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|. Resumen de recursos financieros (Miles de pesos)

Gasto corriente y social

Gasto de inversion

Clave Presupuestal / Unidad Responsable de Otros
Gasto Estatal Federal etlojel Estatal Recursos
Ramo 33 Prog. Fed
8-1-1 Oficina del Secretario de Salud 13,777.85 - - - -
8-2-4 Oficina del Subsecretario de Salud 2,120.71 - - - -
8-2-5 Direccién General de Coordinacion
Supervisién / 1,556.01 ) ) ) )
8-2-6 Direccion General de Vinculacion y
1,511.50 - - - -
Participacion Social
8-2-7 g:}rglci:é:;c’)sne(gcasn;[;l de Proyectos y Politicas 1,358.93 ) ) ) _
20,325.00 - - - -
Total dependencia 20,325.00 0.00
20,325.00
Organismos Sectorizados
40-8-26 zzlgul(rjnen Estatal de Proteccion Social en 107,635.00 686,137.00 ) ) )
40-8-3 Hospital del Nifio Morelense 193,980.00 - - - -
40-8-4 Servicios de Salud de Morelos 291,045.00( 1,595,862.27 - - -
592,660.00( 2,281,999.27 - = 5
Subtotal: Sistema de Proteccion Social en Salud 2,874,659.27 -
2,874,659.27
40-8-22 Comision Estatal de Arbitraje Médico 3,914.00 - - - -
40-8-6 Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia d?el Estado de Morelos ) 147,262.00 146,502.00 ) ) )
743,836.00 2,428,501.27 -
Subtotal Organismos Sectorizados 3,172,337.27
3,172,337.27
) . 764,161.00] 2,428,501.27 |
Total Secretaria de Salud y Transferencias a 3.192,662.27 0.00

Organismos Sectorizados

3,192,662.27

Observaciones
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II. Aspectos de politica econdmica y social

Este apartado se adjunta en formato Word
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11l. Programas Presupuestario y Matrices de Indicadores de Resultados

Programa Presupuestario: "E061 y Rectoria del sistema de salud”

Programa Operativo Anual

Nivel Resumen Narrativo Indicadores Medios de Verificacion Supuestos
Contribuir a garantizar el " -
. Las politicas publicas en salud
derecho a la salud mediante el . . .
. . . . . CONAPO, informe anual de la |implementadas, impactan de
Fin mantenimiento y mejoramiento [Tasa de mortalidad general B "
K Secretaria de Salud manera positiva en el
de la salud integral de la X .
o, comportamiento de la mortalidad
poblacién
Rectoria del sistema estatal de [Seguimiento del Programa Sectorial de [Actas del COPLADEMOR Se realiza el seguimiento del
L. salud es ejercida de manera Salud cumplimiento del Programa
Propésito

efectiva

Sectorial de Salud

Componente 1

Regulacién del sistema de salud
generada

Consejos y Comités estatales con
normativas de creaciéon

Carpetas de los Consejos y
Comtés Estatales en materia
de Salud

Se da cumplimiento a la
normativa establecida

Componente 2

Conduccién del sistema de
salud realizada

Sesiones del Consejo Estatal de Salud
realizada

Actas de las sesiones del
Condejo Estatal de Salud

Se actla con apego al decreto de
creacion

Componente 3

Planeacion del sistema de salud
realizada

Integracion del Programa Sectorial de
Salud

Programa Sectorial de Salud

Se informa los avances por
indicador del Programa

Componente 4

Evaluacidn del sistema de salud
instrumentada

Informes de evaluacién de Gestion
Gubernamental de la Secretaria de
Salud entregados

Informe de Gestidn
Gubernamental

Se da cumplimiento al analisis de
las evaluaciones de Gestion
Gubernamental

Actividad 1.1

Fortalecimiento de la Rectoria y
los Vinculos de la Secretaria de
Salud

SS-0Ss-P01-01
$S5-0SS-P01-02
SS-0Ss-P01-03

Control Interno Secretaria de
Salud

La Secretaria de Salud atiende
oportunamente las solicitudes

Control Interno Secretaria de
Salud

La Secretaria de Salud acude a las
reuniones para toma de
desiciones

Control Interno Secretaria de
Salud

La Secretaria de Salud acude a los
municipios del Estado

Actividad 1.2

Atencidn de Asuntos Juridicos
de la Secretaria de Salud

SS-0SS-P03-01
SS-0SS-P03-02
SS-0SS-P03-03
SS-0SS-P03-04
SS-0SS-P03-05

Control Interno de la Unidadde
Enlace Juridico

El enlace Juridico atiende las
consultas

Control Interno de la Unidadde
Enlace Juridico

El enlace Juridico atiende las
solicitudes

Control Interno de la Unidadde
Enlace Juridico

El enlace Juridico atiende las
consultas

Control Interno de la Unidadde
Enlace Juridico

El enlace Juridico atiende las
solicitudes

Control Interno de la Unidad
de Enlace Juridico

El enlace Juridico atiende las
solicitudes

Actividad 1.3

Fortalecimiento de la
Coordinacién Sectorial de
acciones en fomento a la salud

SS-SSS-P04-01
SS-SSS-P04-02
SS-SSS-P04-03

Control Interno de la
Subsecretaria de Salud

La Subsecretaria de Salud realiza
el seguimiento y cumplimiento de
los acuerdos prioritarios

SS-SSS-P04-04

Control Interno de la
Subsecretaria de Salud

La subsecretaria de Salud visita las
unidades médicas

Actividad 1.4

Control juridico de los actos de
los Servicios de Salud de
Morelos

SS-SSM-P01-01

Carpeta Interna de control de
la Subdireccién Juridica

SS-SSM-P01-02

Carpeta Interna de control de
la Subdireccién Juridica

$S-SSM-P01-03

Carpeta Interna de control de
la Subdireccién Juridica

Las unidades conocen y actian
con apego al marco juridico
aplicable
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Actividad 2.1

Coordinacion interinstitucional
para el seguimiento de
programas y proyectos de la
Secretaria de Salud y
Organismos Publicos
Sectorizados

SS-DGCS-P05-01

Documento final de Programa
Operativo Anual

La Secretaria de Salud y los
Organismos Publicos cumplen con
la normatividad

SS-DGCS-P05-02

Documento final Informe de
Gestién Gubernamental

La Secretaria de Salud y los
Organismos Publicos cumplen con
la normatividad

SS-DGCS-P05-03

Documento final de Inoforme
anual de Gobierno

La Secretaria de Salud y los
Organismos Publicos cumplen con
la normatividad

Actividad 2.2

Atencion a los grupos
vulnerables dela Entidad en
materia de servicios de salud

SS-DGVPS-P06-01

Control Interno de la Direccién
General de Vinculacién y
Participacién Social

La Secretaria de Salud atiende las
solicitudes

SS-DGVPS-P06-02

Control Interno de la Direccién
General de Vinculacién y
Participacién Social

La Direccién General de
Vinculacidn y Participacién Social
otorga seguimiento a los
compromisos efectuados

Actividad 2.3

Operacion del Sistema Integral
de Informacién en Salud

Correo electrénico de envio de
base de datos

Minutas de trabajo

El personal operativo de unidades
médicas de atencién ambulatoria
y hospitalaria reportan
informacién de manera integra,
oportunay verdas

Actividad 2.4

Fortalecimiento de las
Tecnologias de la Informacién y
la Comunicacién

SS-SSM-P03-01

Graficas de disponibilidad de
servicios de red

SS-SSM-P03-02

Oficios de solicitud de
desarrollos informaticos. Acta
entrega-recepcion de
desarrollos informaticos

Se cuenta con recursos financieros
para que el personal operativo de
unidades médicas de atencion
ambulatoria y hospitalaria utilicen
y mantengan los registros médicos
electrénicos y sistemas de
informacidn actualizados

SS-DGPPPS-P07-01

Control Interno de la Direccion
General de Proyectos y
Politicas Publicas en Salud

La Direccion General de Proyectos
y Politicas Piublicas en Salud
otorga seguimiento a los acuerdos
de CONASA

SS-SSM-P03-03

Control Interno de la Direccion
General de Proyectos y
Politicas Publicas en Salud

La Direccidn General de Proyectos
y Politicas Piublicas en Salud
otorga seguimiento el Expediente
Clinico Electrénico

SS-DGPPPS-P07-02

Control Interno de la Direccion
General de Proyectos y
Politicas Publicas en Salud

La Direccién General de Proyectos
y Politicas Piublicas en Salud da
seguimiento a los Proyectos
Prioritarios en Salud

Actividad 2.5

Gestidn y Supervisidn a acciones
para atencién a la salud de la
persona

SS-SSM-P04-01

Informes Mensuales de
Supervision

Existe suficiencia presupuestal
para otorgar servicios para la
atencion de la salud de la persona

Actividad 2.6

Gestién y Monitoreo de los
Programas de Salud

Cedulas de supervision y
minutas de acuerdos

Existe suficiencia presupuestal
para otorgar servicios para la
atencion de la salud de la
comunidad
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Actividad 2.7

Seguimiento a la obra Publica
de infraestructura en salud de
unidades medicas

SS-SSM-P05-01

http://www.transparenciamor
elos.mx/ocas/SESAMOR

Se cuenta con recursos financieros
para que el seguimiento a la obra
Publica de infraestructura en
salud de unidades médicas

Actividad 3.1

Administracion de los recursos
financieros, humanosy
materiales de la Secretaria de
Salud

$S-0SS-P02-01

Control Interno del Enlace
Financiero Administrativo

El Enlace Financiero
Administrativo de la Secretaria de
Salud coordina los movimientos
del personal

$S-0SS-P02-02

Control Interno del Enlace
Financiero Administrativo

El Enlace Financiero
Administrativo coordina las
solicitudes de Cursos de
Capacitacion

§S5-0SS-P02-03

Control Interno del Enlace
Financiero Administrativo

El Enlace Financiero
Administrativo coordina las
solicitudes de liberacién de
recursos

Fortalecimiento de la Oferta de
Servicios de Salud a través de

SS-SSM-P06-01

Plan Maestro de
Infraestructura en Salud (PMI)
autorizado por la Direccion
General de Planeaciony
Desarrollo en Salud

Se cuenta con diagndstico de

) : A (DGPLADES) ; ; .
.. las acciones inscritas en el infraestructura y equipamiento
Actividad 3.2 . » ) -
Mecanismo de Planeacién 2015- Ndmero de Folio para Registro|Para la integracién del Plan
2018 de Servicios de Salud de S5-SSM-P06.02 en C?r'tlera deilnversién enla |Maestro de Infraestructura
Morelos Comisidn Nacional de
Proteccidn Social en Salud
SS-SSM-P06-03 ERO Integrado
Reporte en Sistema Web de
Integracion Programatica
Presupuestal de la Secretaria
de Salud (SWIPPSS)
Reporte en Sistema Web de
Integracion Programatica
Estructurar y coordinar el Presupuestal de la Secretaria
proceso de planeacion, de Salud (SWIPPSS)
programacién y Las unidades operativas integran
Actividad 3.3 presupuestaci.én basada en sus proyect‘os con base e’n.la
resultados, orientando el uso Reporte en Sistema Web de metodologia de marco légico y
racional y eficiente de los Integracion Programatica presupuesto basado en resultados
recursos disponibles, al Presupuestal de la Secretaria
programa operativo anual de Salud (SWIPPSS)
Reporte en Sistema Web de
Integracion Programatica
Presupuestal de la Secretaria
de Salud (SWIPPSS)
Programa Operativo Anual
55-SSM-P07-01 & perativo Anu
Integrado
L, Programa Anual de Trabajo,
Aplicacion de procesos, . S
rocedimientos y estrategias expedientes de auditorias, Las unidades actuan con apego al
Actividad 4.1 P ¥ g SS-SSM-P08-01 revisiones, verificaciones, Pee

que permitan la prevencion
oportuna de irregularidades

investigaciones y
supervisiones

marco juridico aplicable
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1GG-1 e IGG-2/Sistema de
SS-SSM-P09-01 Seguimiento al Programa
Operativo Anual (SISPOA)

Monitoreo al Programa Subsistema Automatizado de |El personal directivo hace uso de
Actividad 4.2 Operativo Anual e Indicadoes de Egrasos Hospitalarios la informacién para la toma de
Desempefio Hospitalario (SAEH)/Subsistema de decisiones
SS-SSM-P09-02 Informacién de Equipamiento,

Recursos Humanos e
Infraestructura de Salud
(SINERHIAS)

Que la inconformidad presentada
Resolucion de inconformidades Sistema Nacional de Registro |ya se encuentre dentro de un
Actividad 4.3 médicas SS-COESAMOR-P01-01 de la Queja Médica SAQMED |procedimiento judicial o que el
(COESAMOR) prestador del servicio médico no
acepte el procedimiento arbitral

18



Programa Presupuestario: "E062 Provision de servicios de salud"
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Nivel Resumen Narrativo Indicadores Medios de Verificacion Supuestos
Contribuir a garantizar el . .
g . Las politicas publicas en salud
derecho a la salud mediante el . . .
: . i . . CONAPO, informe anual de la |implementadas, impactan de
Fin mantenimiento y mejoramiento |Tasa de mortalidad general , .
. Secretaria de Salud manera positiva en el
de la salud integral de la X .
L, comportamiento de la mortalidad
poblacién
La provision de servicios de Porcentaje de usuarias y usuarios Los servicios a la poblacién
Propésito salud es proporcionada con satisfechos por la atencion recibida en  |Programa Sectorial de Salud  |morelense son otorgados con

efectividad y calidad

el servicio Consulta Externa

calidad

Componente 1

Salud promovida

Numero de comunidades certificadas
como saludables

Indicadores Caminando a la
Excelencia

Las comunidades realizan
acciones para certificarse como
saludables

Componente 2

Consultas de medicina general
otorgadas

Consultas de medicina general por
habitante.

Pagina de evaluacion de la
Direccién de planeaciony
Evaluacién SSM

Los Servicios otogan atenciones
en el primer nivel de atencion

Componente 3

Consultas de especialidad
otorgadas

Consultas otorgadas de Especialidad
Médica

Agenda Estadistica Anual

Los Servicios de Salud otorgan
atencion médica de especialidad

Componente 4

Salud bucal brindada

Consultas bucodentales otorgadas

Programa Operativo Anual

La poblacién acude a consultas
bucodentales a los Servicios de
Salud de Morelos y al Hospital del
Nifio Morelense

Componente 5

Atencidn de hospitalizacion
general brindada

Camas censables por 1000 habitantes

Programa Sectorial de Salud

Los Servicios de Salud de Morelos,
aumentan la infraestrctura en
salud

Componente 6

Atencidn de hospitalizacion de
especialidad brindada

Intervenciones quirurgicas en las
Unidades Hospitalarias

Agenda Estadistica Anual

La poblacién morelense acude a
las unidades Hospitalarias para ser
intervenidos quirdrgicamente

Componente 7

Atencidn de urgencias otorgada

Atenciones en Urgencias

Agenda Estadistica Anual

La poblacion morelense acude a
las unidades Hospitalarias para
atencion Urgencias

Componente 8

Desarrollo de personal
impulsado

Porcentaje de becarios que finalizaron
en el sector salud

Informe Subdireccién de
ensefianza de SSM y Direccion
de Unidad de Ensefianza e
Investigacion del HNM

Los becarios culminan su pasantia
en los Servicios de Salud de
Morelos

Componente 9

Investigacion en Salud realizada

Proyectos de investigacion realizados
con participacion del personal de salud

Programa Sectorial de Salud

Los Organismos Publicos
participan en la generacién de
conocimiento por medio de la
investigacion

Actividad 1.1

Fortalecimiento del
Autocuidado de la Salud y
Participacion Comunitaria

SS-SSM-P14-01

Registro SIS, cédulas de
acreditacion

SS-SSM-P14-02

Registro SIS, cédulas de
acreditacion

SS-SSM-P14-03

Registro SIS, cédulas de
acreditacion

SS-SSM-P14-04 Registro SIS
SS-SSM-P14-05 Registro SIS
SS-SSM-P14-06 Registro SIS

La poblacidn participa en el
autocuidado de su salud

Actividad 1.2

Promocién de nutricién y
correcta alimentacion en la
infancia y adolescencia

Informes anuales del
Organismo

El denominador se estimara con
base en la productividad del
periodo previo, proyectando la
posibilidad de otorgar una
consulta mas al dia, al menos la
mitad de los dias que se da
consulta
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Actividad 1.3

Asistencia Integral de la Familia

Reporte de la Procuraduria de
la Defensa del Menory la

La poblacién atendida en los
diferentes centros es mayor a la

SS-DIF-P01-01 . . X " .
Familia adscrita al Sistema DIF [poblacidn registrada durante el
Morelos 2014
La poblacién atendida es mayor a
Reporte de la Procuraduria de P , R Y
Ia Defensa del Menor v la la poblacidn registrada durante el
SS-DIF-P01-02 N ] K ¥ 2014. La atencidn es brindada por
Familia adscrita al Sistema DIF X X
personal capacitado en la materia
Morelos o
y asegura el seguimiento al caso
La poblacién atendida es mayor a
Reporte de la Procuraduria de P -, R v
la Defensa del Menor v la la poblacion registrada durante el
SS-DIF-P01-03 N ] i y 2014. La atencidn es brindada por
Familia adscrita al Sistema DIF . .
personal capacitado en la materia
Morelos ..
y asegura el seguimiento al caso
Reportes del CEDIF Morelos de |Las solicitudes de inscripcién a los
la Direccion de Desarrollo talleres son las suficientes y el
SS-DIF-P01-04 Integral Familiar y Asistencia [presupuesto asignado para
Social adscrita al Sistema DIF  |capacitacién es no menor al
Morelos registrado durante el 2014
Estar prepararados para dar
Reportes de la Subdireccidn de [respuesta inmediata a las victimas
SS-DIF-P01-05 Vinculacién Interinstitucional |o poblacion afectaday con
del Sistema DIF Morelos presupuesto mayor al registrado
durante el 2014
Reporte de la Direccién de
Desarrollo Integral Familiar
SS-DIF-P01-06 K . 'g ) Y Adecuada promocidn del evento
Asistencia Social adscrita al
Sistema DIF Morelos
Reportes del Programa de
Comunidad DIFerente .
. . ., Que se autorice el Programa
emitidos por la Direccién de i
SS-DIF-P01-07 . Operativo Anual por parte del
Desarrollo Integral Familiar y R R
) . . . Sistema Nacional DIF
Asistencia Social adscrita al
Sistema DIF Morelos
Reportes de la Direccién de Favorecer la inclusién al trabajo
Atencidn a la Discapacidad de las personas con discapacidad
SS-DIF-P01-08 . . P P L P L
adscrita al Sistema DIF a traves de la gestion y promocién
Morelos en empresas
Promover, favorecer e incluir a las
Reportes de la Direccion de personas con discapacidad a la
Atencidn a la Discapacidad recreacion, el deporte y la cultura
$S-DIF-P01-09 P el aeportey

adscrita al Sistema DIF
Morelos

a traves de eventos deportivos y
culturales en los municipios del
estado
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Actividad 1.4

Sistemas Alimentarios y
Nutricion

Reportes de la Direccion de
Sistemas Alimentarios y

Entregar apoyo alimentario a
nifios menores de 5 afios en

SS-DIF-P03-01 _— . R .
Nutricion adscrita al Sistema  [localidades de alta y muy alta
DIF Morelos marginacion
Reportes de la Direccién de Entregar apoyo alimentario a
Sistemas Alimentarios y nifios menores de 1 afio en
SS-DIF-P03-02 _ ) R .
Nutricidn adscrita al Sistema  [localidades de alta y muy alta
DIF Morelos marginacién
Reportes de la Direccion de Entregar apoyo alimentario a
Sistemas Alimentarios oblacién vulnerable en
SS-DIF-P03-03 _ . .y P .
Nutricidn adscrita al Sistema  [localidades de alta y muy alta
DIF Morelos marginacion
Reportes de la Direccion de
Sistemas Alimentarios Apoyar a la poblacién con algun
SS-DIF-P03-04 e ' .V poy p 10 g
Nutricidn adscrita al Sistema  [grado de vulnerabilidad
DIF Morelos
Reportes de la Direccion de
Sistemas Alimentarios Fomentar el consumo de frutas y
SS-DIF-P03-05 L, . .y verduras a los beneficiarios de los
Nutricién adscrita al Sistema . )
programas alimentarios
DIF Morelos
Reportes de la Direccién de Beneficiar a la poblaciéon que
Sistemas Alimentarios carecen de un espacio alimentario
SS-DIF-P03-06 _ . .y P . L
Nutricidn adscrita al Sistema  [para fomentar una alimentacion
DIF Morelos saludable
Reportes de la Direccién de Brindar atencion a la poblacion de
Sistemas Alimentarios alta y muy alta marginacién que
SS-DIF-P03-07 - . 'y ymuy . g. i
Nutricion adscrita al Sistema  [tenga alguna inseguridad
DIF Morelos alimentaria
Reportes de la Direccién de , L
R P ] . Atencion a la poblacion de altay
Sistemas Alimentarios y L,
SS-DIF-P03-08 L X ) muy alta marginacién que tenga
Nutricién adscrita al Sistema . . . .
alguna inseguridad alimentaria
DIF Morelos
Reportes de la Direccién de
Sisfemas Alimentarios Las despesas seran distribuidas de
SS-DIF-P03-09 Y acuerdo a las cantidades en la

Nutricién adscrita al Sistema
DIF Morelos

licitaciones

Unidades Centinela: Salud en tu

Formato de Registro Mensual

La poblacidn solicita los servicios

Actividad 2.1 SS-SSM-P15-01 . s . .
casa de Visitas Domiciliarias de las unidades centinela
Prestacion de Servicios de
Atencién Médica a poblacién en La poblacidn solicita servicios de
Actividad 2.2 ‘ | poblac $5-5SM-P16-01 Plataforma de CUBOS pob’acion s
las Unidades de Primer Nivel de atencion médica ambulatoria
Atencién
3 3 SS-SSM-P17-01 Plataforma de CUBOS La pob|ac]c’)n acude a los centros
L. Proporcionar Atencién Médica . -
Actividad 2.3 de salud a solicitar servicios

de Primer Nivel

SS-SSM-P17-02

Plataforma de CUBOS

médicos
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Formato de productividad

Atencidn médica, odontoldgica para Unidades Médicas X .,
L, L, L, . i ) Se presenta una situacion
y de promocidn y prevencién a Moviles y notas informativas |, R . )
. ) . ) imprevista que requiere especial
L. través de Unidades Médicas finales, donde se reporta -, .,
Actividad 2.4 L. ., X atencion y la poblacién acude a
Moviles a la poblacién directamente a la DGPLADES, . . L
. . . solicitar los servicios médicos de
vulnerable en situaciones de debido a que las UMM no i L,
) . las unidades moviles
contingencia cuentan con una CLUES para el

registro en SIS

. - - SIS (Sistema de Informacién en |La poblacién de localidades
Unidades Médicas Moviles;

restacion de servicios médicos Salud), Informe Gerencial geograficamente dispersas y de
Actividad 2.5 P A i SS-SSM-P18-01 Mensual, Hojas Diarias de dificil acceso acude a las unidades
en localidades sin cobertura . " - . .
. Registro de Consulta Médica 'y [mdviles a solicitar servicios de
efectiva en salud - L, -
Odontoldgica atencion médica

SIS (Sistema de Informacién en

Salud) y SIP Las familias solicitan su inclusion
en programas sociales con
Programa Desarrollo Humano esquemas de corresponsabilidad
. Oportunidades (Actualmente SIS (Sistema de Informacién en |que les permitan mejorar sus
Actividad 2.6 . .
PROSPERA Programa de Salud) y SIP condiciones de vida y aseguren el
Inclusién Social) disfrute de sus derechos sociales y

el acceso al desarrollo social con

SIS (Sistema de Informacién en igualdad de oportunidades

Salud) y SIP
Brindar servicio de atencion Cedulas de supervisién de de |La poblacién acude a las unidades
Actividad 3.1 ambulatoria en unidades de SS-SSM-P19-01 procesos en Unidades de a solicitar servicios ambulatorios
especialidad médica (UNEMES) Primer Nivel de Atencion especializados

El cumplimiento de la meta

implica una adecuada
programacion de estudios

Informes anuales del

SS-HNM-P06-01 conforme al presupuesto que se

Organismo obtenga cada afio, asi como la
asistencia de los pacientes para su
Servicios auxiliares y de realizacién
Actividad 3.2 diagndstico para la poblacion
infantil y adolescente El cumplimiento de la meta

implica una adecuada
programacién de estudios
Informes anuales del
SS-HNM-P06-02 . conforme al presupuesto que se
Organismo ~ ,
obtenga cada afio, asi como la
asistencia de los pacientes para su
realizacién

El denominador se estimara con

Atencidon médica pediatrica en base en la productividad del

. X Informes anuales del X K

Actividad 3.3 consulta externa del Hospital SS-HNM-P01-01 . periodo previo, proyectando la
. Organismo .

del Nifio Morelense posibilidad de otorgar una

consulta mas a la semana

La poblacién acude a solicitar
atencion bucodental y a
capacitarse en la prevencion de
enfermedades bucodentales

Reducir la morbilidad de las
Actividad 4.1 enfermedades bucodentales en |SS-SSM-P20-01 DGIS/CUBOS
el Estado de Morelos
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Actividad 4.2

Prevencién y tratamiento de
enfermedades bucodentales en
la infancia y la adolescencia

Informes anuales del
Organismo

El denominador se estimara con
base en la productividad del
periodo previo, proyectando la
posibilidad de otorgar una
consulta mas a la semana

Actividad 5.1

Suministro de medicamentos e
insumos para la atencion
médica

SS-SSM-P21-01

Informe mensual

Reporte mensual del

Salud de Morelos.

Responsable Sanitario de los
Hospitales de Servicios de

Se cuenta con recursos
financieros, materiales y humanos
que aseguran el suministro de
insumos y medicamentos para la
atencion médica

SS-SSM-P22-02

censables

Subsistema automatizado de
egresos hospitalarios/egresos
hospitalarios/dias de estancia.
SINERHIAS/nUmero de camas

Se cuenta con recursos
financieros, materiales y humanos

Actividad 5.2 Productividad hospitalaria i ., L
. . para garantizar la atencién médica
Informe ejecutivo de la hosoitalari
SS-SSM-P22-03 Coordinacién Biomédica de la ospitalaria
Direccién de Atenciéon Médica
SS-SSM-P22-04 Boletin CETS
Informe ejecutivo de la
" . . L, Se cuenta con recursos
Atencién médica de urgencias a Coordinacion Estatal de . R )
. . L R financieros, materiales y humanos
Actividad 6.1 pacientes con Insuficiencia SS-SSM-P23-01 Trasplantes y Subsistema . . Ly
-~ . para garantizar la atencién médica
Renal Crénica Automatizado de Egresos ; . o
i X hospitalaria especializada
Hospitalarios
Se cuenta con recursos
o, X Subsistema automatizado de |financieros, materiales y humanos
. Cirugia ambulatoria y . ) — . L
Actividad 6.2 L. SS-SSM-P24-01 egresos hospitalarios/cirugia [para garantizar la atencién de
oftalmoldgica R o :
de corta estancia cirugia ambulatoria y
oftalmoldgica
Se cumplira con la meta bajo el
supuesto de que, como en afios
- teriores, serd posible distribui
L. Proyecto de Apoyos a Familias Informes anuales del an erlores sera posible distribuir en
Actividad 6.3 su totalidad, el recurso de esta

de Escasos Recursos

Organismo

actividad entre las familias de
escasos recursos que soliciten
apoyo

Actividad 6.4

Atencidn quirurgica a nifios y
adolescentes

SS-HNM-P04-01

Informes anuales del
Organismo

La meta se estimé considerando
que se pueda reducir a la mitad el
nimero de cancelaciones debidas a
causas hospitalarias, el resto de
cancelaciones estan relacionadas
con el estado propio de los
pacientes (como enfermedad, falta
de estudios pre operatorios, etc.)

Actividad 6.5

Atencidon médica especializada
en la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales y la
Unidad de Terapia Intensiva
Pediatrica del Hospital del Nifio
Morelense

Informes anuales del
Organismo

La meta de 2015 es se estim6 con
base en lo observado durante el
primer cuatrimestre del mismo
afio; las metas de 2016 a 2018 se
estimaron por el método de
minimos cuadrados bajo el
supuesto de que la tendencia es
lineal
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La meta de 2015 es se estimé con
base en lo observado durante el
primer cuatrimestre del mismo
Informes anuales del afio; las metas de 2016 a 2018 se
Organismo estimaron por el método de
minimos cuadrados bajo el
supuesto de que la tendencia es

Atencidn hospitalaria
Actividad 6.6 especializada a nifios y
adolescentes

lineal
Registro de llamadas
telefénicas, Bitacora de L. - L.
. Centro Regulador de Urgencias . i La poblacién solicita la atencion
Actividad 7.1 o SS-SSM-P25-01 servicio y Formatos de registro . L.
Médicas (C.R.U.M.) ) ) 8 de una urgencia médica
de atencién prehospitalaria
(FRAPS)
La meta de 2015 es se estimé con
base en lo observado durante el
primer cuatrimestre del mismo afio;
L. Atencidn médica de Urgencias a Informes anuales del las metas de 2016 a 2018 se
Actividad 7.2 o X X ,
nifios y adolescentes Organismo estimaron por el método de
minimos cuadrados bajo el
supuesto de que la tendencia es
lineal
Se cuenta con los recursos
Informe mensual de iefes o financieros para el fortalecimiento
Actividad 8.1 Educacion en salud SS-SSM-P26-01 ) del proceso de adscripcion y

coordinadores de ensefianza o
seguimiento de los recursos

humanos en formacién

Estadias nacionales e
internacionales para médicos

. K o, Informes anuales del La meta es dependiente del
Actividad 8.2 residentes de Pediatria en .
) . Organismo presupuesto
contacto directo con el paciente
del Hospital del Nifio Morelense
Desarrollo y capacitacidn del
- veap Informes anuales del La meta es dependiente del
Actividad 8.3 personal que labora en el .
Organismo presupuesto

Hospital del Nifio Morelense

Falta de interes para recibir las
conferencias programadas o
Capacitaciones impartidas para Ficha de capacitacién solicitadas a las instituciones

P R X P L P SS-COESAMOR-P02-01 . R P publicas y privadas que brindan
prevenir el conflicto médico impartida .

servicios de salud en nuestra

Entidad. Falta de personal en la
COESAMOR para impartir

Actividad 8.4

Se cuenta con los recursos
financieros para la ejecucién de
Actividad 9.1 Investigacion en salud SS-SSM-P27-01 Informe mensual del drea proyectos de investigacion en
salud en poblaciéon y unidades
médicas y administrativas

24



Programa Presupuestario: "E063 Aseguramiento para la provisién de servicios de salud"

Programa Operativo Anual

Nivel Resumen Narrativo Indicadores Medios de Verificacion Supuestos
Contribuir a garantizar el " .
. Las politicas publicas en salud
derecho a la salud mediante el . . .
. . . R . CONAPO, informe anual de la |implementadas, impactan de
Fin mantenimiento y mejoramiento [Tasa de mortalidad general | 0
. Secretaria de Salud manera positiva en el
de la salud integral de la X .
, comportamiento de la mortalidad
poblacién
La cobertura de servicios de Pégina de transparencia del La poblacién morelense se
Propdsito salud para la poblacion afiliada |Cobertura en salud REPSS, reportes informativos P

al Seguro Popular es mejorada

de la Secretaria de Salud

asegura en salud

Componente 1

Padrén de beneficiarios
elaborado y actualizado

Personas afiliadas el Seguro Popular

Pagina de transparencia del
REPSS

La poblacién morelense acude a
los modulos para afiliarse al
Seguro Popular

Componente 2

Gestion de servicios de salud
realizada

Porcentaje de gestiones atendidas por
el REPSS de manera satisfactoria

Pagina de transparencia del
REPSS

Las gestiones son atendidas

Componente 3

Aseguramiento de la calidad
instrumentado

Acreditaciones de Fondo de Proteccion
de gastos catastréficos en Seguro
Popular

Programa Sectorial de Salud

Las unidades en la entidad
morelense es acréditada en
proteccidn de gastos catastroficos

Actividad 1.1

Administracion de recursos y
mantenimiento del padrén de
beneficiarios del programa
seguro popular

SS-REPSS-P01-04

Informe de Resultados de la
CNPSS, Pagina de
Transparencia del REPSS,
Pagina de Transparencia del
IMIPE de la Secretaria de Salud

La poblacién con necesidades de
atencion médica que no tiene
seguridad social acude a los
madulos a afiliarse

SS-REPSS-P01-05

Informe de Resultados de la
CNPSS, Pagina de
Transparencia del REPSS,
Pégina de Transparencia del
IMIPE de la Secretaria de Salud

La poblacién con necesidades de
atencion médica que no tiene
seguridad social acude a los
mddulos a afiliarse

SS-REPSS-P01-06

Informe de Resultados de la
CNPSS, Pagina de
Transparencia del REPSS,
Pagina de Transparencia del
IMIPE de la Secretaria de Salud

La poblacién concurre a los
modulos a realizar su trdmite de
renovacién de pdliza antes de su
vencimiento

SS-REPSS-P01-01

Pagina de Transparencia del
REPSS, Pagina de
Transparencia del IMIPE de la
Secretaria de Salud

La participacion que corresponde
al Estado es aportada en tiempo y
de manera total, Asi mismo los
recursos federales son
transferidos de manera oportuna
y completa

SS-REPSS-P01-02

Pagina de Transparencia del
REPSS, Pagina de
Transparencia del IMIPE de la
Secretaria de Salud

Los recursos son transferidos en
tiempo y de manera completa

SS-REPSS-P01-03

Pagina de Transparencia del
REPSS, Pagina de
Transparencia del IMIPE de la
Secretaria de Salud

Los recursos son transferidos en
tiempo y de manera completa
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Estado del Ejercicio del Se cuenta con los recursos para la
SS-SSM-P10-02 - .
Presupuesto de Egresos operatividad del Organismo
Administracion de recursos Reporte de la Direccién de El recurso humano contratado se
: i i
Actividad 1.2 humanos, materiales, SS-DIF-P01-21 P adscribe primordialmente a las

financieros y servicios de apoyo Administracién y Finanzas

administrativo

Areas Operativas

Que se cuente con los recursos
Estados financieros indispensable para la operatividad
de la Institucidn

Pégina de Transparencia del
REIg’SS, pagina dz Que los afiliados al Seguro Popular

SS-REPSS-P02-01 reciban servicios de salud con
Transparencia del IMIPE de la R .
calidad y calidez

Secretaria de Salud

Pagina de Transparencia del Negociacion para que las
REPSS, Pagina de g paraq

SS-REPSS-P02-02 incidenci tad a
Transparencia del IMIPE de la inct e'nuas presenta a'sean
atendidas con oportunidad

Secretaria de Salud

Pagina de Transparencia del  [Oportunidad de condiciones de

REPSS, Pagina de tiempo, herramientas didacticas e
SS-REPSS-P02-03 & . . P . ,
Transparencia del IMIPE de la |informaticas asi como del recurso
Secretaria de Salud humano a capacitar

Pégina de Transparencia del
REPSS, Pagina de
Transparencia del IMIPE de la
Secretaria de Salud

Negociacién para que las
incidencias presentada sedn
atendidas con oportunidad

SS-REPSS-P02-06
Gestién de servicios de salud

Actividad 2.1 para los afiliados al seguro
popular
Pagina de Transparencia del  [Que los expedientes clinicos estén
REPSS, Pagina de en apego alas NOM y los
SS-REPSS-P02-07 R .
Transparencia del IMIPE de la |dispuesto en las Reglas de
Secretaria de Salud Operacion del SMS XXI vigentes

Que los expedientes clinicos estén
en apego a las NOM y los
dispuesto en los Convenios
propios del Sistema de
portabilidad

Pagina de Transparencia del
REPSS, Pagina de
Transparencia del IMIPE de la
Secretaria de Salud

SS-REPSS-P02-09

Pagina de Transparencia del
REPSS, Pagina de Las unidades médicas cumplen

Transparencia del IMIPE de la |con las Normas oficiales de Salud
Secretaria de Salud

SS-REPSS-P02-05

Los casos se reportan al sistema

Plataf SIGGC2
atatorma SIGGC2 de manera oportuna
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Actividad 2.2

Conservacion, mantenimiento y
fortalecimiento de recursos
humanos y materiales

$S-SSM-P11-01

SINERHIAS (Subsistema de
informacién de equipamiento,
recursos humanos e
infraestructura parala
atencion de la salud), Cédula
de equipamiento e
infraestructura

Se cuenta con el diagndstico
situacional de recursos humanos y
materiales en las unidades del
primer nivel de atencién que
garantice la calidad en la
prestacién del servicio

S$S-SSM-P11-02

SINERHIAS (Subsistema de
informacién de equipamiento,
recursos humanos e
infraestructura para la
atencion de la salud), Cédula
de equipamiento e
infraestructura

Se cuenta con el diagndstico
situacional de equipo, mobiliario,
instrumental médico y de
laboratorio en las unidades del
primer nivel de atencién que
garantice la calidad en la
prestacién del servicio

S$S-SSM-P11-03

http://lwww.transparenciamo
relos.mx/ocas/SESAMOR

SS-SSM-P11-04

http://www.transparenciamo
relos.mx/ocas/SESAMOR

Se cuenta con recursos financieros
para la Conservacion y
Mantenimiento de Inmuebles,
Equipo Médico, Electromédico,
Electromecdnico en unidades de
Primero, Segundo Nivel de
Atencion y Unidades de Apoyo

Actividad 3.1

Mejora continua de la Calidad
de la atencidn a la salud

SS-SSM-P12-01

Reportes cuatrimestrales Aval
Ciudadano

Reportes de auditorias
internas del Depto. De Calidad

Reportes cuatrimestrales Aval
Ciudadano

Se cuenta con recursos materiales
y financieros para realizar
adecuada y oportunamente el
monitoreo de la calidad de la
atencioén a la salud reproductiva a
fin de identificar dreas de
oportunidad y mejora

Encuestas de salida obtenidas

Si el usuario no contesta la
encuesta referida no es posible
obtener la informacién

Herramienta de captura de
incidencias en buzén recogidas

Si los datos de la persona que
pone la queja, del personal o
servicio del que se queja son
incompletos, no es posible dar
seguimiento

Actividad 3.2

Calidad en la atencion de los
servicios de enfermeria

SS-SSM-P13-01

INDICAS

Se cuenta con recursos materiales
y financieros para realizar
adecuada y oportunamente el
monitoreo de la calidad de la
atencidn en los servicios de
enfermeria a fin de identificar
areas de oportunidad y mejora
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Programa Presupuestario: "E064 Salud materno infantil"”

Nivel Resumen Narrativo Indicadores Medios de Verificacion Supuestos

Contribuir a garantizar el

Las politicas publicas en salud
derecho a la salud mediante el P P

CONAPO, informe anual de la |implementadas, impactan de

Fin mantenimiento y mejoramiento [Tasa de mortalidad general | 0
. Secretaria de Salud manera positiva en el
de la salud integral de la X .
., comportamiento de la mortalidad
poblacién
Observatorio de Mortalidad
La salud materno infantil, Materna, INEGI, Cubo de La atencidn materno infantil es
Propdsito relacionada con el crecimiento y|Tasa de mortalidad materna Mortalidad Materna, Objetivos|priorizada en las unidades de
desarrollo, es atendida de Desarrollo del Milenio salud de la entidad morelense
Secretaria de Salud
Cubos de Informacién en ., .
Salud. INEGI. Objetivos de La atencion en menores de 5 afios
Componente 1 Salud Infantil atendida Tasa de mortalidad menores de 5 afios ! » o) es priorizada en las unidades de

Desarrollo del Milenio,

; salud de la entidad morelense
Secretaria de Salud

) - . La poblacién menor de 10 afios
Porcentaje de nifios y nifias menores de

Componente 2 Salud escolar atendida L L Programa Operativo Anual con malnutricidn son ingresados a
10 afios ingresados a control nutricional o
control nutricional
. ) Programa Sectorial de Salud, [Los adolescentes hacen uso de las
. Tasa especifica de fecundidad en i ., -,
Componente 3 Salud del adolescente atendida Reporte anual del prorgrama |medidas promocién y prevencion

adolescentes de 15 a 19 afios
Salud Reproductiva a la salud reproductiva

Las mujeres embarazadas son
Embarazadas en control Agenda Estadiastica Anual controladas durante el proceso
gestacional

Salud reproductiva, maternay

Componente 4
P perinatal atendida

Los padres o tutores de los recien
nacidos y menores de un afio

SIS (Sistema de Informacién en |acuden oportunamente a las
Salud) unidades medicas y vigilan el
estado de salud de sus hijos
menores de un afio

Programa de Atencidn para la
Actividad 1.1 Salud a la Infancia y Reduccién |SS-SSM-P39-01
de la Mortalidad Infantil

Existen recursos humanos y
financieros suficientes para
realizar la prueba de laboratorio
que permite la deteccién
oportuna de los errores innatos
del metabolismo en nifios recién
nacidos aparentemente sanos

SIS (Sistema de Informacién en

Actividad 1.2 Atencidn al recién nacido
Salud)

Reportes de la Direccién de Cumplimiento de las

CAIC Centro Atencidn Integral Desarrollo Integral Familiary [superviciones y capacitacion al

Actividad 1.3 - SS-DIF-P01-16 . . . . . .
Comunitario Asistencia Social del Sistema  |personal para brindar mejor
DIF Morelos atencion a los nifos y nifias
Reportes de la Direccion de
Actividad 2.1 CADI Centro Asist.encial de $S-DIF-PO1-17 De.sarrol.lo Int(?gral Far.niliar y |La c.apacidad instalada es igual a la
Desarrollo Infantil Asistencia Social del Sistema  |registrada en el 2014

DIF Morelos
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CDC Centro de Desarrollo

Reportes de la Direccion de
Desarrollo Integral Familiar y

Se implementan otras dos

Actividad 2.2 L SS-DIF-P01-18 ) . _ . carreras técnicas que empezardn a
Comunitario Asistencia Social del Sistema |, )
impartirse en el 2016
DIF Morelos
Fomento del desarrollo educativo,
Reportes de la Direccion de cultural y personal a través de
CDE Centro de Desarrollo Desarrollo Integral Familiar apoyo psicologico, actividades
Actividad 2.3 SS-DIF-P01-19 & flary - {apoyo psicologt v

Educativo

Asistencia Social del Sistema
DIF Morelos

didacticas y formativas. Se
apertura un grupo los dias
sabados

Actividad 3.1

Programa de Atencidn a la Salud
de la Adolescencia

SS-SSM-P40-01

SIS (Sistema de Informacién en
Salud)

La poblacion adolescente
participa como promotora de la
salud

SS-DIF-P01-20

Reportes de la Direccion de
Desarrollo Integral Familiar y
Asistencia Social adscrita al
Sistema DIF Morelos

Que los lineamientos del Sistema
Nacional DIF no cambien por ser
afio electoral

Programa Salud Sexual y

La poblacién menor de 20 afios

Actividad 3.2 i SIS/CUBOS hace uso de metodos de
Reproductiva L, .
planificacion familiar
El denominador se estimara con
.. . base en la productividad del
. Atencidn especializada para la Informes anuales del . .
Actividad 3.3 X periodo previo, proyectando la
salud del adolescente Organismo o
posibilidad de otorgar una
consulta mas a la semana
SS-SSM-P41-01 SIS/CUBOS Pacientes vasectomizados
SS-SSM-P41-02 SIS/CUBOS
Las mujeres embarazadas asisten
a consulta de primera vez dentro
$5-SSM-P41-03 SIS(Sistema de Informacion en |del primer trimestre de gestacién
Salud)
Actividad 4.1 Salgd reproduct'iva, maternay
perinatal atendida
Existen recursos humanosy
financieros suficientes para
realizar la prueba de laboratorio
SIS(Sistema de Informacion en ) P L,
SS-SSM-P41-04 Salud) que permite la deteccién
oportuna de los errores innatos
del metabolismo en nifios recién
nacidos aparentemente sanos
La poblaciéon hace uso de metodos
SIS/CUBOS P e g o
de planificacién familiar
Seguimiento a las actividades de
Se cuenta con recursos materiales
L los programas que conforman el . . ;
Actividad 4.2 y financieros para realizar
componente de Salud
. adecuada y oportunamente el
Reproductiva ) .
Depto. SR monitoreo de las acciones de

salud reproductiva a fin de
identificar desviaciones o
desfasamientos
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Programa Presupuestario: "E065 Enfermedades transmisibles"

Nivel Resumen Narrativo Indicadores Medios de Verificacion Supuestos
Contribuir a garantizar el " -
. Las politicas publicas en salud
derecho a la salud mediante el . . .
. . . . . CONAPO, informe anual de la |implementadas, impactan de
Fin mantenimiento y mejoramiento [Tasa de mortalidad general h "
K Secretaria de Salud manera positiva en el
de la salud integral de la . .
., comportamiento de la mortalidad
poblacién
Las enfermedades transmisibles | Dosis aplicadas en la poblacién La poblacién acude al primer nivel
Propdsito P P Agenda Estadistica Anual P P

son prevenidas y controladas Morelense de atencidn a vacunarse

Plataforma vigilancia
entomoldgica y control
integral del vector

Las acciones de promocién y
prevencién de control del vector
son realizadas

Componente 1 Vectores y Zoonosis controlados |Tasa de incidencia de dengue

Cobertura de vacunacion con esquema

. o La poblacién acude al primer nivel
completo en nifios menores de 1 afio

Enfermedades prevenibles por

Componente 2 Programa Sectorial de Salud

vacunacioén controladas

de edad

de atencidn a vacunarse

Componente 3

Vigilancia sanitaria realizada

Porcentaje de visitas de verificacién

realizadas

Informes de COPRISEM,
Agenda Estadistica Anual,
Programa Operativo Anual

Los Servicios de Salud de Morelos
regulan y monitorean la vigilancia
sanitaria

Componente 4

Vigilancia Epidemiolégica
realizada

Tasa de Tb resistente

Cubos de informacién en
salud, Informe anual del
programa mycobacteriosis,
CENAPRECE

Los pacientes con tuberculosis
cumplen estrictamente el
Tratamiento Acortado
Estrictamente Supervisado

Actividad 1.1

Control de Vectores y Zoonosis

SS-SSM-P34-01

Bases descargadas de la
plataforma de vigilancia
entomoldgica y control
integral del vector

SS-SSM-P34-02

Plataforma de Red de
Comunicacién Colaborativa /
Mddulo Chagas

SS-SSM-P34-02

SIS. Variable FPA24 (Muestras
de sangre examinadas)

SIS. Apartado154.  SIAFFASPE
SIS. Clave 104. Variable
SS-SSM-P34-04 LCC 15-1CC10
SS-SSM-P34-05 SUIVE

La poblacién participa
activamente en las acciones de
control de vectores y zoonosis

Cobertura de esquemas de

Sistemas de Informacién en

La poblacién acude con los
menores de un afio a los puestos

Actividad 2.1 vacunacion en el nifio menor de [SS-SSM-P35-01 ~,
~ Salud de vacunacién para completar sus
un afio
esquemas
La meta se cumplird si se logra
promover la aplicacién de estos
bioldgicos entre la poblacién
general. Se espera aumentar el
Aplicacion de bioldgicos fuera numero de dosis aplicadas 5%
L. ) Informes anuales del
Actividad 2.2 del esquema nacional de anualmente con respecto a los

vacunacién

Organismo

datos histodricos. El resultado
también depende de la
disponibilidad de los bidlogicos asi
como del aumento en el precio
de los mismos
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Actividad 3.1

Andlisis de Riesgos Sanitarios

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados

Los ayuntamientos y los
propietarios de balnearios
cumplen con los niveles de
cloracion de agua para consumo
humano y uso recreativo

Actividad 3.2

Control y Vigilancia Sanitaria

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados

Los propietarios de
establecimientos que ofrecen
productos o servicios a la
poblacién en general cumplen con
las disposiciones emitidas por la
autoridad sanitaria estatal

Cultura y acciones en

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento

Los propietarios de
establecimientos y proveedores
de bienes o servicios realizan los

Actividad 3.3 revencion contra riesgos
P itari g del Presupuesto Basado en tramites para obtener licencias y
sanitarios . .
Resultados permisos sanitarios apegados a
normatividad
Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados
Informes mensuales y La poblacién reporta
. - . trimestrales de seguimiento  |oportunamente las condiciones
Actividad 3.4 Atencidn de Emergencias e P

del Presupuesto Basado en
Resultados

que ponen en riesgo la salud
publica

Actividad 3.5

Fortalecimiento de la capacidad
analitica con enfoque de riesgos

en vigilancia sanitaria

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados

Se cuenta con los recursos
humanos y financieros para
realizar adecuadamente el control
sanitario

Actividad 3.6

Fortalecimiento de la capacidad
analitica con enfoque de riesgos

en vigilancia epidemioldgica

SS-SSM-P36-01

Informes mensuales y
trimestrales de seguimiento
del Presupuesto Basado en
Resultados

Se cuenta con los recursos
humanos y financieros para
realizar adecuadamente el control
epidemioldgico

Actividad 3.7

Manejo adecuado integral de
los residuos peligrosos

bioldgicos infecciosos y residuos

peligrosos

SS-SSM-P37-01

Informes Mensuales del area y
POA

Se cuenta con un sistema eficiente
de recoleccién de residuos
peligrosos biolégicos infecciosos
para su disposicion conforme a la
normatividad
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SS-SSM-P38-01

Registro en base de datos del
Programa Procedentes del
Subsistema Informativo EPI-
DESASTRES que a su vez se
registran en Notas
Informativas normadas

SS-SSM-P38-02

Tarjeta de Registro y Control
de Enfermos de Lepra
(Registro Estatal y Federal)

Plataforma Unica de

Las instituciones de salud en el
Estado reportan oportunamente
informacion epidemioldgica

Actividad 4.1 Vigilancia Epidemioldgica SS-SSM-P38-03 Informacion. Médulo
Tuberculosis
Sistema SALVAR y Boletin de
SS-SSM-P38-04 )
Atencidn Integral
La variacion del resultado estard
Informes anuales del R . .
X ligada a la asistencia de los
Organismo . . .
pacientes a sus respectivas citas
La variacion del resultado estara
Informes anuales del . K .
. ligada a la asistencia de los
Organismo . . .
pacientes a sus respectivas citas
El cumplimiento de la meta se ve
influido por un adecuado lavado
de manos, uso racional de
antibidticos de amplio espectro,
verificacion de los aislamientos
microbioldgicos, pruebas de
.. sensibilidad y resistencia
Prevencidn y control de . . .
.. . . . Informes anuales del bacteriana, adecuado aislamiento
Actividad 4.2 infecciones asociadas a la

atencion de la salud

Organismo

de pacientes infecto-contagiosos,
control de cloracién residual del
agua hospitalaria, manejo
adecuado de residuos bioldgicos
peligrosos y verificacidn diaria por
servicio de los pacientes con
riesgo de infecciones asociadas a
la atencidn de la salud.
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Programa Presupuestario: "E066 Enfermedades cronicodegenerativas"

Programa Operativo Anual

Nivel Resumen Narrativo Indicadores Medios de Verificacion Supuestos
Contribuir a garantizar el " .
. Las politicas publicas en salud
derecho a la salud mediante el . . .
. . . R . CONAPO, informe anual de la |implementadas, impactan de
Fin mantenimiento y mejoramiento [Tasa de mortalidad general | 0
. Secretaria de Salud manera positiva en el
de la salud integral de la X .
, comportamiento de la mortalidad
poblacién
Las enfermedades crénico- . X X Los pacientes acuden al primer
L. ) . Porcentaje de pacientes con Diabetes . - . L
Propésito degenerativas son prevenidas y Cubos de informacidon en Salud|nivel de atencidn a control

controladas

Mellitus tipo 2 controlados

glicémico

Componente 1

Céncer prevenido y controlado

Tasa de mortalidad por CACU

Programa Sectorial de Salud

La poblacién femenina acude a
tamizaje con citologia, y a
aplicacion de vacunacion

Componente 2

Enfermedades metabdlicas
prevenidas y controladas

Porcentaje de pacientes con
Hipertensidn arterial controlados

Cubos de informacion en Salud

Los pacientes acuden al primer
nivel de atencién a control
hipertensivo

Componente 3

Salud mental preveniday
controlada

Centro Integral de Salud Mental
operando (UNEME-CISAME)

Programa Sectorial de Salud

Los UNEME-CISAME operan
conforme a lo programado

Componente 4

Rehabilitacion realizada

Personas con discapacidad incluidas
socialmente

Reportes de la Direccién de
Atencion a la Discapacidad
adscrita al Sistema DIF
Morelos

La poblacién con discapacidad es
incluida socialmente

Actividad 1.1

Promocidn, Deteccidn,
Diagnostico, Control y Manejo
del Cancer Cérvico Uterino

Sistema de Informacién de
Cancer en la Mujer (SICAM)

SS-SSM-P30-01

Sistema de Informacion de
Cancer en la Mujer (SICAM)

Las mujeres participan
responsablemente en el cuidado
de su salud acudiendo a su unidad
médica

Actividad 1.2

Diagnéstico, Atencidn y Control
del Cancer Mamario

SS-SSM-P30-02

Sistema de Informacién de
Cancer en la Mujer (SICAM).
Plataforma de informacién a
nivel federal

Las mujeres participan
responsablemente en el cuidado
de su salud acudiendo a su unidad
médica

Actividad 1.3

Seguimiento y control de Cancer
en lainfancia y la adolescencia

Informes anuales del
Organismo

El denominador se estimara con
base en la productividad del
periodo previo, proyectando la
posibilidad de otorgar una
consulta mas a la semana

SS-SSM-P31-01

Sistema de Informacién en

Salud L -
Sist de Inof — La poblacidn participa
Prevencién y Control de SS-SSM-P31-02 SISI edma € Inoformacion en responsablemente en el cuidado
- (. alu ) .
Actividad 2.1 Enfermedades Crdnicas del - — de su salud acudiendo a su unidad
. Sistema de Inoformacién en e .
Adulto y el Anciano médica de acuerdo a las acciones
Salud . .
- — de linea de vida
Sistema de Inoformacién en
Salud
El denominador se estimara con
Deteccidn, seguimiento y base en la productividad del
. . Informes anuales del X K
Actividad 2.2 control de Obesidad en la . periodo previo, proyectando la
X R . Organismo .
infancia y la adolescencia posibilidad de otorgar una
consulta mas a la semana
Deteccidn, seguimiento y La variacion del resultado estara
L. ) Informes anuales del | K .
Actividad 2.3 control de Diabetes en la ligada a la asistencia de los

infancia y la adolescencia

Organismo

pacientes a sus respectivas citas
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Actividad 2.4

Deteccion, seguimiento y
control de Insuficiencia Renal
Crdnica en la infanciay la
adolescencia

Informes anuales del
Organismo

La variacion del resultado estara
ligada a la asistencia de los
pacientes a sus respectivas citas

Actividad 3.1

Red de Salud Mental

SS-SSM-P32-01

Reporte mensual de salud
Mental (FO-RM-MOR SM-04)

Directorio de unidades de Red
de Salud Mental

La poblacién acude a solicitar
servicios de tratamiento y control
de su padecimiento

Actividad 3.2

Atencidn a pacientes
vulnerables que requieren
atencion psicoldgica en la
infancia y la adolescencia

Informes anuales del
Organismo

El denominador se estimara con
base en la productividad del
periodo previo, proyectando la
posibilidad de otorgar una
consulta mas a la semana

Reportes de la Casa de Dia
Cuautla adscrita a la Direccién

La atencién brindaday la
promocion de talleres y

Actividad 4.1 Casa de Dia Cuautla SS-DIF-PO1-12 de Desarrollo Integral Familiar .
R K . X actividades atraen al adulto
y Asistencia Social del Sistema
mayor
DIF Morelos
Reportes de la Direccién de
Acciones de la Direccion de At:ncién a la Discapacidad Capacitacion al personal operativo
Actividad 4.2 Atencidn a la Discapacidad SS-DIF-P01-13 ] . P para coadyuvar en la atencién que
i adscrita al Sistema DIF .,
(PreviDIF) se presta a la poblacién que sol
Morelos
, La poblacién que padece alguna
Reportes de la Direccion de . P R quep . g
., i . incapacidad acude a solicitar
. . Atencidn a la Discapacidad i X
Actividad 4.3 Ayudas Funcionales SS-DIF-PO1-14 . X apoyo funcionales, existen
adscrita al Sistema DIF .
donaciones por parte de otras
Morelos S
instituciones
Reportes de la Direccién de
CRI Centro de Rehabilitacion Atencidn a la Discapacidad La capacidad instalada vy el
Actividad 4.4 $S-DIF-PO1-15 lona P P _ ve
Integral adscrita al Sistema DIF personal capacitado no disminuye
Morelos
Otorgamiento de Apoyos a
& L. . poy : La poblacién que padece alguna
personas fisicas sin Seguridad incapacidad temporal o
Actividad 4.5 Social en pobreza extrema, ya |SS-SSM-P33-01 IGG DE UBPE B B

Organizaciones de la Sociedad
Civil

permanente acude a solicitar
apoyos funcionales
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Programa Presupuestario: "E067 Accidentes, adicciones y violencia"

Programa Operativo Anual

Nivel Resumen Narrativo Indicadores Medios de Verificacion Supuestos
Contribuir a garantizar el
g . Las politicas publicas en salud
derecho a la salud mediante el . . .
. i . . CONAPO, informe anual de la |implementadas, impactan de
mantenimiento y mejoramiento |Tasa de mortalidad general | .
. Secretaria de Salud manera positiva en el
de la salud integral de la X .
., comportamiento de la mortalidad
poblacién
Fin
Los accidentes, adicciones y Porcentaje de personas con atencion L, . Los ciudadanos solicitan el apoyo
i X K K . Bitdcora de Registro Mensual X
violencia son prevenidos y prehospitalaria otorgada en las del CRUM del CRUM ante una urgencia
atendidos urgencias médicas médica
Propésito

Componente 1

Accidentes prevenidos y
controlados

Tasa de Accidentes Viales

Observatorio nacional de
lesiones

Las actividades de prevencion de
accidentes viales, tienen efecto en
la poblacién

Componente 2

Adicciones prevenidas y
atendidas

Tratamientos en Centros Nueva Vida

Centro Estatal Contra las
Adicciones

La poblacién acude a los Centros
Nueva Vida al tratamiento de
adicciones

Componente 3

Violencia familiar, de género e
infantil prevenidas y atendidas

Beneficiarios por la Procuraduria de la
defensa del Menory la Familia

Agenda Estadistica Anual

La poblacién morelense acude a la
procuraduria a informarsey a
realizar quejas sobre maltrato
familiar

Actividad 1.1

Prevencidon y Control de
Accidentes y Lesiones

SS-SSM-P28-01

Formato Reporte de
Operativos Vacacionales /
Inspeccion visual y auditiva
(materiales de difusion
impresos, spots de radio y
evidencia fotografica)

La poblacidn participa
activamente en las campafias
sobre seguridad vial

Prevencidn y tratamiento de las

SS-SSM-P28-02

Plataforma Web SICECA

La poblacién acude a los Centros
de Atencién Primaria en
Adicciones y los adolescentes
participan en acciones de
prevencion de las adicciones

Actividad 2.1 L
adicciones
Reporte de la Procuraduria de [Asistencia de la poblacién
$5-DIF-PO1-10 la D?fensa de'I Men<.)r yla intere.sada.\len los tallejres,
Familia adscrita al Sistema DIF |participacion de los dif
Morelos municipales
El personal de base adscrito en
unidad médica de primer nivel de
, atencidn aplica los conocimientos
Actividad 3.1 Igualdad de Género en Salud SS-SSM-P29-01 Depto. SR P

adquiridos en las capacitaciones
de perspectiva de géneroy
derechos humanos
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IGA (Informe General de
SS-SSM-P29-02 Avances) Variable: Atenciones
Especializadas *Psicologia

Prevencidén y Atencidn de la

Actividad 3.2 ) . - .
Violencia Familiar y de Género

La poblacion asiste a los cursos de
capacitacion para prevencion,
deteccién y referencia de casos de
violencia familiar y de género y las
mujeres en situacion de violencia
familiar y de género aceptan
atencion especializada

Reportes de la Direccién de
Desarrollo Integral Familiary
Asistencia Social adscrita al
Sistema DIF Morelos

SS-DIF-P01-11

Los Sistemas DIF Municipales
participan

Deteccion, atencion y
Actividad 3.3 seguimiento a menores de 19
afios victimas de violencia

Informes anuales del
Organismo

Todos los nifios, nifias y
adolescentes identificados o
presentados en el Hospital del
Nifio Morelense como probables
victimas de maltrato reciben
atencion médica especializada

Programa Presupuestario Administrativo: "Clave y Nombre del Programa Presupuestario”

CATALOGO DE ACTIVIDADES DE PROGARMAS PRESUPUESTARIOS SIN MATRIZ DE INDICADORES DE RESULTADOS

1. Actividades de oficinas de secretarios

2. Actividades de oficinas de subsecretarios y similares
3. Actividades administrativas

4. Actividades juridicas

5. Actividades de sistemas
6. Otras actividades transversales a la dependencia u organismo.
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IV. Resumen de Recursos por Proyecto y Programa Presupuestario (PP)

Dependencia o Secretaria:

Secretaria_de_Salud

Programa Operativo Anual

Resumen de recursos por proyecto y programa presupuestario (PP)

Unidad Administrativa

Proyectos

PP al que contribuye el proyecto

(Miles de pesos)

Gasto corriente y social

Inversion

Estatal

Federal

Estatal

Federal

Ramo 33 | Prog. Fed

Otros
recursos

Total por
Proy.y PP

8.1.1. Oficina del Secretario de Salud

Proyecto 1. Fortalecimiento de la Rectoria y los
viculos de la Secretaria de Salud.

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

11,022.29

11,022.29

Proyecto 2. Administracion de los Recursos
Financieros, Humanos y Materiales de la
Secretaria de Salud.

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

1,377.78

1,377.78

Proyecto 3. Atencién de Asuntos Juridicos de
la Secretaria de Salud.

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

1,377.78

1,377.78

8.2.4. Oficina del Subsecretario de Salud

Proyecto 4. Fortalecimiento de la Coordinacion
Sectorial de acciones en fomento a la Salud.

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

2,120.71

2,120.71

8.2.5. Direccién General de Coordinacion y
Supervision

Proyecto 5. Coordinacién interinstitucional para
el seguimiento de programas y proyectos de la
Secretaria de Salud y Organismos Publicos
Sectorizados.

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

1,556.01

1,556.01

8.2.6. Direccion General de Vinculacién y
Participacién Social

Proyecto 6. Vinculacion interinstitucional para
la salud integral de la poblacion.

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

1,511.50

1,511.50

8.2.7. Direccion General de Proyectos y
Politicas Publicas en Salud

Proyecto 7. Seguimiento a los proyectos
prioritarios de la Secretaria de Salud.

E061. Rectoria del Sistema de Salud

1,358.93

1,358.93

40.8.22. Comision Estatal de Arbitraje

Médico

Proyecto 1. Arbitraje Médico.

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

3,890.30

3,890.30

40.8.4. Servicios de Salud de Morelos

1 Control juridico de los actos de Servicios de
Salud de Morelos

E061. Rectoria del Sistema de Salud

200.00

200.00

2 Garantizar la calidad, integracién y
actualizacion de la informacién basica en
materia de salud

E061. Rectoria del Sistema de Salud

120.47

120.47

3 Fortalecimiento de las Tecnologias de la
Informacién y la Comunicacion y de los
registros médicos electrénicos

E061. Rectoria del Sistema de Salud

3,562.97

3,562.97

4 Gestion y Supervision a acciones para
atencion a la salud de la persona

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

35,146.62

35,146.62

5 Seguimiento a la obra Publica de
infraestructura en salud de unidades médicas

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

5,250.00

5,250.00

6 Fortalecimiento de la Oferta de Servicios de
Salud a través de las acciones inscritas en el
Mecanismo de Planeacion 2015-2018 de
Servicios de Salud de Morelos

E061. Rectoria del Sistema de Salud

188.36

188.36

7 Estructurar y coordinar el proceso de
planeacion, programacion y presupuestacion
basada en resultados, orientando el uso
racional y eficiente de los recursos disponibles,

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

118.87

118.87

8 Aplicacion de procesos, procedimientos y
estrategias que permitan la prevencién
oportuna de irregularidades

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

313.54

313.54
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IV. Resumen de Recursos por Proyecto y Programa Presupuestario (PP)

Dependencia o Secretaria:

Secretaria_de_Salud

Programa Operativo Anual

Resumen de recursos por proyecto y programa presupuestario (PP)

(Miles de pesos)
. - . . Gasto corriente y social Inversion
Unidad Administrativa Proyectos PP al que contribuye el proyecto Otros Total por
recursos | Proy.y PP
Estatal Federal Estatal Federal
Ramo 33 | Prog. Fed
9 Monitoreo al Programa Operativo Anual e
Inc,ilc_adores de Desempefio de. lés Unidades EO061. Rectoria del Sistema de Salud 20.00 20.00
Médicas y Programas de Servicios de Salud de
Morelos
7 17 Costo por PP 24,215.30 44,920.83 0.00 0.00 0.00 0.00 69,136.13
Proyecto 1. Atencién médica especializada
para nifi@s y adolescentes en Consulta E062. Provision de servicios de salud 27,361.40 27,361.40
Externa.
Proye(;t~o 2. Atencién médica espem_ahgade}’ E062. Provision de servicios de salud 28,178.20 28,178.20
para nifi@s y adolescentes en Hospitalizacion.
Proyecto 3. Atencién médica especializada en
40.8.3. Hospital del Nifio Morelense la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales y |E062. Provision de servicios de salud 39,204.40 39,204.40
la Unidad de Terapia Intensiva Pediatrica.
Proyecto 4. Atenci6n quirirgica especializada . -
o E062. Provision de servicios de salud 32,670.30 32,670.30
para nifi@s y adolescentes.
Proyecto 5. Atencién médica especializada o .
- . E062. Provision de servicios de salud 30,628.40 30,628.40
para nifi@s y adolescentes en Urgencias.
Proyecto 6. Servicios auxiliares y de E062. Provision de servicios de salud 20,418.90 20,418.90
diagnéstico para nifi@s y adolescentes.
40’.8:22. Comision Estatal de Arbitraje Proyectq 2. Ca’palcnamon para la prevencion E062. Provision de servicios de salud 23.70 23.70
Médico del conflicto médico.
Proyecto 1. Asistencia Integral Familiar. E062. Provision de servicios de salud 144,571.00 144,571.00
40.8.6. Sistema para el Desarrollo Integral  [Proyecto 2. Refugio Casa de la Mujer. E062. Provision de servicios de salud 2,691.00 2,691.00
de la Familia
Proyecto 3. Sistemas Alimentarios y Nutricién. [E062. Provisién de servicios de salud 146,502.00 146,502.00
14 Fortalecimiento del autocuidado de a salud | g provision de servicios de salud 500.00 536.80 1,036.80
y participacion comunitaria
15 Unidades Centinela: Salud en tu casa E062. Provision de servicios de salud 39.58 39.58
16 Prestacion de Servicios de Atencién Médica
a poblacioén en las Unidades de Primer Nivel E062. Provision de servicios de salud 25,177.86 25,177.86
de Atencion
,{‘Tvzlr oporcionar Atencion Médica de Primer 1pqq, provisién de servicios de salud 1,500.00 1,354.87 2,854.87
18 Unidades Médicas Méviles; prestacion de
servicios médicos en localidades sin cobertura |E062. Provision de servicios de salud 160.00 160.00
efectiva en salud
19 Brindar servicio de atencién ambulatoria en e -
40.8.4. Servicios de Salud de Morelos unidades de especialidad médica (UNEMES) B, (A e SEiEtes (B eEld 23747 2
20 Reducir la morbilidad de las enfermedades E062. Provision de servicios de salud 42.90 42.90
bucodentales en el Estado de Morelos
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IV. Resumen de Recursos por Proyecto y Programa Presupuestario (PP)

Dependencia o Secretaria:

Secretaria_de_Salud

Programa Operativo Anual

Resumen de recursos por proyecto y programa presupuestario (PP)

(Miles de pesos)
. - . . Gasto corriente y social Inversion
Unidad Administrativa Proyectos PP al que contribuye el proyecto Otros Total por
recursos | Proy.y PP
Estatal Federal Estatal Federal
Ramo 33 | Prog. Fed
21 Sum|n|strg’de megmamentm € Insumos E062. Provision de servicios de salud 6,627.34 6,627.34
para la atencion médica
22 Productividad hospitalaria E062. Provision de servicios de salud 24,010.60 24,010.60
23 Atencion médica de urgencias a pacientes | o5 provision de servicios de salud | 18,000.00 200.00 18,200.00
con Insuficiencia Renal Crénica
24 Cirugia ambulatoria y oftalmolégica E062. Provision de servicios de salud 866.70 866.70
25 Centro Regulador de Urgencias Médicas E062. Provision de servicios de salud 1,041.29 1,041.29
(C.R.U.M.)
26 Educacion en Salud E062. Provision de servicios de salud 48.25 48.25
27 Investigacion en Salud E062. Provision de servicios de salud 19.00 19.00
4 24 Costo por PP 345,747.30 206,864.66 0.00 0.00 0.00 0.00 552,611.96
Proyecto 1. Administracién de Recursos y E063. Aseguramiento para la provision
Mantenimieto del Padrén de Beneficiarios al e 9 P p 107,635.00 678,595.00 786,230.00
. X de servicios de salud
40.8.26. Régimen Estatal de Proteccién Programa Seguro Popular.
Social en Salud de Morelos
Proyecto 2. Gstion de Servicios de Salud para |E063. Aseguramiento para la provision
. e 7,542.00 7,542.00
los Afiliados al Programa Seguro Popular. de servicios de salud
10. Administracién de recursos humanos, E063. Aseguramiento para la provision
materiales, financieros y servicios de apoyo - AS€eq p p 271,045.00 1,119,828.26 1,390,873.26
. . de servicios de salud
administrativo.
11 Conservacién, mantenimiento y E063. Aseguramiento para la provisién
imi ' 12,180.66 g
40.8.4. Servicios de Salud de Morelos fortale_mmlento de recursos humanos y de servicios de salud £220050
materiales
12 MelJ,ora Continua de la Calidad de la E063. Asgguramlento para la provision 500.00 500.00
atencion a la salud de servicios de salud
13 Cahda}d en la atencién de los servicios de  (E063. As_eguramlento para la provisién 3.653.97 3.653.97
enfermeria de servicios de salud
2 6 Costo por PP 378,680.00| 1,822,299.89 0.00 0.00 0.00 0.00| 2,200,979.89
39 Prqgrama de Atgnuon para Ia‘SaIud a la. E064. Salud materno infantil 2,379.68 2,379.68
Infancia y Reduccién de la Mortalidad Infantil
40.8.4. Servicios de Salud de Morelos 40 Program_a de Atencion ala Salud de la E064. Salud materno infantil 1.50 1.50
Adolescencia
41 Programa de Atencion ala Salud de la E064. Salud materno infantil 9,096.53 9,096.53
Adolescencia
1 3 Costo por PP 0.00 11,477.71 0.00 0.00 0.00 0.00 11,477.71
34 Control de Vectores y Zoonosis E065. Enfermedades transmisibles 3,588.47 3,588.47
35 (Fj)bertura de esqu?mas de vacunacion en E065. Enfermedades transmisibles 184.94 184.94
el nifio menor de un afio
36 Fortalecimiento de la capacidad analitica
- con enfoque de riesgos en vigilancia EO065. Enfermedades transmisibles 4,234.80 4,234.80
40.8.4. Servicios de Salud de Morelos epidemiologica
37 Manejo adecuado integral de los residuos
peligrosos biolégicos infecciosos / residuos EO065. Enfermedades transmisibles 7.20 7.20
peligrosos
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IV. Resumen de Recursos por Proyecto y Programa Presupuestario (PP)

Dependencia o Secretaria:

Secretaria_de_Salud

Programa Operativo Anual

Resumen de recursos por proyecto y programa presupuestario (PP)

(Miles de pesos)
. - . . Gasto corriente y social Inversion
Unidad Administrativa Proyectos PP al que contribuye el proyecto Otros Total por
recursos | Proy.y PP
Estatal Federal Estatal Federal
Ramo 33 | Prog. Fed
38 Vigilancia Epidemiolégica E065. Enfermedades transmisibles 279.11 279.11
1 5 Costo por PP 0.00 8,294.52 0.00 0.00 0.00 0.00 8,294.52
40.8.3.Hospital del Nifio Morelense Prpyectq 7. Seguimiento y_control de cancer en |E066. Enfe_:rmedades crénico 15,518.40 15,518.40
la infancia y la adolescencia. degenerativas
30 Cancer de la Mujer EO66. Enfermedades cronico 99.40 99.40
degenerativas
31,Prevencwn y Control de I_Enfermedades E066. Enfe_:rmedades crénico 208.50 208.50
Cronicas del Adulto y el Anciano degenerativas
40.8.4. Servicios de Salud de Morelos oni
32 Red de Salud Mental EO66. Enfermedades cronico 948.33 948.33
degenerativas
33 Otorgamiento de apoyos a personas fisicas -
sin seguridad social en situacion de EOIEG: Enfgrmedades cronico 123.60 123.60
- degenerativas
vulnerabilidad
2 5 Costo por PP 15,518.40 1,579.83 0.00 0.00 0.00 0.00 17,098.23
28vPrlevenC|on y control de accidentes y E067. Acudentes, adicciones y 47716 47716
. adicciones violencia
40.8.4. Servicios de Salud de Morelos - = —
29 Igualdad de Género y Atencién de la E067. Accidentes, adicciones y
N . " ) . 25.40 25.40
Violencia Familiar violencia
1 2 Costo por PP 0.00 502.56 0.00 0.00 0.00 0.00 502.56
18 62 Total General 764,161.0 2,095,940.0 0.0 0.0 0.0 0.0/ 2,860,101.0
Observaciones
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Programa Operativo Anual

V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

Dependencia o Secretaria:l Secretaria_de_Salud

Unidad responsable

Clave presupuestal: | 811 Nombre: Oficina del Secretario de Salud

Relacion de proyectos de la Unidad Responsable de Gasto

(Miles de pesos)
Gasto corriente y social Inversién
Proyectos Otros
Federal recursos
Estatal Federal Estatal
Ramo 33 | Prog. Fed

1. Fortacelicimiento de la Rectoria y los Vinculos de la

Secretaria de Salud 11,022.29

2. Administracién de los Recursoso Financieros, Humanos y 1377.78

Materiales de la Secretaria de Salud. e

3. Atencion de Asuntos Juridicos de la Secretaria de Salud 1,377.78

13,777.85 = = = =
Total 13,777.85 - -
13,777.85
Observaciones
Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 1 | Nombre: | Fortalecimiento de la Rectoria y los Vinculos de la Secretaria de Salud
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto |
Mujeres:|  988,905] Hombres: | 914,906 Total:| 1,903,811
Derechos de la infancia: |
Niﬁas:INo aplica | Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[EO61. Rectoria del Sistema de Salud

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . i
Sector: alud (R integral de la poblacién

Clave_PP: _E061| Propésito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:|1 Regulacion del sistema de salud generada

Actividad:|1.1 Fortalecimiento de la Rectoria y los Vinculos de la Secretaria de Salud

Clasificaci6on Funcional

Finalidad: [2. Desarrollo social

Funcion:|2-3 Salud

Subfuncion:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:[2. Morelos con Inversién Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:|2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accion:[2.11.4.4 Llevar a cabo la coordinacién interinstitucional con los 3 érdenes de Gobierno.
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Programa Operativo Anual

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:(2.11 Garantizar el Derecho a la Salud

Beneficio social y/o econémico

La vinculacién con los Organos de Gobierno, Asociaciones e Institutos coadyuvan a la mejora de la atencién de los servicios de salud de la
poblacién, estableciendo programas y proyectos de prevencion y promocion que repercuten en el bienestar de la poblacién.

Informacioén financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.

Origen de los recursos

Estatal 11,022.29| 2,204.45 3,306.68| 2,204.45| 3,306.70

Total 11,022.29| 2,204.45 3,306.68| 2,204.45| 3,306.70

Observaciones
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 1

Atender las peticiones ciudadanas en materia de salud.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-0SS-P01-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de peticiones ciudadanas atendidas en materia de salud.
Definicion del indicador: Mide el porcentaje de peticiones ciudadanas atendidas en materia de salud.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: [ Ascendente | Dimension: Eficiencia Frecuencia de medicién: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NPCA 231 445 352 288 410 710
NPCA
TPCR 231 445 352 288 410 710
* 100 Programacion de la Meta 2018
TPCR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NPCA: Numero de peticiones ciudadanas atendidas
Glosario: TPCR: Total de peticiones ciudadanas recibidas

Peticion ciudadana: Solicitud que realizan las personas de escasos recursos para contar con apoyo en materia de medicamentos y
atencion médica.

Fuente de informacién:

Direccién General de Atencién Ciudadana Giras y Eventos

Observaciones:

Las peticiones son canalizadas al Organismo correspondiente, el cual brinda la atencién directa al solicitante.

Objetivo : 2 Participar en reuniones municipales, estatales y nacionales para lograr acuerdos en materia de Salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-0SS-P01-02 Nombre del indicador: |Porcentaje de reuniones municipales, estatales y nacionales.
Definicién del indicador: Mide el porcentaje de reuniones municipales, estatales y nacionales con participacion de la Secretaria de Salud.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NRP 27 33 14 23 634 362
NRP
TIR 27 33 14 23 634 362
* 100 Programacion de la Meta 2018
TIR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: NRP: NUmero de reuniones en las que se participa.

TIR: Total de invitaciones a reuniones

Fuente de informacion:

Coordinacion de Enlace de la Secretaria de Salud

Observaciones:

En dichas reuniones se analizan procesos administrativos, se definen acciones para mejorar la atencion medica, asi como para
mejorar el aprovechamiento de los recursos materiales, humanos y financieros.
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Objetivo : 3 Realizar giras de trabajo con los municipios del Estado para conocer las necesidades en materia de salud
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-0SS-P01-03 Nombre del indicador: |Porcentaje de giras de trabajo realizadas a los municipios del Estado.

Definicion del indicador: Mide el porcentaje de las giras de trabajo realizadas a los municipios del Estado con participacion de la Secretaria de Salud.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NGTR 18 20 18 24 82 104
NGTR
TGTP 18 20 18 24 82 104
* 100 Programacion de la Meta 2018
TGTP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
. [INGTR: Numero de giras de trabajo realizadas
Glosario: TGTP: Total de giras de trabajo programadas
Fuente de informacion:|Coordinadora de Enlace de la Secretaria de Salud
Observaciones: Las giras de trabajo son de suma importancia debido a que las visitas realizadas a las Unidades Médicas permiten detectar de
“|manera inmediata las necesidades de infraestructura, recursos humanos e insumos médicos.
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Tipo de Proyecto: Institucional
NGmero: 2 Nombre: Administracién de los recursos financieros, humanos y materiales de la Secretaria de Salud
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto |
Mujeres:| 988,905 Hombres:| 914,906 Total: 1,903,811

Derechos de la infancia: |

Nifias:[No aplica |

Nifios:[No aplica | Adolescentes:[No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacion

Clave_PP: _EO061| Propésito:

La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:

3 Planeacion del sistema de salud realizada

Actividad:

3.1 Administracion de los recursos financieros, humanos y materiales de la Secretaria de Salud

Clasificacién Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversién Social Para la Construccién de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accion:

2.11.4.4 Llevar a cabo la coordinacion interinstitucional con los 3 6rdenes de Gobierno.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

2.11|Garantizar el Derecho a la Salud

Beneficio social y/o econémico

El buen manejo de los recursos financieros, materiales y humanos, destinados al fortalecimiento de programas y proyectos, lo anterior con la

finanlidad de mejorar la atencion en

los servicios de salud de la poblacion

Informacidn financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 1,377.78 275.56 413.34 275.56 413.34
Total 1,377.78 275.56 413.34 275.56 413.34

Observaciones
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Objetivo : 1 Efectuar los Tramites de Movimientos e Incidencias del Personal de la Secretaria de Salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-0SS-P02-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de movimientos e incidencias de personal atendidos.
Definicion del indicador: Mide el porcentaje de los movimientos e incidencias del personal atendidos.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: [ Ascendente | Dimension: Eficiencia Frecuencia de medicién: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NMIPA 31 138 93 116 144 151
NMIPA
TMIPS 31 138 93 116 144 151
* 100 Programacion de la Meta 2018
T™IPS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NMIPA: Nimero de movimientos e incidencias del personal atendidas.
Closario: TMIPS: Total de movimientos e incidencias del personal solicitadas.

Movimiento de personal: Son las Altas, Reingreso, Bajas, Permuta, Cambio de Nombramiento, etc.
Incidencia: Son las faltas, retardos, omisién de entrada o salida, vacaciones, incapacidades, etc.

Fuente de informacién:

Unidad de Enlace Financiero Administrativo

Observaciones:

Los tramites de movimientos de personal pueden variar, ya que se realizan de conformidad a las solicitudes recibidas de los Titulares
de Unidades Administrativas y en cumplimiento a las fechas de corte y Lineamientos emitidos por la Direccién General de Gestion del
Capital Humano. Las incidencias del personal se envian a la Direccién General de Recursos Humanos de conformidad a las fechas
de corte y Lineamientos establecidas al respecto.

Objetivo : 2 Atender las Solicitudes de Cursos de Capacitacion a los que asiste el personal de la Secretaria de Salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-0SS-P02-02 Nombre del indicador: |Porcentaje de solicitudes de Cursos de Capacitacion atendidas.
Definicién del indicador: Mide el porcentaje de solicitudes de cursos de capacitacion atendidas.
Tipo: Gestin Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Mensual
a . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NSCCA 20 15 50 11 10 43
NSCCA
TSCCR 20 15 50 11 10 43
* 100 Programacion de la Meta 2018
TSCCR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NSCCA: Numero de solicitudes de cursos de capacitacion atendidas.
Glosario: TSCCR: Total de solicitudes de cursos de capacitacién recibidas.

Catélogo de cursos: Es un documneto emitido por la Direccién General de Recursos Humanos, que contiene el perfil y los requisitos
que debe reunir el candidato a inscribirsea cada uno de los cursos.

Fuente de informacion:

Unidad de Enlace Financiero Administrativo

Observaciones:

Todo tipo de informacién sobre cursos de capacitacién y formatos implementados por la Direccién General de Recursos Humanos se
hace del conocimiento de los Titulares de Unidades Administrativas, solicitando el apoyo para la difusién, asi como las facilidades al
personal de &rea a cargo para asistior a los cursos.
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Objetivo : 3

Tramitar puntualmente las solicitudes de Liberacion de Recursos Financieros en la Direccion General de
Presupuesto.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

i AT . Porcentaje de Solicitudes de Liberacion de Recursos Financieros, tramitadas en la
Clave: SS-0S5-P02-03 Nombre del indicador: Direccién General de Presupuesto para pago.
Definicién del indicador: Mide el nimero de solicitudes de liberacion de recursos financieros tramitadas en la Direccion General de Presupuesto.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: [ Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
a p Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NSLRTDGP 202 212 400 387 339 195
NSLRTDGP
TSLRR 202 212 400 387 339 195
* 100 Programacion de la Meta 2018
TSLRR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NSLRTDGP: Nimero de solicitudes de liberacién de recurso tramitadas en la Direccién General de Presupuesto.
Glosario:| TSLRR: Total de solicitudes de liberacion de recurso recibidas.

Solicitud de liberacién de recurso: Documento con el que se solicita el recirso destinado para un gasto especifico.

Fuente de informacion:

Unidad de Enlace Financiero Administrativo

Observaciones:

Las Unidades responsables del Gasto deberan requisitar los formatos de liberacion de recursos, ya sea gasto a comprobar, gasto
erogado, fondo revolvente y pago a proveedor. En caso de que no se cuente con recursos para dichas solicitudes, la falta de dicha
informacion y de correcciones que se tengan que hacer a los formatos, ameritard iniciar la cuenta del tiempo de espera para la
entrega del recurso economico.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 3

| Nombre: |Atencién de Asuntos Juridicos de la Secretaria de Salud

Municipio (s): Todo el

| Estado

Poblacién objetivo del proyecto |

Mujeres:

| 988,005 Hombres:| 914,906 Total:] 1,903,811

Derechos de la infancia: |

Nifias:

|N0 aplica | Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificaci6on Programaéatica

Programa presupuestario:

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

Sector:

Salud FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacion

Clave_PP:

_E061| Propésito:

La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:

1 Regulacion del sistema de salud generada

Actividad:

1.2 Atencion de Asuntos Juridicos de la Secretaria de Salud

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accién:

2.11.4.4 Llevar a cabo la coordinacion interinstitucional con los 3 6rdenes de Gobierno.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

1

Beneficio social y/o econémico

No aplica

Infor

macion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

Origen de

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
2do. Trim. 4to. Trim.

los recursos

Subtotales ler Trim. 3er. Trim.

Estatal

1,377.78 275.56 413.34 275.56 413.34

Total 1,377.78 275.56 413.34 275.56 413.34

Observaciones
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Objetivo : 1 Atender juridicamente las solicitudes recibidas por la Secretaria de Salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-0SS-P03-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de solicitudes atendidas en materia juridica
Definicién del indicador: Mide el porcentaje de solicitudes atendidas en relacion al total de solicitudes recibidas en materia juridica
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: [ Ascendente | Dimension: Eficiencia Frecuencia de medicién: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NSA NSA 200 565 1,264 855 749 462
TSR 200 565 1,264 855 749 462
* 100 Programacion de la Meta 2018
TSR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NSA: Nimero de solicitudes atendidas.
. | TSR: Total de solicitudes recibidas.
Glosario:

normatividad vigente.

Solicitudes en materia Juridica: Andlisis, observacion y respuesta otorgada a diversos documentos o proyectos, en base a la

Fuente de informacién:|Unidad de Enlace Juridico

Observaciones:

Objetivo : 2 Atender puntualmante las Solicitudes de Informacion Publica de la Secretaria de Salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-0SS-P03-02 Nombre del indicador; |Porcentaje de solicitudes de informacion pblica atendidas
Definiciéon del indicador: Mide el porcentaje de las solicitudes de informacién publica atendidas.
Tipo: Gesti6n Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Mensual
z . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NSA 17 7 107 80 149 135
NSA
TSR 17 7 107 80 149 135
* 100 Programacion de la Meta 2018
TSR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NSA: Nimero de solicitudes atendidas.
TSR: Total de solicitudes recibidas.
Glosario: [Solicitudes de Informacion Publica: Informacion requerida por la poblacion en general, contenida en la documnetaciéncuya posesion

se enuentra en la Secretaria de Salud, bajo las disposiciones que en materia de acceso a la informacién emanen del 6rgarante
constitucional denominado Instituto Morelense de Informacién Publica y Estadistica.

Fuente de informacion:

Unidad de Enlace Juridico

Observaciones:
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Objetivo : 3 Atender puntualmente las consultas para la Incorporacion al Registro de Agrupaciones para la Salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-0SS-P03-03 Nerlsie il imeleastor Porcentgje de consultas atendidas para la incorporacion al Registro de
Agrupaciones para la Salud.
Definiciéon del indicador: Mide el porcentaje de las consultas atendidas para la incorporacion al Registro de Agrupaciones para la Salud.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% NA NA 100%
Férmula:

NCA 1 15 27 21
NCA

TCR 1 15 27 21

* 100 Programacion de la Meta 2018
TCR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NCA: Numero de consultas atendidas.
TCR: Total de consultas recibidas.
Glosario: |Incorporacion al Registro de Agrupaciones para la Salud: Es aquel registro y control que se lleva a cabo en los archivosde la

Secretaria de Salud, de aquellas Asociaciones que se encargan del cuidado de la salud y que solicitan su registro.Lo aterior, en base

a la normatividad aplicable.

Fuente de informacién:

Unidad de Enlace Juridico

Observaciones:

Objetivo : 4

Atender puntualmente las Solicitudes de Aprobacion de Contratos, Convenios, Bases y demas Instrumentos
Juridicos Anélogos.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

X g 50 AT . |Porcentaje de solicitudes atendidas de aprobacién de contratos, convenios, bases
Clave: SS-0SS-P03-04 Nombre del indicador: y demas instrumentos juridicos analogos.
., L i Mide el porcentaje de las de solicitudes atendidas de aprobacién de contratos, convenios, bases y demas instrumentos juridicos
Definicion del indicador: analogos.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NSA NSA 50 85 63 69 102 40
TSR 50 85 63 69 102 40
* 100 Programacion de la Meta 2018
TSR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NSA: Nimero de solicitudes atendidas.
Glosario: TSR: Total de solicitudes recibidas.

Instrumentos Juridicos: Aquellos convenios, contratos, acuerdos, bases de colaboracion, etc., en los que intevenga la persona titular

de la Secretaria.

Fuente de informacion:

Unidad de Enlace Juridico

Observaciones:
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Objetivo : 5 Atender puntualmente las Solicitudes para la Elaboracién de Proyectos Legales, Normativos y Reglamentarios.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-0SS-P03-05 Nerlsie il imeleastor Porcen.taje de solicitudes .atendidas para la elaboracion de proyectos legales,
normativos y reglamentarlos.
Definiciéon del indicador: Mide el porcentaje de las solicitudes atendidas para la elaboracion de proyectos legales, normativos y reglamentarios.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NSA 5 35 55 90 73 18
NSA
TSR 5 35 55 90 73 18
* 100 Programacion de la Meta 2018
TSR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: NSA: Nimero de solicitudes atendidas.

TSR: Total de solicitudes recibidas.

Fuente de informacién:

Unidad de Enlace Juridico

Observaciones:
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V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

Dependencia o Secretaria:l Secretaria_de_Salud
Unidad responsable
Clave presupuestal: | 824 Nombre: Oficina del Subsecretario de Salud
Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 4 Nombre: |Fortalecimiento de la Coordinacion Sectorial de acciones en fomento a la Salud
Municipio (s): Todo el Estado

Poblacién objetivo del proyecto |

Mujeres:| 988'905| Hombres:| 914,906| Total:| 1,903,811

Derechos de la infancia: |

Niﬁas:|No aplica | Niﬁos:|N0 aplica | AdoIescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E061. Rectoria del Sistema de Salud

Sector: Gubernatura

FIN|[12. Contribuir a mejorar el desempefio de la administracién publica estatal y municipal

Clave_PP: _EO061

Propésito: | La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:|1. Regulacion del Sistema de Salud generada

Actividad: [1.3 Fortalecimientod e la Coordinacién Sectorial de Acciones en Fomento a la Salud

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcion:|2-3 Salud

Subfuncion:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:[2. Morelos con Inversion Social Para la Construccién de Ciudadania

Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:|2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accién:[2.11.4.4 Llevar a cabo la coordinacién interinstitucional con los 3 érdenes de Gobierno.
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Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado de Morelos

Beneficio social y/o econémico

Se beneficiaran mediante el fortalecimiento de las acciones de salud en el Estado y orientar los recursos disponibles para su desarrollo

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 2,120.71 453.36 457.98 449.01 760.36
Total 2,120.71 453.36 457.98 449.01 760.36

Observaciones
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Objetivo : 1

Promover, organizar, evaluar y coordinar el funcionamiento de los cuerpos colegiados del Sector Salud

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-SSS-P04-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de acuerdos de Cuerpos Colegiados del Sector Salud

Definiciéon del indicador:

Mide el porcentaje de los acuerdos prioritarios establecidos en las sesiones de los Organos Colegiados del Sector Salud.

Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje NA NA NA NA 100% NA 100%
Férmula:
APR 105
APR
TAPECCSS 105
* 100 Programacion de la Meta 2018
TAPECCSS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
APR: Acuerdos prioritarios resuletos
TAPECCSS: Totald e acuerdos prioritarios establecidos en Cuerpos Colegiados del Sector Salud
Glosario:

Cuerpo Colegiado: Organo-institucién constituido por una pluralidad de personas naturales o representantes de entidades publicas,

de la sociedad civil o instituciones intermedias con el fin de coordinar, deliberar y adoptar decisiones que fortalezcan las politicas
publicas en general.

Fuente de informacion: |Oficina del Subsecretario de Salud

Ley de Salud del Estado de Morelos, Art. 12.- El Sistema Estatal de Salud esta constituido por las dependencias y entidades

publicas, asi como por todas las personas fisicas 0 morales de los sectores social y privado que presten servicios de salud en el
Estado, asi por los mecanismos de coordinacion de acciones, a fin de dar cumplimiento al derecho a la promocién y proteccion de la
salud en el territorio del Estado. . Se contemplan 24 cuerpos colegiados en el Sector Salud.

Observaciones:

Obietivo - 2 Promover, organizar, evaluar y coordinar el funcionamiento de los cuerpos colegiados de Organos de Gobierno
! ’ Intersecretariales en el ambito de Salud
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSS-P04-02 Nombre del indicador: |Porcentaje de Juntas de Gobierno Intersecretariales
2 - Mide el porcentaje de participacion en las sesiones de organos colegiados intersecretariales en los que se involucren en el ambito de
Definicién del indicador: P e de particip g g d
Sector Salud.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: medid Meta 2018
e 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Tasa de Variacion
” Porcentaje NA NA NA NA 0% NA 100%
Férmula:
CAJGI 44
CAJGI
TCSJGI 44
() *100 Programacion de la Meta 2018
TCSJGI
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
CAJGI: Compromisos atendidos de Juntas de Gobierno Intersecretariales
TCSJGI: Total de compromisos en Salud de las Juntas de Gobierno Intersecretariales
Intersecretarial: Son aquellos en que intervienen varias secretarias de estado, en el que tratan temas en las cuales se ven
Glosario: |involucradas por ejemplo: violencia de genero, calentamiento global, discapacidad; por mencionar algunas.
El 6rgano colegiado es un érgano-institucién constituido por una pluralidad de personas naturales o representantes de entidades
publicas, de la sociedad civil o instituciones intermedias con el fin de coordinar, deliberar y adoptar decisiones que fortalezcan las
politicas publicas en general.
Fuente de informacion:|Oficina del Subsecretario de Salud
. .|La Salud esta inmersa en todas las acciones sociales y economicos (es transversal).
Observaciones: Se contemplan 23 Organos de Gobierno Intersecretariales
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Obietivo - 3 Promover, organizar, evaluar y coordinar el funcionamiento de los cuerpos colegiadosde Juntas de Gobierno de
Jetivo - entidades desconcentradas y/o descentralizadas en el ambito de Salud.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

. . AL T . |Porcentaje de compromisos atendidos en las participaciones en Juntas de
Clave: SS-585-P04-03 Nombre del indicador: Gobierno de entidades descentralizadas en el ambito de Salud
Brfiinien el inglesglr Mide el porcentaj'e dg compromisos atendidos en las participaciones de las sesiones de organos colegiados intersecretariales que
involucren en el &mbito de Sector Salud
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: did Meta 2018
Il 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje NA NA NA NA 100% NA 100%
Férmula:
CAJGEDAS 30
CAJGEDAS
TCSJGED 30
. o Programacion de la Meta 2018
TCSJGED
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%

CAJGEDAS: Compromisos atendidos de Juntas de Gobierno de Entidades Descentralizadas en el &mbito de Salud.
Glosario: TCSJGED: Total de compromisos en Salud delas Juntas de obierno de Entidades Descentralizadas.

Descentralizados: Es considerada un tipo de organizacién administrativa indirecta, cuenta con caracteristicas especificas como la de
tener personalidad juridica, patrimonio propio y autonomia en sus decisiones.

Fuente de informacion: |Oficina del Subsecretario de Salud

Se participan donde la ley y los estatutos de los Organismos norma la presencia de la Secretaria de Salud.
Se contemplan 16 Juntas de Gobierno de entidades desconcentradas y descentraizadas
Se reunen en sesiones ordinarias cuando menos cuatro veces al afio y en sesiones extraordinarias cuando las convoque su

Presidente, o a peticion de cualquiera de sus miembros, en los casos que por su importancia no puedan esperar a la celebracién de
la siguiente sesién ordinaria.

Observaciones:

Objetivo : 4

Supervisar y evaluar el funcionamiento y operacién de las entidades del Sector

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-SSS-P04-04 Nombre del indicador: Porcentaje de visitas técnicas realizadas a la Unidades Médicas responsabilidad
del Estado.
P L i Mide el nimero de visitas realizadas a las Unidades Médicas para vigilar la aplicacién de las politicas de salud en el Plan Estatal de
Definicion del indicador: Desarrollo y el Programa Sectorial de Salud
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: | Calidad | Frecuencia de medicién: | Trimestral
a . Unidad de Linea base
Método de calculo: did Meta 2018
e 2012 2013 2014 2015 2016
Porcentaje
— Porcentaje NA NA NA NA 100% NA 100%
Férmula:
VTRUME 24
VTRUME
TVPUMS 24
Programacion de la Meta 2018
* 100
TVPUMS
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%

VTRUME: Visistas técnicas realizadas a las Unidades Médicas del Estado

TVPUMS: Total de visitas programadas a las Unidades Médicas de Salud

Existe una red de Unidades Médicas de los diferentes niveles de atencion: Centros de Salud, Hospitales Generales, Hospitales
Comunitarios, Unidades de Especialdad Médica y Caravanas de la Salud, son aquellos establecimientos de atencién médica ubicado
en las localidades urbanas y rurales para ofrecer atencién clinica basica y servicios basicos de salud a la comunidad.

Glosario:

Fuente de informacion:|Oficina del Subsecretario de Salud

. .|Existen 204 Centros de Salud, Hospitales Generales 10, 1 Hospitalde Especialidad, Unidades de Especialidades Medicas 17y 3
Observaciones: |~~~ o
Jurisidcciones Sanitarias
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V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

Dependencia o Secretaria:l

Secretaria_de_Salud

Unidad responsable

Clave presupuestal:

825 Nombre: Direccion General de Coordinacion y Supervision

Tipo de Proyecto:

Institucional

5 Coordinacion interinstitucional para el seguimiento de programas y proyectos de la
NUmero: Nombre:|Secretaria de Salud y Organismos Publicos Sectorizados.
Municipio (s):
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres:|  988,905] Hombres: | 914,906 Total:]| 1,903,811
Derechos de la infancia: |
Niﬁas:INo aplica | Niﬁos:lNo aplica | AdoIescentes:|No aplica

Clasificaci6on Programaéatica

Programa presupuestario:

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

_ 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
Sector: Salud|  FIN|. .
integral de la poblacion
Clave_PP: _EO061| Proposito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva
Componente:|2- Conduccion del sistema de salud realizada
Actividad:|2.1 Coordinacion interinstitucional para el seguimiento de programas y proyectos de la Secretaria de
Clasificacion Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién: 2.3 Salud
Subfuncion:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:[2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.
Estrategia:|2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accién:

2.11.4.4 Llevar a cabo la coordinacion interinstitucional con los 3 6rdenes de Gobierno.
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Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|No aplica

Objetivo: Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

[

Beneficio social y/o econémico

Informacioén financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 1,556.01 338.60 330.89 321.83 564.69
Total 1,556.01 338.60 330.89 321.83 564.69

Observaciones
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Objetivo : 1

Integrar el Programa Operativo Anual Presupuestal de la Secretaria de Salud

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-DGCS-P05-01

Programa Operativo Anual (POA) integrado de la Secretaria de Salud y

Nombre del indicador: Organismos Publicos sectorizados

Definicion del indicador:

Programa Operativo Anual (POA) integrado de la Secretaria de Salud y Organismos Publicos sectorizados

Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
i Linea base
Método de célculo: Unlda_d i Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
POA 1.0 1.0 1.0 1.0 1.0 1.0 1
Férmula:
DI 1 1 1 1 1 1
DI
DP 1 1 1 1 1 1
Programacion de la Meta 2018
oP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 0 1

Glosario:

DI: Documento Integrado

DP: Documento OProgramado

Programa Operativo Anual: Instrumentos de corto plazo (un afio), que constituye el vinculo entre el Plan y los programas de mediano
plazo. Especifican las metas, proyectos, acciones y recursos asignados para el ejercicio respectivo. Es un instrumento que
transforma los lineamientos generales de la planeacion estatal en objetivos y metas concretas a desarrollar en el corto plazo,
definiendo responsables, temporalidad, y especialidad de acciones, para lo cual se asignan recursos en funcién de las
disponibilidades y necesidades.

Organismo: Término genérico con el que se identifica a cualquier entidad o institucion del Estado que tenga o administre un
patrimonio o presupuesto formado con recursos o bienes estatales (para efecto de esta guia consideraremos a los descentralizados
y a los desconcentrados).

Unidad Responsable de Gasto. Unidad administrativa que tiene a su cargo la ejecucion de un programa o proyecto.

Fuente de informacion:

Unidades Responsables de Gasto (URG) de la Secretaria de Salud

Observaciones:

POA de la Secretaria de Salud consolidado con los proyectos de las Unidades Administrativas y Organismos Publicos sectorizados
(Servicios de Salud de Morelos, Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud, Hospital del Nifio Morelense, Comisién Estatal de
Arbitraje Médico y Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos)

Objetivo : 2

Elaborar los informes de seguimiento y evaluacion de los proyectos de la Secretaria de Salud

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

. g g ’ L . Informes de seguimiento y evaluacion integrados de los Proyectos de la Secretaria
Clave: S$8-DGCS-P05-02 Nombre del indicador: de Salud y Organismos Publicos sectorizados
Definicién del indicador: Mide la cantidad de informes integrados correspondientes al cumplimiento de metas programadas
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2017
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
Informe 4.0 4.0 4.0 4.0 4.0 4.0 4
Férmula:
" Il 4 4 4 4 4 4
IS 4 4 4 4 4 4
Programacion de la Meta 2017
IS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1 2 3 4
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II: Informes Integrados

IS: Informes Solicitados

Proyecto. Conjunto de actividades afines y complementarias que se derivan de un programa y que tiene como caracteristica, un
responsable, periodo de ejecucion, costo estimado y resultado esperado. Resuelven un problema o aprovechan una oportunidad de
mejora en la accién de gobierno.

Indicador: Parametro cualitativo y/o cuantitativo que define los aspectos relevantes sobre los cuales se lleva a cabo la evaluacion.
Sirve para medir el grado de cumplimiento de los objetivos planteados en términos de resultados, para coadyuvar a la toma de
decisiones y para orientar los recursos.

Glosario:|Meta: Es la cuantificacion del objetivo que se pretende alcanzar en un tiempo sefialado, con los recursos necesarios, de tal forma
que permite medir la eficacia del cumplimiento de un programa.

Evaluacion: Conjunto de actividades encaminadas a valorar la diferencia entre lo programado y lo realizado en los proyectos
establecidos.

Informe de Gestién Gubernamental. Registra los avances logrados trimestralmente, correspondientes a los proyectos, indicadores y
metas programadas en el POA.

Informe de Evaluacion del Desempefio. Permite monitorear el avance de los proyectos, a fin de alertar a los responsables de su
ejecucion a implementar nuevas estrategias en caso de registrar atrasos significativos.

Unidad Responsable de Gasto. Unidad administrativa que tiene a su cargo la ejecucién de un programa o proyecto.

Fuente de informacion:|Unidades Responsables de Gasto (URG) de la Secretaria de Salud

El seguimiento y evaluacion corresponde a la integracion de los Informes de Gestion Gubernamental y al Informe de Evaluacion del
Observaciones: |Desempefio, este tltimo depende del Reporte de Evaluacion del Desempefio que emite la Direccion General de Evaluacion de la
Secretaria de Hacienda
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Objetivo : 3 Elaborar la aportacion de la Secretaria de Salud para el Informe Anual de Gobierno
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
. g g T . |Informe integrado de la aportacion de la Secretaria de Salud y Organismos
Clave: SS-DGCS-P05-03 Nombre del indicador: Publicos sectorizados para el Informe Anual de Gobierno
02 A : Mide la contribucién al cumplimiento con la normatividad para la rendicién de cuentas del Ejecutivo al H. Congreso del Estado y
Definicién del indicador: : -
ciudadania en general
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2017
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
1.0 1.0 1.0 1.0 1.0 1.0 1
Férmula:
| Il 1 1 1 1 1 1
1S 1 1 1 1 1 1
Programacion de la Meta 2017
IS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1 1

Glosario:

II: Informe Integrado

IS: Informe Solicitado

Informe de Gobierno. Presentacién anual por escrito de la situacién que guarda la administracién publica estatal.

Dependencia: Es aquella institucién publica subordinada en forma directa al Titular del Poder Ejecutivo en el ejercicio de sus
atribuciones y para el despacho de las funciones encomendadas.

Unidad Responsable de Gasto. Unidad administrativa que tiene a su cargo la ejecucién de un programa o proyecto.

Organismo: Término genérico con el que se identifica a cualquier entidad o institucién del Estado que tenga o administre un
patrimonio o presupuesto formado con recursos o bienes estatales (para efecto de esta guia consideraremos a los descentralizados
y a los desconcentrados).

Unidad Responsable de Gasto. Unidad administrativa que tiene a su cargo la ejecucién de un programa o proyecto.

Fuente de informacién:

Unidades Responsables de Gasto (URG) de la Secretaria de Salud

Observaciones:

Coordinar la participacion de la Secretaria de Salud en el Informe Anual del Ejecutivo y los demas reportes que sean requeridos
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V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

Dependencia o Secretaria:l

Secretaria_de_Salud

Unidad responsable

Clave presupuestal:

8.2.6 Nombre: Direccion General de Vinculacion y Participacion Social

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero:

1|

Nombre: | Vinculacién interinstitucional para la salud integral de la poblacién

Municipio (s):

Todo el

Estado

Poblacién objetivo del proyecto

Mujeres:l

988,905 Hombres:| 914,906 Total:] 1,903,811

Derechos de la infancia:

Niﬁas:INo aplica | Niﬁos:lNo aplica | AdoIescentes:|No aplica

Clasificaci6on Programaéatica

Programa presupuestario:

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

Sector: Salud

FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacion

Clave_PP: _EO061| Proposito:

La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:

2.Conduccion del Sistema de Salud realizada

Actividad:

2.2 Atencion a los grupos vulnerables en materia de servicios de salud

Clasificaci6on Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accion:

2.11.4.4 Llevar a cabo la coordinacion interinstitucional con los 3 6rdenes de Gobierno.
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Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado de Morelos

Beneficio social y/o econémico

Este Proyecto incide directamente en la economia de la poblacién vulnerable de la entidad (nifios, nifias, adultos mayores, y personas con
discapacidad), asi como el acceso a condiciones de bienestar

Informacioén financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 1,511.50 315.77 320.41 313.77 561.55
Total 1,511.50 315.77 320.41 313.77 561.55

Observaciones
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Objetivo : 1

Brindar apoyo a los grupos vulneables de la Entidad para acceder a mejores condiciones de bienestar

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

- Porcentaje de solicitudes de servicios médicos de los grupos vulnerables de la
Clave: SS-DGVPS-P06-01 Nombre del indicador: [ °° et vie : grupos vu
Definicién del indicador: Mide el nimero de solicitudes de servicios médicos atendidos del sector poblacional de escasos recursos de la Entidad.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: [ Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
, ; Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
- Porcentaje NA 90% 95% 95.3% 95.5% 100% 100%
Férmula:
Namero de
solicitudes 63 76 81 85 100
atendidas
. . . Total de
Numero de solicitudes atendidas il
recibidas para el
* 100 otrogamientos 70 80 85 89 100
de servicios de
Salud
Total de solictudes recibidas para Programauon de la Meta 2018
el otrogamientos de servicios de ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
Salud
au 100% 100% 100% 100%
Glosario: Grupos vulnerables.- que por su condicién de edad, sexo, estado civil y origen étnico, se encuntran en condiciones de riesgo que les

impiden incorporarse al desarrollo y por lo tanto, acceder a mejores condiciones de bienestar.

Fuente de informacion:

Poder Ejecutivo, Camara de Diputados, Lideres Sociales, Sector Salud, Poblacién en General

Observaciones:

niveles de atencion.
atendidas corresponden del periodo de enero-septiembre 2017

Los apoyos en materia de servicios de salud pueden ser tan diversos como: orientacion, referencia para atencién médica en los tres

Las solicitudes

Establecer compromisos de colaboracion con las Instituciones publicas y privadas de salud y/o represetantes sociales

Objetivo : 2 - S
en materia de prevencion de la salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Porcetaje de acuerdos realizados con Instituciones Publicas y Privadas de Salud y/o
Clave: SS-DGVPS-P06-02 Nombre del indicador: |Representantes Sociales para definir la pertinencia de las acciones de salud
solicitadas.
., L i Mide el porcentaje de compromisos efectados con Instituciones publicas y privadas de salud y/o representantes sociales para definir la
Definicion del indicador: pertinencia de las acciones de salud solicitadas.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje NA 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
Numero de
acuerdos
realizados con
Instituciones
publicas y
NUmero de acuerdos realizados privadas y/o 5 10 20 40 334
con Instituciones publicas y representantes
privadas y/o representantes sociales de
sociales de acciones de salud acciones de
* 100 salud
Total de
acuerdos de 5 10 20 40 334
salud solicitada
Programacion de la Meta 2018
Total de acuerdos de salud A A = o
solicitada ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: |Representantes sociales.- Organizaciones no gubernamentales, asociaciones civiles, gestores sociales y lidere.

Fuente de informacion:

Instituciones publicas de salud, privadas y/o representantes sociales.

Observaciones:

Los acuerdos con Instituciones publicas y privadas de salud y/o representantes sociales, es una accién estrategica y de transversalidad

del sector para contribuir con un gobierno en red. Los acuerdos realizados corresponden al periodo de enero-septiembre 2017.
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de la Secretaria de Salud.

Programa Operativo Anual

Coordinar la operacién de la Comisién Estatal de Bioética y dar seguimiento y atencién a los acuerdos competencia

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DGVPS-P06-03 Nerlsie il imeleastor Porcentaje Qe f;\yance en el seguimiento y atencion de acuerdos de la Comision
Estatal de Bioética.
Definicion del indicador: Mide el avance y el cumplimiento de los acuerdos de la Comision Estatal de Bioética.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Porcentaje
Porcentaje NA NA NA NA NA 100% 100%

Férmula:
Numero de
acuerdos 9
atendidos

Numero de acuerdos atendidos Total de
acuerdos
. 9
o 100 competencia de
las.s.
Programacion de la Meta 2018
Total de acuerdos competencia = 7 - -
de las.s. : ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: |N/A
Fuente de informacion:|N/A
Observaciones: [Los acuerdos cumplidos corresponden al periodo de enero-septiembre 2017
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V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

Dependencia o Secretaria:

Secretaria_de_Salud

Unidad responsable

Clave presupuestal:

827

Nombre: Salud

Direccion General de Proyectos y Politicas Publicas en

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 1 | Nombre: [Seguimiento a los proyectos prioritarios de la Secretaria de Salud
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto
Mujeres:|  988,905] Hombres: | 914,906 Total:| 1,903,811
Derechos de la infancia:
Niﬁas:INo aplica | Niﬁos:lNo aplica | AdoIescentes:|No aplica

Clasificaci6on Programaéatica

Programa presupuestario:

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

_ 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
Sector: Salud|  FIN|. -
integral de la poblacion
Clave_PP: _EO061| Proposito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva
Componente:|1 Regulacion del sistema de salud generada
Actividad:|1.2 Fortalecimiento de la Coordinacion Sectorial de acciones en fomento a la Salud
Clasificacion Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién: 2.3 Salud
Subfuncion:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:[2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.
Estrategia:|2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accion:

2.11.4.4 Llevar a cabo la coordinacion interinstitucional con los 3 6rdenes de Gobierno.
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Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 2|Impulsar el federalismo y la cooperacién en salud

Beneficio social y/o econémico

El beneficio social es que una rectoria, basada en informacion suficiente -epidemiolégica-demogréfica y de cobertura de servicios de salud- y
alineada a las politicas de salud que se acuerden en el Consejo Nacional de Salud, apoya en la consolidacién de acciones de proteccion a la
salud de la poblacién; y avanza hacia la construccion del acceso universal a la atencién a la salud, bajo la rectoria de la Secretaria de Salud.

Informacioén financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Origen de los recursos

Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 1,358.93 277.88 304.50 302.13 474.42
Total 1,358.93 277.88 304.50 302.13 474.42

Observaciones
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Objetivo : 1

Dar seguimiento a los acuerdos establecidos en el Consejo Nacional de Salud

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-DGPPPS-PO7-01 Nerlsie il imeleastor Porce.r?taje de a_cu_erdos establecidos en el Consejo Nacional de Salud con
atencion y seguimiento
02 A : Mide el porcentaje de acuerdos atendidos por los organismos publicos sectorizados y bajo rectoria de la Secretaria de Salud con
Definicion del indicador: "
respecto al total de acuerdos emitidos
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
z p Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2017
medida 2012 2013 2014 2015 2016
Porcentaje
Porcentaje NA NA NA 100% NA NA 100%
Férmula:
NAA 8
NAA
TAECNSCSS 8
* 100 Programacion de la Meta 2017
TAECNSCSS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NAA: Nimero de Acuerdos Atendidos
Glosario:| TAECNSCSS: Total de acuerdos establecidos en el CNS competencia de la Secretaria de Salud
NA: No aplica
Fuente de informacion:|Acuerdos de las Reuniones Ordinarias del Consejo Nacional de Salud
Observaciones: |Existen acuerdos de naturaleza finita y otros que son permanentes y requieren de monitoreo continuo
Obietivo - 2 Formar Grupos interinstitucionales para la investigacion y monitoreo de proyectos prioritarios para la implantacion de
! ’ politicas en Salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador no registrado en MIR)
Clave: SS-DGPPPS-P07-02 Nombre del indicador: IF:lL:Jtr)rl:Ce;c; de grupos interinstitucionales de monitoreo de implantacion de politicas
Definicion del indicador: Mide el nimero de grupos interinstitucionales para monitoreo de la implantacion de politicas puablicas en salud
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
) ) Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2017
medida 2012 2013 2014 2015 2016
Valor absoluto
Grupos NA NA NA NA NA NA 8
Férmula:
NGIF
NGIF
Programacion de la Meta 2017
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
8 8 8 8

Glosario:

NGIF: Nimero de grupos interinstitucionales formados

Grupo de trabajo interinstitucional se define como la integracion de personas representantes de distintos organismos, en un plan de
trabajo para articular acciones de distintos sectores en beneficio de la salud de una poblacion y monitorear el desempefio y la
implantacion de una politica pablica.

Fuente de informacion:

Secretaria de Salud Plan de trabajo y nimero de comités y otros grupos de monitoreo sobre OPD’s

Observaciones:

Se establece grupos de trabajo interinstitucionales nuevos, cuando hay una politica nueva o innovada para hacer frente a una

situacion epidemidlogica emergente, como zika y para lograr la vinculacién de accionesde distintos sectores para beneficio de una
poblacion.
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Disefiar modelos de monitoreo para la evaluacién continua de la implantacién de politicas especificas y programas

Objetivo : 3 de accién de Servicios de Salud de Morelos

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-DGPPPS-P07-03 Nombre del indicador: |Porcentaje de modelos disefiados para el monitoreo de programas especificos
Brfiinien el inglesglr Mide el pqrcentaje de rlwodelos disefiados para el monitoreo de programas especificos contra proyectos prioritarios seleccionados
para monitoreo en el afio.
Tipo: Estratégico Sentido de la medicion: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2017
medida 2012 2013 2014 2015 2016
Porcentaje
Porcentaje NA NA NA NA NA NA 100.00%
Férmula:
NMDE
NMDE
* 100 TMPD
Programacion de la Meta 2017
TMPD ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100.00% 100.00% 100.00% 100.00%
NMDE: Numero de modelos disefiados para la evaluacion
TMPD: Total de modelos programados a disefiar
Glosario:|Numero de modelos disefiados para monitoreo de Proyectos y programas prioritarios. Un modelo de monitoreo es un conjunto de
métodos que describen como y con qué indicadores y periocidad medir el avance de un programa de salud en su accesibilidad y
cobertura.
A . . . |Direccion General de Proyectos y Politicas Publicas en Salud. La medicién de indicadores de cobertura tiene un nimerador cuya
Fuente de informacion: fuente es el nimero de personas atendidas y cuyo denominador es la poblacién objetivo de este programa.
la Direccién General de Proyectos y Politicas Plblicas en Salud, como instancia rectora contribuye con el disefio de modelos de
Observaciones:|monitoreo para evaluar la implantacion de politicas en salud , cuyo instrumento son programas de accion especificos para prevencion
y atencion a la salud de la poblacién, por ejemplo, del programa de prevencién y atencién a la poblacién de Diabetes Mellitus.
Objetivo : 4 Coordinacién Grupo Intersectorial para el Plan Estatal de Prevencién de Embarazo Adolescente
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador no registrado en MIR)
Porcentaje de cuerdos de colaboracion interinstitucional para el desempefio de
Clave: SS-DGPPPS-P28-04 Nombre del indicador: |acciones articuladas descritas en el Plan Estatal de Prevencion de Embarazo en
Adolescentes.
Definicién del indicador: Mide el porcentaje acuerdos derivados de las actividades del Plan Estatal para la Prevencién de Embarazo Adolescente.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: | Trimestral
) . Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2017
medida 2012 2013 2014 2015 2016
Porcentaje
Porcentaje NA NA NA NA NA NA 100%
Formula:
NAIA
NAIA
TAIG
& 100 -
Programacion de la Meta 2017
TAIG ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NAIA: Ndmero de acuerdos interinstitucionales atendidos
Glosario:|TAIG: Total de acuerdos interinstitucinales generados
Plan Estatal para la Prevencién del Embarazo Adolescente
Fuente de informacion:|Plan Estatal Intersectorial para la Prevencion del Embarazo Adolescente
El Grupo Estatal para la Prevencién de Embarazo Adolescente ha disefiado de manera coordinada con 13 instancias
Observaciones: |gubernamentales el Plan Intersectorial de Prevencion de Embarazo Adolescente. Este ha quedado ya integrado en agosto de 2016 y
contempla acciones a desempefiarse durante el 2017 y 2018
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Dependencia:

Secretaria_de_Salud

Unidad responsable

Clave presupuestal:

40 8 26

Nombre:

Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos

Relacion de proyectos de la Unidad Responsable de Gasto

(Miles de pesos)

Gasto corriente y social Inversion
Proyectos Otros
Federal recursos
Estatal Federal Estatal
Ramo 33 Prog. Fed.
1. Administracion de Recursos y Mantenimiento del Padron
de Beneficiarios al Programa Seguro Popular. 107,635.00 678,595.00
2. Gestion de Servicios de Salud para los Afiliados al 7542.00
Programa Seguro Popular. ' )
107,635.00 686,137.00 -
793,772.00 ;
Total
793,772.00

Observaciones

Social en Salud.
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. Administracion de Recursos y Mantenimiento del Padron de Beneficiarios al Programa Seguro
NuUmero: 1 Nombre: Popular.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres:|  546,129| Hombres: | 473,948 Total:| 1,020,077
Derechos de la infancia: |
Niﬁas:|No aplica | Niﬁos:|No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificaciéon Programatica

Programa presupuestario:

E063. Aseguramiento para la provision de servicios de salud

Sector: Salud| FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacion

Clave_PP: _E063| Proposito:

La cobertura de servicios de salud para la poblacion afiliada al Seguro Popular es mejorada

Componente:

1 Padron de beneficiarios elaborado y actualizado

Actividad:

1.1 Administracién de recursos y mantenimiento del padrén de beneficiarios al programa Seguro Popular.

Clasificaciéon Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncioén:

2.3.5 Proteccién Social en Salud

Alineacién con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social para la Construccién de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

2.11.4.1 Identificar a las familias o personas sin seguridad social.

Linea de accién:

2.11.4.2 Realizar campafias para la afiliacion y reafiliacion del Seguro Popular.

2.11.4.3 Celebrar convenios de coordinacién con el Sistema Nacional de Proteccién Social en salud.

Alineacion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Mantener e incrementar el Padrén de Beneficiarios al Sistema de Proteccién Social en Salud,
impulsando la Cobertura Universal en Salud.

Objetivo:

Fortalecer el financiamiento a los prestadores de servicios médicos para la ejecucion de las
acciones del Sistema de Proteccién Social en Salud.

Beneficio social y/o econémico

Mejorar la cailidad de vida y evitar el

Proteccion Social en Salud o Programa Seguro Popular.

empobrecimiento de las personas y familias por cuestiones de salud de la poblacion afiliada al Sistema de

Informacién financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 678,595.00| 95,003.40( 105,182.40( 190,006.20| 288,403.00
Estatal 107,635.00( 21,527.00| 21,527.00| 32,290.50 32,290.50
Total 786,230.00| 116,530.40( 126,709.40( 222,296.70| 320,693.50

Observaciones

Se esta considerando el presupuesto federal publicado en el Decreto de Presupuesto de
Egresos del Gobierno del Estado de Morelos para el ejercicio fiscal 2017, el cual sera
modificado una vez que sea dado a conocer por parte de la Comision Nacional de Proteccion
Social en Salud.
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Obietivo : 1 del Pro Mejorar la salud de los beneficiarios al seguro popular, mediante el otorgamiento de servicios médicos, a través del financiamiento de
JEUVO: W origen federal a los prestadores de servicios de salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
X . 501 - . |Porcentaje de recursos federales liquidos transferidos a los prestadores de servicios
Clave: SS-REPSS-P01-01 Nombre del indicador: meédicos de la Cuota Social y la Aportacion Solidaria Federal.
Bl ol indfeadiar El indicador mide el porcentaje de recursos federales liquidos que seran trasladados a los prestadores de servicios médicos (SSMy
. HNM) para proporcionar la atencién médica a los beneficiarios del Programa Seguro Popular.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base

Método de célculo: . Meta 2018

medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Porcentaje
Porcentaje NA 103.1% 98.9% 100% 86.3% 69.1% 100%
Formula:
IRFLTP 955,877 1,031,308 677,911 536,810 385,572
IRFLTP
. A TRFLT 927,560 1,043,157 677,911 622,013 557,823
Programacion de la Meta 2018
URARY ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
20% 40% 70% 100%
Numerador: IRFLTP: Importe de Recursos Federales liquidos transferidos en el periédio.
Glosario: Denominador: TRFLT: Total de Recursos Federales liquidos a tansferir.

SSM: Servicios de Salud de Morelos.
HNM: Hospital del Nifio Morelense.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos/Direccién de Financiamiento/Subdireccién de Tesoreria.

Observaciones:

Los recursos de la linea base del ejercicio 2015, son menores que los de afios anteriores, esto debido a que a partir de este ejercicio
los recursos por concepto de medicamentos, material de curacion y otros insumos, son administrados por el REPSS, asi mismo en el
afio 2012, no se contaba con este indicador motivo por el cual no se anota informacion.

Lo Mejorar la salud de los beneficiarios al seguro popular, mediante el otorgamiento de servicios médicos, a través del financiamiento de
Objetlvo : 2 del Proy. origen estatal al prestador de servicios de salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
. . . |Porcentaje de recursos estatales liquidos transferidos al prestador de servicios
Clave: SS-REPSS-P01-02 Nombre del indicador: médicos de la Aportacién Solidaria Estatal.
Bafiiecn dlal it El indicgdor mide el p_grcenjtaj_e de recursos _e;tgtales liquidos que seran trasladados al prestador de servicios médicos (SSM) para
proporcionar la atencién médica a los beneficiarios del Programa Seguro Popular.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
. ) Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje NA 100% 100% 100% 100% 78% 100%
Férmula:
IRELTP 110,000 110,000 106,771 104,500 111,725
IRELTP
. 100 TRELAT 110,000 110,000 106,771 104,500 143,194
Programacion de la Meta 2018
TRELAT ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
20% 40% 70% 100%
. _.|Numerador: IRELTP: Importe de Recursos Estatales liquidos transferidos en el periédo.
Glosario:

Denominador: TRELAT: Total de Recursos Estatales liquidos autorizados a transferir.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos/Direccién de Financiamiento/Subdireccién de Tesoreria.

Observaciones:

En el afio 2012 no se anota informacién toda vez que en este ejercicio no se tenia este indicador.

71




Programa Operativo Anual 2018

Objetivo : 3 del Proy.|Mejorar la salud de los beneficiarios del seguro popular, a través del otorgamiento de los medicamentos que establece el CAUSES.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
S Porcentaje de recursos federales pagados por concepto de medicamentos, material de
Clave: SS-REPSS-P01-03 Nombre del indicador: el cu pagados p p i i
curacion y otros insumos.
Bafiieen dl et El indicador muestra el porcentaje de recursos federales pagados a los proveedores por concepto de medicamentos, material de
: curacion y otros insumos, para dar la atencién a los beneficiarios del Programa Seguro Popular.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
) ) Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje NA NA NA 100% 100% 56.7% 100%
Formula:
IMMCOTVRERSSP 322,875 348,168 215,998
IMMCOIVREPSSPPRF
ITEMMCOIPREPS
SPPRF 322,875 348,168 381,260
@ 100
Programacion de la Meta 2018
ITEMMCOIPREPSSPPRF ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0% 5% 45% 100%
Numerador: IMMCYOIVREPSSPPRF: Importe de medicamentos, material de curacion y otros insumos validados por el REPSS
pagados en el periédo con recursos federales.
Glosario:|Denominador: ITEMMCOIPREPSSPPRF: Importe total en el ejercicio de medicamentos, material de curacion y otros insumos

presentados al REPSS para su pago con recursos federales.
REPSS: Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos/Direccion de Financiamiento/Subdireccion de Tesoreria.

Observaciones:

Este indicador es de nueva creacion en el ejercicio 2016, por lo tanto no se dispone de informacién de afios ateriores a excepcion del
afio 2015.

- Garantizar el acceso efectivo a los servicios de salud, a través de la afiliacién de la poblacién no derechohabiente de un esquema de
Objetivo : 4 del Proy. salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-REPSS-P01-04 Nombre del indicador: |Porcentaje de poblacion del estado sin derechohabiencia afiliada al Seguro Popular.
S AT . El indicador mide el porcentaje de personas programadas a afiliar con relacién a la meta establecida por la Comisién Nacional de
Definicion del indicador: Proteccién Social en Salud.
Tipo: Estratégico Sentido de la medicion:| Ascendente Dimension: Calidad Frecuencia de medicion: Trimestral
; G Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100.6% 100% 102% 100% 98%
Férmula:
PEDASP 961,830 1,016,035 1,027,660 999,863 1,020,077 994,543
PEDASP
MAECNPSS 961,830 1,016,035 1,022,011 999,863 1,000,000 994,543
@ 1 o7
00 Programacion de la Meta 2018
MAECNPSS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
98% 98% 98% 98%
Glosario: Numerador: PEDASP; Poblacién del Estado sin derechohabiencia afiliada al Seguro Popular.

Denominador: MAECNPSS; Meta anual establecida por la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos/Direccion de Afiliacion y Operacién/Subdireccion de Afiliacion.

Observaciones:

Las variables del indicador corresponden a la cantidad de la poblacién del estado que se pretende mantener afiliada en el padrén de
beneficiarios al programa Seguro Popular, conforme a la meta establecida por la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud. Este
indicador es de nueva creacion en el ejercicio 2016, por lo tanto no se dispone informacién de la linea base.
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B o Inscribir al programa Seguro Popular a las personas y familias que no cuentan con servicios de salud, para otorgarles los beneficios del
Objetivo : S del Proy. Sistema de Proteccién Social en Salud o Programa Seguro Popular.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-REPSS-P01-05 Nombre del indicador: |Porcentaje de personas sin derechohabiencia a afiliar al Seguro Popular.
Pefinicionidelindicador: EI indicador mide en nimero de personas que no cuentan con un esquema de salud y son suceptibles de ser incorporados al Seguro
opular.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Calidad Frecuencia de medicion: Trimestral
. Linea base
. . Unidad de
Método de célculo: medida Meta 2018
2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 87.9% 100%
Formula:
PSSASP 12,046 35,497 5,536 11,968 14,952 24,703
PSSASP
MAPACSEN | 12,046 35,497 5,536 11,968 14,952 28,002
* 100 Programacion de la Meta 2018
MAPACSSECNPSS . . . A
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
25% 50% 75% 100%
Numerador: PSSASP; Personas sin servicios de salud afiliadas al Seguro Popular.
Glosario: |Denominador: MAPACSSECNPSS; Meta anual de personas a afiliar que no cuenten con servicios de salud establecida por la Comision

Nacional de Proteccién Social en Salud.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos/Direccion de Afiliacién y Operacién/Subdireccion de Afiliacion.

Observaciones:

Las variables del indicador corresponden a la cantidad de personas o familias que se pretende afiliar e integrar al padrén de
beneficiarios al programa Seguro Popular.

Objetivo : 6 del Proy. [Reincorporar a las familias y personas al programa Seguro Popular, para que sigan contando con servicios de salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-REPSS-P01-06 Nombre del indicador: |Porcentaje de personas reafiliadas al Seguro Popular.
Definicion del indicador: El indicador mide el nimero de personas que renuevan su péliza de afiliacién a efectos de serguir contando con la atencién médica que
. proporciona el programa Seguro Popular.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Calidad Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
' Porcentaje 100% 100.7% 116.9% 94.5% 137.1% 62.6% 100%
Férmula:
PVVPSP 68,619 273,727 314,858 140,979 208,146 157,403
PVVPSP
MAPRECNPSS 68,619 271,727 269,242 149,114 151,847 251,477
* 100 v
Programacion de la Meta 2018
LERRECHESS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
25% 50% 70% 100%
. . |Numerador: PVVPSP; Personas que se les vencio la vigencia de su péliza del Seguro Popular.
Glosario:

Denominador: MAPRECNPSS; Meta anual de personas a reafiliar establecida por la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos/Direccién de Afiliacion y Operacién/Subdireccion de Afiliacion.

Observaciones:
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 2 Nombre:|Gestion de Servicios de Salud para los Afiliados al Seguro Popular.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres:|  546,129] Hombres: | 473,948 Total:| 1,020,077
Derechos de la infancia: |
Nifias:[No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E063. Aseguramiento para la provision de servicios de salud

Sector: Salud| FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacion

Clave_PP: _E063| Propésito:

La cobertura de servicios de salud para la poblacion afiliada al Seguro Popular es mejorada

Componente:

Gestion de servicios de salud realizada

Actividad:

Gestion de servicios de salud para los afiliados al seguro popular.

Clasificaciéon Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncioén:

2.3.5 Proteccion Social en Salud

Alineacién con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversién Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.12 Abatir las enfermedades infectocontagiosas y las enfermedades crénicas degenerativas, con
oportunidad y sin vulnerar sus derechos en el mejoramiento de su estado de salud.

Estrategia:

2.12.4 Consolidar el impacto de los servicios establecidos en el Catalogo Universal de Servicios de Salud
(CAUSES) a los afiliados al seguro popular.

2.12.4.1 Verificar el seguimiento clinico y de manera personal de los afiliados.

Linea de accion:

2.12.4.2 Fortalecer la coordinacién de los gestores de salud del Régimen Estatal de Proteccién Social en
Salud (REPSS) con los directivos de los hospitales y centros de salud, de tal manera que los servicios
médicos sean prestados con calidad, equidad, oportunidad y respeto.

2.12.4.3 Dar seguimiento al cumplimiento de los convenios de gestion de los prestadores de servicios.

Alineacion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

Garantizar la atencion a la salud a los afiliados al Programa del Seguro Popular, mediante la

10 tutela de sus derechos establecidos en el Sistema de Proteccién Social en Salud.

Beneficio social y/o econémico

Fortalecer la promocién, prevencion,
beneficiadas con la afiliacion y reafiliacion al Sistema de Proteccion Social en Salud, evitando asi el gasto del bolsillo por causa de la atencion

médica.

curacion, rehabilitacion de la salud de los afiliados al Seguro Popular, propiciando que mas familias sean

Informacién financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 7,542.00( 1,508.40 1,508.40( 1,885.50 2,639.70
Total 7,542.00( 1,508.40 1,508.40| 1,885.50 2,639.70

Observaciones
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Objetivo : 1 del Proy. [Detectar procesos que permitan incrementar la satisfaccion en los afiliados al Seguro Popular.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-REPSS-P02-01 Nombretdelindicador: :;(::ritgiadn;aje de usuarios afiliados al seguro popular satisfechos por el servicio médico
Bafiieen dl et El indicador muestra el porcentaje de satisfaccion de los afiliados al Seguro Popular con relacion a la atencion médica recibida de los
: prestadores de servicios.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Calidad Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje NA 78.8% 89.3% 91.1% 90.8% 86.5% 90%
Formula:
TUASPEMSS 4,222 23,001 20,793 11,168 12,425
TUASPEMSSR R
. o TUSPE 5,357 25,743 22,832 12,305 14,356
Programacion de la Meta 2018
[USEE ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
90% 90% 90% 90%
Numerador: TUASPEMSSR,; Total de usuarios afiliados al seguro popular encuestados que manifestaron estar satisfechos con el
Glosario: [servicio recibido.

Denominador: TUSPE; Total de usuarios del seguro popular encuestados.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos/Direccién de Gestion de Servicios de Salud/Subdireccion de Calidad de la
Atencion.

Observaciones:

En el afio 2012 no se anota informacién toda vez que en este ejercicio no se tenfa este indicador.

Objetivo : 2 del Proy.|Fortalecer los servicios del Sistema de Proteccion Social en Salud para beneficio de los afiliados al Seguro Popular.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
. g 5o - . |Porcentaje de quejas por concepto de los derechos vulnerados a los afiliados al seguro
Clave: SS-REPSS-P02-02 Nombre del indicador: popular, gestionadas por personal de la DGSS de manera positiva
Definicién del indicador: El indicador muestra la proporcion de quejas gestionadas positivamente, con respecto al total de quejas recibidas.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
; G Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje NA 97.5% 98.3% 82.1% 88.7% 100% 85%
Férmula:
TQGMP 306 515 501 641 148
TQGMP
TQR 314 524 610 723 148
* 100 o
Programacion de la Meta 2018
TQR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
85% 85% 85% 85%
. _.|Numerador: TQGMP; Total de quejas gestionadas de manera positiva.
Glosario: Q PEEDE ?

Denominador: TQR;Total de quejas recibidas.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos/Direccion de Gestion de Servicios de Salud/Subdireccion de Calidad de la
Atencion.

Observaciones:

Las variables del indicador corresponden a las quejas presentadas por los afiliados al Seguro Popular derivadas de que son vulnerados
sus derechos.

El afio 2012 no se anota informacién en la linea base toda vez que en este ejercicio no se tenia este indicador.
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Objetivo : 3 del Proy.

Capacitar a los prestadores de Servicios de Salud en materia de la cartera de Servicios del Seguro Popular, para beneficio de los

afiliados al programa.

Ficha Técnica del

Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-REPSS-P02-03 Nombre del indicador: Eg};ztla;rtaje de personal capacitado en el manejo de la cartera de servicios del seguro
Bafiieen dl et El indicador mide el ;_)o_rcentaje de personal de Servm_os_ de Salud f:_apacnado_s sobre la meta es_per.a\d.a\Z para fortalecer el conocimiento
de la cartera de servicios del seguro popular en beneficio de los afiliados al Sistema de Proteccién Social en Salud.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
= Porcentaje NA NA 100% 100% 108.3% 75% 100%
Férmula:
PPSSC 1,211 2,432 1,301 1,407
PPSSC
PMEPSSC 1,211 2,432 1,201 1,875
* 100 Programacion de la Meta 2018
PMEPSSC ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
25% 50% 75% 100%
Numerador: PPSSC; Personal prestador de servicios de salud capacitado.
Denominador: PMEPSSC; Personal de la meta esperada, prestador de servicios de salud a capacitar.
Cartera de Servcios de Salud: Conjunto de intervenciones en salud que cubre el SPSS a sus beneficiarios atraves de la Red de
Glosario: Prestadores de Servicios acreditados y convenidos, contemplados en el Catalago Universal de Servicios de Salud (CAUSES), Seguro
*|Médico Siglo XXI (SMSXXI), Fondo de Proteccién Contra Gastos Catastréficos (FPGC) y Sistema de Compensaciéon Econémica
Interestatal (SCEI).
Prestadores de Servicios de Salud: Establecimiento para la atencion medica de los Servicios Estatales de Salud.
. .. |Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos/Direccién de Gestién de Servicios de Salud/Subdireccién de Gestién de
Fuente de informacion: | cncign médica a Afiliados.
Observaciones:|No se registra informacion de la linea base de los afios 2012 y 2013, toda vez que este indicador se creo en el afio 2014
Objetivo : 4 del Proy. Identificar factores de riesgo en salud en los beneficiarios de Seguro Popular.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador no registrado en MIR)
Clave: SS-REPSS-P02-04 Nombre del indicador: |Porcentaje de consultas Seguras Realizadas.
Definicién del indicador: El indicador mide el porcentaje de consultas seguras realizadas sobre las esperadas en afiliados al Seguro Popular.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
a . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 201
medida | 2012 2013 2014 2015 2016 2017 AU
Porcentaje i
= Porcentaje NA NA NA NA 101.8% 72.6% 100%
Férmula:
CSRASP 210,910 88,891
CSRASP
TCSEASP 207,215 122,409
. 100 Programacion de la Meta 2018
TCSEASP . . . .
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
25% 50% 75% 100%
Numerador: CSRASP; Consultas seguras realizadas en afiliados al seguro popular.
Denominador: TCSEASP; Total de consultas seguras esperadas en afiliados al seguro popular.
Consulta Segura: Identificar riesgos de salud de los afiliados al Seguro Popular, a través de la aplicacion de pruebas indicativas de
Glosario: |riesgo, mediante la utilizacion de variables como: Peso, talla, glucosa capilar en sangre, tension arterial y perimetro abdominal, los

cuales permitiran determinar el perfil de salud del afiliado.
REPSS: Regimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos.
Beneficiario : Persona que se afilie de forma voluntaria al Sistema de Proteccion Social en Salud

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos/Direccién de Gestion de Servicios de Salud/Subdireccién de Gestion de

Atencién Médica a Afiliados.

Observaciones:

No se anota registro en la linea base de 2015 hacia atraz, toda vez que es un indicador de nueva creacién del ejercicio 2016.
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Objetivo : 5 del Proy. Mejorar la calidad de los servicios en salud para beneficio de los afiliados al Seguro Popular en el primer nivel de atencién.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-REPSS-P02-05 Nombre del indicador: |Porcentaje de visitas de monitoreo a unidades médicas prestadoras de servicios.
Bafiieen dl et IEI |nd|cad9'r mide el ;:_oo_rcentaje de veces que se acude a las Unidades médicas para monitorear las condiciones en que se lleva a cabo
a prestacion de servicios.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
z . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje NA 100% 114.7% 88% 147.3% 85.3% 100%
Férmula:
VMRUMPS 440 506 803 1,373 1,259
VMRUMPS
MAVMRUMPS 440 441 912 932 1,476
v W Programacion de la Meta 2018
MAVMRUMPS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
25% 50% 75% 100%
Numerador: VMRUMPS; Visitas de monitoreo realizadas a unidades médicas prestadoras de servicios.
Denominador: MAVMRUMPS; Meta anual de visitas de monitoreo a realizar a unidades médicas prestadoras de servicios.
Glosario:[REPSS: Regimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos.

IMIPE: Instituto Morelense de Informacion Publica y Estadistica.
Unidad Monitoreada: Unidad médica de la que se recolecta, analiza y utiliza la informacién de procesos y salud

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos/Direccién de Gestion de Servicios de Salud/Subdireccion de Calidad de la
Atencion.

Observaciones:

En el afio 2012 no se anota informacion en la linea base toda vez que en este ejercicio no se tenia este indicador. Las variables del
indicador corresponden al nimero de unidades médicas que seran visitadas para verificar las condiciones en que se presta el servicio a
los afiliados al Seguro Popular.

- i Tutelar los derechos de los beneficiarios del SPSS a través de las gestiones de los Gestores del Seguro Popular, con la finalidad de
Objetivo : 6 del Proy. mejorar la atencion requerida.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
. g g : S . |Porcentaje de Gestiones atendidas de manera satisfactoria en hospitales de la Red
Clave: SS-REPSS-P02-06 Nombre del indicador: prestadora de servicios de salud.
Definicién del indicador: El indicador mide el porcentaje de gestiones satisfactorias en relacién al total de gestiones solicitadas.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Calidad Frecuencia de medicion: Trimestral
. , Unidad de Linea base
Método de célculo: did Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
' Porcentaje NA NA NA 86.3% 93.7% 92% 85%
Férmula:
NGAMSHRPSS 7,476 8,425 4,924
NGAMSHRPSS
TGSHRPSS 8,658 8,991 5,354
* 100 Programacion de la Meta 2018
TGSHRPSS . . . .
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
85% 85% 85% 85%
Numerador: NGAMSHRPSS; Numero de gestiones atendidas de manera satisfactoria en los hospitales de la red de prestadores de
servicios de salud.
Glosario: Denominador: TGSHRPSS; Total de gestiones solicitadas en los hospitales de la red de prestadores de servicios de salud.

Gestién de Servicios de Salud : Conjunto de acciones especificas que se desarrollan en la red de prestadores de Servicios del SPSS,
para garantizar la atencién y operacion adecuada de la prestacién de Servicios de Salud.
Beneficiario: Persona que se afilie de forma voluntaria al Sistema de Proteccion Social en Salud.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos/Direccién de Gestién de Servicios de Salud/Subdireccién de Gestion de
Atencién Médica a Afiliados.

Observaciones:

No se registra informacién de la linea base en los afios 2012, 2013 y 2014 toda vez que este indicador se creé en el afio 2015
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Tutelar los derechos de los Beneficiarios del SPSS contribuyendo a la recuperacion de recursos financieros para cumplir con el

Objetivo :| 7 | del Proy. financiamiento de menores de cinco afios de una cobertura médica amplia mediante la revision de expedientes.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-REPSS-P02-07 Nombre del indicador: |Porcentaje de expedientes de casos del Seguro Médico Siglo XXI (SMSXXI) revisados.
Bl ol indfeadiar El indicador mide el porcentaje de expedientes de casos del SMSXXI revisados durante el trimestre, con relacion al total de expedientes
. de casos atendidos en hospitales
Tipo: Gestion Sentido de la medicion:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
7 , Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje i
= Porcentaje NA 92.1% 98.1% 100% 100% 100% 95%
Férmula:
TECSMSXXIR 408 844 1,375 1,462 954
TECSMSXXIR
TECSMSXXIAH 443 860 1,375 1,462 954
* 100 7
Programacion de la Meta 2018
TECSMSXXIAH ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
95% 95% 95% 95%
Numerador: TECSMSXXIR; Total de expedientes de casos del Seguro Médico Siglo XXI revisados.
Denominador: TECSMSXXIAH; Total de expedientes de casos del Seguro Médico Siglo XXI atendidos en los hospitales.
Glosario:|Casos del SMSXXI: Conjunto de Atenciones otorgadas en un determinado periodo de tiempo en una unidad hospitalaria.
Expediente: El conjunto Unico de informacién y datos personales de un paciente, que se integra dentro de todo tipo de establecimiento
para la atencion médica.
Euane ¢ MiemeeiEn: Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos/Direccién de Gestién de Servicios de Salud/Subdireccién de Programas
*|Estratégicos del Sistema.
El porcentaje de la meta esta relacionada con los casos que se presentan en nifios menores de 5 afios, mismos a los que se les
Observaciones:|garantiza un catalogo de intervenciones que son propias de la edad y por los cuales la CNPSS repone los recursos econémicos de su
atencion, en el afio 2012 no se registran datos en la linea base toda vez que no se cuenta con toda la informacion.
Objeti i 8 del Pro Tutelar los derechos de los beneficiarios del SPSS contribuyendo al fortalecimiento del Sistema Publico de Salud en la recuperacion de
RO ¢ Y- recursos financieros mediante la revisién de expedientes.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador no registrado en MIR)
. g g : S . |Porcentaje de expedientes de casos del Fondo de Proteccion contra Gastos
Clave: SS-REPSS-P02-08 Nombre del indicador: Catastréficos (FPGC) revisados.
S AT . El indicador mide el porcentaje de expedientes del FPGC revisados durante el trimestre, con relacion al total de expedientes de casos
Definicion del indicador: atendidos en los hospitales.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
z . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje NA NA NA NA 100% 100% 95%
Férmula:
TECFPCGCR 497 352
TECFPCGCR
TECFPCGCAH 497 352
@ 100 o7
Programacion de la Meta 2018
TECFPCGCAH ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
95% 95% 95% 95%
Numerador: TECFPCGCR,; Total de expedientes de casos del Fondo de Proteccién contra Gastos Catastréficos revisados.
Denominador: TECFPCGCAH; Total de expedientes de casos del Fondo de Proteccién contra Gastos Catastroéficos atendidos en los
hospitales.
Glosario:|FPGC: Fondo de Proteccion contra Gastos Catastroficos.

SPSS: Sistema de Proteccion Social en Salud.
Expediente: El conjunto Unico de informacién y Datos Personales de un paciente, que se integra dentro de todo tipo de establecimiento
para la atencién médica.

Fuente de informacién:

Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Morelos/Direccién de Gestién de Servicios de Salud/Subdireccion de Programas
Estratégicos del Sistema.

Observaciones:

El porcentaje de la meta esta relacionada con los casos que se presentan en afiliados con patologias de alta complejidad y costo
elevado incluidas en la cartera de cobertura del FPGC, por los cuales la CNPSS repone los recursos econémicos de su atencién. No se
esta anotando informacién en la Linea Base de los afios anteriores, ya que este indicador es de nueva creacion.
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Obietivo : 9 del Pro Tutelar los derechos de los afiliados contribuyendo a la compensacién econcémica por la atencién médica otorgada a los beneficiarios
2V ¢ Y- del SPSS originarios de otros Estados mediante la revision de expedientes.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)

. g oo T . |Porcentaje de expedientes de casos del Sistema de Compensaciéon Econémica
Clave: SS-REPSS-P02-09 Nombre del indicador: Interestatal de otros estados revisados.
Bl ol indfeadiar El indicador mide el porcentaje de expedientes de casos del Sistema de Compensacién Econdémica Interestatal revisados, con relacién
. al total de expedientes de casos del Sistema de Compensacion Econémica Interestatal atendidos en hospitales.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién:| Ascendente Dimension: Calidad Frecuencia de medicién: Trimestral
) ) Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje i
~ Porcentaje NA 97.8% 98.8% 100% 100% 100% 95%
Formula:
TECSCEIR 667 671 1,761 1,976 1,204
TECSCEIR
TECSCEIAH 682 679 1,761 1,976 1,204
@ 100
Programacion de la Meta 2018
TECSCEIAH ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
95% 95% 95% 95%

Numerador: TECSCEIR; Total de expedientes de casos del Sistema de Compensacion Econémica Interestatal revisados.
Denominador: TECSCEIAH; Total de expedientes de casos del Sistema de Compensacién Econémica Interestatal atendidos en
Hospitales.

Casos del Sistema de Compensacion Econémica Interestatal: Conjunto de Atenciones otorgadas en un detereminado periodo de
Tiempo en una unidad hospitalaria.

SPSS: Sistema de Proteccion Social en Salud.

Expediente: El conjunto Unico de informacién y Datos Personales de un paciente, que se integra dentro de todo tipo de establecimiento
para la atencion médica.

Glosario:

Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Morelos/Direccion de Gestién de Servicios de Salud/Subdireccion de Programas

Fuente de informacion: Estratégicos del Sistema.

El porcentaje de la meta esta relacionada con las atenciones otorgadas a los beneficiarios del SPSS originarios de Entidades
Observaciones: Federativas fordneas apegadas al CAUSES por los cuales el Estado de origen debera reponer los recursos econémicos de su atencion,
en el afio 2012 no se anotan datos en la linea base toda vez que no se cuenta con toda la informacion.
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V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto
Dependencia o Secretaria:l Secretaria_de_Salud

Unidad responsable
Clave presupuestal: | 40 08 03 Nombre: Hospital del Nifio Morelense

Relacion de proyectos de la Unidad Responsable de Gasto
(Miles de pesos)

Gasto corriente y social Inversién
Proyectos Otros
Federal recursos
Estatal Federal Estatal
Ramo 33 | Prog. Fed
1. Atencién médica especializada para nifi@s y adolescentes en Consulta
LA P para nii@sy 27,361.40
a.
2. Atencién médica especializada para nifi@s y adolescentes en
Hospitalizacion. 28,178.20
3. Atencién médica especializada en la Unidad de Cuidados Intensivos 39 204.40
Neonatales y la Unidad de Terapia Intensiva Pediatrica. ’ '
4. Atencién quirdrgica especializada para nifi@s y adolescentes. 32,670.30
5. Atencién médica especializada para nifi@s y adolescentes en Urgencias. 30,628.40
6. Servicios Auxiliares y de diagnéstico para nifi@s y adolescentes. 20,418.90
7. Seguimiento y control de cancer en la infancia y la adolescencia. 15,518.40
193,980.00 - - - -
Total 193,980.00 -

193,980.00

Observaciones
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Tipo de Proyecto: Institucional
NGmero: 1 | Nombre: [Atencién médica especializada para nifi@s y adolescentes en Consulta Externa.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres: | 0| Hombres: | 0| Total:] 0
Derechos de la infancia: |
Nifias:| 106,952 Nifios:|  112,312] Adolescentes:]| 216,660

Clasificaci6on Programatica

Programa presupuestario:[E062. Provision de servicios de salud

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . s
Sector: alud (S integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Proposito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:|3. Consultas de especialidad otorgadas

Actividad:|3.3 Atencion pediatrica en Consulta Externa del Hospital del Nifio Morelense

Clasificacion Funcional

Finalidad: [2. Desarrollo social

Funcién: 23 Salud

Subfuncion:|2.3.2 Prestacién de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:[2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:|2.11.3 Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nifios y adolescentes.

Linea de accion:[2.11.3.1 Aperturar el nuevo Hospital del Nifio y el Adolescente.

Alineacion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 9|Fortalecer la prestacion de servicios preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Disminucion de la morbi-mortalidad de la poblacién infantil y adolescente del Estado de Morelos.

Informacioén financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.

Estatal 27,361.40( 6,126.20 5,903.90 5,882.40| 9,448.90

Total 27,361.40( 6,126.20 5,903.90] 5,882.40| 9,448.90

Observaciones
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Objetivo : 1

Brindar consultas médicas de especialidad a los menores de 19 afios de edad, especialmente a aquellos sin
seguridad social.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-HNM-P01-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de consultas de Pediatria y subespecialidades pediatricas otorgadas
Definicién del indicador: Mide la proporcién de consultas realizadas con relacion al total de consultas solicitadas en el servicio de Consulta Externa.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente Dimension: Eficacia [ Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 94% 91% 92% 97% 93.4% 92.8% 95%
Férmula:
R CR 59,456 61,518 67,252 67,574 72,539 51,514
CSs 63,251 67,602 73,100 69,679 77,633 55,492
* 100 Programacion de la Meta 2018
cs ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
95% 95% 95% 95%
. . |CR: consultas realizadas en el servicio de consulta externa
Glosario:

CS: consultas solicitadas en el servicio de consulta externa (consultas realizadas + consultas canceladas no reagendadas)

Fuente de informacion:

Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestion del expediente clinico electrénico Histoclin.

Observaciones:

La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién
atendida flucttia en funcién de la demanda de servicios de salud.
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Tipo de Proyecto: Institucional
Numero: 2 | Nombre:|Atencion médica especializada para nifi@s y adolescentes en Hospitalizacion.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto
Mujeres: 0 Hombres: 0 Total:
Derechos de la infancia:
Nifias: 106,952 Nifios: 112,312 Adolescentes: 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud]  FIN

integral de la poblacion

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

6. Atencion de hospitalizacion de especialidad brindada.

Actividad:

6.6 Atencion hospitalaria especializada a nifios y adolescentes.

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversién Social Para la Construccién de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.3 Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nifios y adolescentes.

Linea de accion:

2.11.3.1 Aperturar el nuevo Hospital del Nifio y el Adolescente.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Disminucion de la morbi-mortalidad de la poblacién infantil y adolescente del Estado de Morelos.

Informacidn financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)
. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 28,178.20 6,309.00 6,080.20 6,058.00| 9,731.00
Total 28,178.20 6,309.00 6,080.20 6,058.00| 9,731.00

Observaciones
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Obietivo - 1 Brindar atencion integral y de calidad a la poblacion menor de 19 afios de edad, especialmente a aquellos sin
I ’ seguridad social, que requiere cuidados hospitalarios por su estado de gravedad o para su estudio y/o tratamiento.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador no registrado en MIR)
Clave: SS-HNM-P02-01 Nombre del indicador: [Porcentaje de egresos por defuncion
Definicion del indicador: Mide la proporcién de egresos por defuncién con relacién al total de egresos hospitalarios.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Descendente | Dimension: Calidad | Frecuencia de medicion: | Trimestral
z p Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje 3.6% 4.7% 3.9% 3.6% 4.3% 3.4% 10%

Férmula:

b ED 62 78 71 72 84 48
EH 1,733 1,654 1,805 1,975 1,945 1,432
* 100 Programacion de la Meta 2018
EH ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
10% 10% 10% 10%
. _.|ED: egresos hospitalarios por defuncién
Glosario: EH: egresos hospitalarios totales
Fuente de informacion: |Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestion del expediente clinico electronico Histoclin.
. .|La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién
Observaciones: atendida fluct(a en funcién de la demanda de servicios de salud.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

Atencién médica especializada en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales y la

NUmero: 3 Nombre:|Unidad de Terapia Intensiva Pediatrica.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres: | 0| Hombres: | 0| Total: | 0
Derechos de la infancia:
Nifias:| 106,952 Nifios:]| 112,312] Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud[  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacion

Clave_PP: _E062| Propésito:

La provisién de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

6. Atencion de hospitalizacion de especialidad brindada.

Actividad:

6.5 Atencion médica especializada en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales y la Unidad de
Terapia Intensiva Pediétrica.

Clasificacién Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.3 Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nifios y adolescentes.

Linea de accion:

2.11.3.1 Aperturar el nuevo Hospital del Nifio y el Adolescente.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Disminucion de la morbi-mortalidad de la poblacién infantil y adolescente del Estado de Morelos. |

Informacidn financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 39,204.40 8,777.80 8,459.30 8,428.50| 13,538.80
Total 39,204.40 8,777.80 8,459.30 8,428.50| 13,538.80

Observaciones
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Objetivo : 1

Brindar atencion médica de calidad a los menores de 19 afios de edad, especialmente a aquellos sin seguridad
social, que requieran cuidados de alta especialidad en la unidad de cuidados intensivos pediatricos.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador no registrado en MIR)

Clave: SS-HNM-P03-01 Nerlsie il imeleastor Tasa Qe Infec_cjopes Asociadas a la Atencion de la Salud en la Unidad de Terapia
Intensiva Pediatrica
A ff2 - : Mide las infecciones que el paciente adquiere mientras recibe tratamiento para alguna condicién médica y en quien la infeccién no se
Definicion del indicador: habia manifestado en el momento del ingreso a la institucién, en relacién a los egresos del servicio.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Descendente | Dimension: Calidad | Frecuencia de medicion: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Tasa
= ] Tasa NA NA NA 17.3 67.2 68.0 17.1
ormula:
AAS IAAS 13 45 34
EHTP 75 67 50
* 100 Programacion de la Meta 2018
EHTP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
17.1 17.1 17.1 17.1
Closario: IAAS: infecciones asociadas a la atencion de la salud en UTIP

EHTP: egresos hospitalarios de UTIP

Fuente de informacion:

Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestién del expediente clinico electrénico Histoclin.

Observaciones:

La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién

atendida fluctia en funcién de la demanda de servicios de salud.

Objetivo : 2

Brindar atencién médica de calidad a los menores de 19 afios de edad, especialmente a aquellos sin seguridad
social, que requieran cuidados de alta especialidad en la unidad de cuidados intensivos neonatales.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador no registrado en MIR)

Clave: SS-HNM-P03-02 Nombre del indicador: Tasa Qe Infecciones Asociadas a la Atencién de la Salud en la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales
Definicién del indicador: Mide las infecciones que el paciente adquiere mientras recibe tratamiento para alguna condicién médica y en quien la infeccién no se
. habia manifestado en el momento del ingreso a la institucién, en relacién a los egresos del servicio.
Tipo: Gestién Sentido de la medicion: | Descendente | Dimension: Calidad Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Tasa
” Tasa NA NA NA 28.6 22.6 244 20.0
Férmula:
IAAS 16 14 10
I1AAS
EHCN 56 62 41
i 100 —Z
Programacion de la Meta 2018
EHCN ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
20.0 20.0 20.0 20.0
. |IAAS: infecciones asociadas a la atencién de la salud en UCIN
Glosario:

EHCN: egresos hospitalarios de UCIN

Fuente de informacion:

Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestién del expediente clinico electrénico Histoclin.

Observaciones:

La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién

atendida fluctGa en funcién de la demanda de servicios de salud.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

Ndmero: 4

| Nombre:|Atencion quirlrgica especializada para nifi@s y adolescentes.

Municipio (s):

Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres: | 0| Hombres: | 0| Total: |
Derechos de la infancia:
Nifias:| 106,952 Nifios:]| 112,312] Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud]  FIN

integral de la poblacion

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

6. Atencion de hospitalizacion de especialidad brindada.

Actividad:

6.4 Atencion quirargica a nifi@s y adolescentes.

Clasificacién Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.3 Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nifios y adolescentes.

Linea de accion:

2.11.3.1 Aperturar el nuevo Hospital del Nifio y el Adolescente.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Disminucion de la morbi-mortalidad de la poblacién infantil y adolescente del Estado de Morelos.

Informacidn financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 32,670.30 7,314.80 7,049.50 7,023.70| 11,282.30
Total 32,670.30 7,314.80 7,049.50 7,023.70| 11,282.30

Observaciones
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Obietivo - 1 Otorgar servicios quirlrgicos especializados a los menores de 19 afios de edad, especialmente a aquellos sin
I ’ seguridad social.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-HNM-P04-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de intervenciones quirdrgicas realizadas
Definicion del indicador: Mide la proporcién de cirugias programadas realizadas con relacion al total de cirugias programadas.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia | Frecuencia de medicion: [ Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 80.8% 77.9% 81.7% 81.8% 85.1% 84.3% 90%
Férmula:
CPR 2,054 1,592 1,627 1,848 1,844 1,307
CPR
CPT 2,541 2,043 1,992 2,259 2,167 1,550
* 100 —
Programacion de la Meta 2018
CPT ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
90% 90% 90% 90%
Glosario: CPR: cirugias programadas realizadas
*|CPT: cirugias programadas totales (cirugias programadas realizadas + cirugias programadas canceladas)
Fuente de informacion:|Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestion del expediente clinico electrénico Histoclin.
@bservaciones: La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién
“|atendida flucttia en funcién de la demanda de servicios de salud.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

Ndmero: 5

| Nombre:|Atencion médica especializada para nifi@s y adolescentes en Urgencias.

Municipio (s):

Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres: | 0| Hombres: | 0| Total: |
Derechos de la infancia:
Nifias:| 106,952 Nifios:]| 112,312] Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud[  FIN

integral de la poblacion

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

7. Atencion de urgencias otorgada.

Actividad:

7.2 Atencion médica de urgencias a nifi@s y adolescentes.

Clasificacién Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcion:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona
Alineacién con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:[2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania
Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.
Estrategia:|2.11.3 Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nifios y adolescentes.

Linea de accién:

2.11.3.1 Aperturar el nuevo Hospital del Nifio y el Adolescente.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Disminucion de la morbi-mortalidad de la poblacion infantil y adolescente del Estado de Morelos.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 30,628.40 6,857.70 6,608.90 6,584.70| 10,577.10
Total 30,628.40 6,857.70 6,608.90 6,584.70| 10,577.10

Observaciones
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Obietivo - 1 Brindar a la poblacién menor de 19 afios de edad, especialmente a aquellos sin seguridad social, asistencia médica
! ’ inmediata cuando la solicite, ya sea una urgencia sentida o una urgencia calificada.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador no registrado en MIR)
Clave: SS-HNM-P05-01 Nombre del indicador: |Promedio de tiempo de espera en Urgencias.
Definiciéon del indicador: Mide el tiempo promedio (en minutos) que se lleva para que un paciente sea atendido en el servicio de Urgencias.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Descendente | Dimension: Calidad | Frecuencia de medicion: | Trimestral
z p Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Razén o promedio .
— Minutos NA NA 27.3 25.0 26.8 245 15
Férmula:
ST 59,480 650,653 739,118 429,924
ST
PT 2,178 26,000 27,561 17,554
Programacion de la Meta 2018
PT ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
15 15 15 15

Glosario:

ST: suma de los tiempos (en minutos) que los pacientes esperan desde el momento de ser ingresados al servicio por la recepcionista
hasta el momento que se registra en el sistema la primera valoracién médica por Triage.
PT: total de pacientes valorados por Triage.
Nota: se excluyen los registros con tiempos mayores a 12 horas por tratarse de valores atipicos.

Fuente de informacion:

Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestion del expediente clinico electrénico Histoclin.

Observaciones:

La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién
atendida fluct(ia en funcién de la demanda de servicios de salud.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

Ndmero: 6

| Nombre:|Servicios auxiliares y de diagndstico para nifi@s y adolescentes.

Municipio (s):

Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres: | 0| Hombres: | 0| Total: |
Derechos de la infancia:
Nifias:| 106,952 Nifios:]| 112,312] Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

integral de la poblacién

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

Clave_PP: _E062| Propésito:

La provisién de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

3. Consultas de especialidad otorgadas.

Actividad:

3.2 Servicios auxiliares y de diagnodstico para la poblacion infantil y adolescente.

Clasificaci6on Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién: [2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.2 Prestacién de Servicios de Salud a la Persona
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|2. Morelos con Inversién Social Para la Construccion de Ciudadania
Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.
Estrategia:|2.11.3 Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nifios y adolescentes.

Linea de accion:

2.11.3.1 Aperturar el nuevo Hospital del Nifio y el Adolescente.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Disminucion de la morbi-mortalidad de la poblacion infantil y adolescente del Estado de Morelos.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Origen de los recursos

Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 20,418.90| 4,571.80 4,405.90 4,389.80( 7,051.40
Total 20,418.90| 4,571.80 4,405.90 4,389.80( 7,051.40

Observaciones
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Realizar estudios de laboratorio que cumplan con las caracteristicas de calidad asignadas en el sistema de gestion

Objetivo : 1 de calidad, a todos los nifios y adolescentes morelenses, especialmente a aquellos sin seguridad social, que
necesitan apoyo diagndstico para un tratamiento integral.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-HNM-P06-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de estudios de laboratorio solicitados.
Definicién del indicador: Mide la proporcién de estudios de laboratorio realizados con relacién al total de estudios de laboratorio solicitados.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia | Frecuencia de medicion: [ Trimestral
) ) Unidad de Linea base
Método de célculo: medida Meta 2018
2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
ELR ELR 201,841 199,912 218,102 212,631 208,400 132,046
ELS 201,841 199,912 218,102 212,631 208,400 132,046
* 100 Programacion de la Meta 2018
ELS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
. _.|ELR: estudios de laboratorio realizados
Glosario: ELS: estudios de laboratorio solicitados
Fuente de informacion:|Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestién del expediente clinico electrénico Histoclin.
Observaciones: La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién
“|atendida flucttia en funcién de la demanda de servicios de salud.

Objetivo : 2

Realizar estudios de imagen que cumplan con las caracteristicas de calidad asignadas en el sistema de gestion de
calidad, a todos los nifios y adolescentes morelenses, especialmente a aquellos sin seguridad social, que necesitan
apoyo diagndstico para un tratamiento integral.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-HNM-P06-02 Nombre del indicador: |Porcentaje de estudios de imagen realizados.
Definicién del indicador: Mide la proporcién de estudios de imagen realizados con relacién al total de estudios de imagen solicitados.
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente Dimension: Eficacia [ Frecuencia de medicion: | Trimestral
a p Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
EIR 18,489 15,474 16,967 15,910 16,113 9,317
EIR
EIS 18,489 15,474 16,967 15,910 16,113 9,317
* 100 —
Programacion de la Meta 2018
EIS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
. . |EIR: estudios de imagen realizados
Glosario: 9

EIS: estudios de imagen solicitados

Fuente de informacion:

Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestion del expediente clinico electrénico Histoclin.

Observaciones:

La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién
atendida flucttia en funcién de la demanda de servicios de salud.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

Numero: 7 | Nombre:|Seguimiento y control de cancer en la infancia y la adolescencia
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto |
Mujeres: | 0| Hombres: | 0| Total: | 0
Derechos de la infancia: |
Nifias:| 106,952 Nifios:]| 112,312] Adolescentes:]| 216,660

Clasificaci6on Programaéatica

Programa presupuestario:

E066. Enfermedades crénico degenerativas

] 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
SIEEEL Sald integral de la poblacion
Clave_PP: _EO066| Proposito:|Las enfermedades cronico-degenerativas son prevenidas y controladas
Componente:|1. Cancer prevenido y controlado.
Actividad:|1.3 Seguimiento y control de cancer en la infancia y la adolescencia.
Clasificaci6én Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona
Alineacién con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:[2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.
Estrategia:|2.11.3 Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nifios y adolescentes.

Linea de accion:

2.11.3.1 Aperturar el nuevo Hospital del Nifio y el Adolescente.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

Fortalecer los programas de promocién, prevencion, deteccidn y restauracion temprana
para una referencia oportuna de enfermedades como: VIH SIDA, cardiovasculares, cancer,
degenerativas e infecciosas emergentes.

8

Beneficio social y/o econémico

Disminucion de la morbi-mortalidad de la poblacién infantil y adolescente del Estado de Morelos. |

Infor

macion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

Origen de los recursos

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 15,518.40 3,474.50 3,348.50 3,336.30| 5,359.10
Total 15,518.40 3,474.50 3,348.50 3,336.30| 5,359.10

Observaciones
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Fortalecer la atencion integral y de calidad, de los menores de 19 afios con diagnéstico de cancer, mediante el
Objetivo : 1 tratamiento adecuado de los enfermos, con la intencion de incrementar la supervivencia, disminuir la mortalidad y
mejorar la calidad de vida de los pacientes.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador no registrado en MIR)
Clave: SS-HNM-P07-01 Nombre del indicador: |Letalidad por cancer de los pacientes atendidos en el Hospital del Nifio Morelense
Foff 2 S Mide la proporcién de casos de cancer que fallecen en un periodo, en relacién a los casos diagnosticados con cancer en el mismo
Definicién del indicador: p;riodop porct au un pert ' agnost '
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Descendente | Dimension: Calidad | Frecuencia de medicion:| Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
- Porcentaje 18.6% 24% 17.2% 20.3% 14.9% 7.7% 15%
Férmula:
MC 11 12 10 15 7 4
MC
CE 59 50 58 74 47 52
* 100 Programacion de la Meta 2018
cc ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
15% 15% 15% 15%
Closario: MC: muertes por cancer en el periodo reportado
*|CC: casos con cancer diagnosticados en el periodo reportado
Fuente de informacion:|Hospital del Nifio Morelense / Bases de datos del sistema para la gestion del expediente clinico electrénico Histoclin.
Observaciones: La poblacién objetivo corresponde al grupo etario de 0 a 19 afios de edad sin seguridad social, sin embargo, el total de poblacién
“|atendida flucttia en funcién de la demanda de servicios de salud.
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V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

Dependencia o Secretaria:l Secretaria_de_Salud
Unidad responsable
Clave presupuestal: | 40 08 22 Nombre: Comision Estatal de Arbitraje Médico
Relacion de proyectos de la Unidad Responsable de Gasto
(Miles de pesos)
Gasto corriente y social Inversién
Proyectos Otros
Federal recursos
Estatal Federal Estatal

Ramo 33 | Prog. Fed
1.- Arbitraje Médico 3,890.30
2.- Capacitacion para la prevencion del conflicto médico 23.70

3,914.00 - - - -

Total 3,914.00 - -
3,914.00
Observaciones
Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 1 | Nombre: |Arbitraje Médico
Municipio (s):
Poblacion objetivo del proyecto |
Mujeres:| 988,905 Hombres:| 914,906 Total: 1,903,811
Derechos de la infancia: |
Nifias:[No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:[No aplica

Clasificaci6on Programatica

Programa presupuestario:

E061. Rectoria del Sistema de Salud

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
Sector: Salud|  FIN|. .
integral de la poblacion
Clave_PP: _E061| Propésito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva
Componente:|No aplica
Actividad: |Porcentaje de Atenciones Médicas resueltas
Clasificaciéon Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcion:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:[2. Morelos con Inversion Social Para la Construccién de Ciudadania
Objetivo:[2.11 Garantizar el derecho a la salud.
2.11.1 Ampliar y consolidar la integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
Estrategia: |poblacion sin seguridad social bajo la coordinacion operativa y administrativa de las Jurisdicciones

Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.6 Realizar convenios de gestion para la prestacion de servicios médicos, hospitalarios, suministro
de medicamentos e insumos para la salud.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

3|Garantizar la prestacién de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econdmico

Al ser un servicio gratuito, el procedi

servicios profesionales de abogados que se causarian mediante litigios judiciales, beneficiando a la poblacién morelense.

miento arbitral médico, el Gobierno de la Visién Morelos, propicia el abatimiento oneroso por pago de
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Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

: Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos : : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 0.00
Estatal 3,890.30 1,033.70 838.80 733.70( 1,284.10
Ingresos propios 0.00
Total 3,890.30 1,033.70 838.80 733.70( 1,284.10

Observaciones

Obietivo - 1 del Pro Solucionar las quejas que interponen los usuarios por los servicios médicos recibidos en el &mbito
I : y: publico o privado
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-COESAMOR-P01-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de Inconformidades Médicas Resueltas

Definicion del indicador:

Mide el porcentaje de inconformidades médicas resueltas, a favor de los usuarios y/o prestadores de servicios de la salud sobre el
total de inconformidades médicas admitidas

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 95% 92.7% 90.6% 81.4% 94.1% 85% 85%
Férmula:
IMR 76 89 77 57 64 34
IMR
IMA 80 9 85 70 68 40
* 100 Programacion de la Meta 2018
IMA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
85% 85% 85% 85%
Glosario: [IMR= Inconformidades Médicas Resueltas IMA= Inconformidades Médicas Admitidas

Fuente de informacién:

Sistema Nacional de Registro de la Queja Médica SAQMED (COESAMOR), Bitacora

Observaciones:

Meta 2017 al cierre del tercer trimestre
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Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 2 | Nombre: |Capacitacién para la prevencion el conflicto médico
Municipio (s):
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres: | 306 Hombres: | 294| Total:| 600
Derechos de la infancia: |
Niﬁas:lNo aplica | Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificaci6on Programaéatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _EO061| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

No aplica

Actividad:

Otorgar capacitacién a los prestadores de servicios de salud para prevenir el conflicto médico

Clasificacién Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.1 Ampliar y consolidar la integracién de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accién:

2.11.1.6 Realizar convenios de gestion para la prestacion de servicios médicos, hospitalarios, suministro
de medicamentos e insumos para la salud.

Alineac

ion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

3|Garantizar la prestacién de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Coadyuvar con la mejora de la prestacion de servicios de la salud mediante la capacitacion de los diferentes actores para la prevencion de

posibles controversias médicas en b

innecesarios en la restauracion de la salud o laudos.

eneficio de los usuarios y los mismos prestadores de estos servicios, evitando posibles gastos

Informacidn financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Estatal 23.70 6.00 6.00 6.00 5.70
Total 23.70 6.00 6.00 6.00 5.70

Observaciones

_ Brindar asesoria a los prestadores de servicios médicos del ambito publico o privado, para prevenir la
Objetivo : 1 del Proy. ) .
gueja médica
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-COESAMOR-P02-01 Nombre del indicador: |Total de capacitaciones impartidas para la prevencion del conflicto médico
Definicién del indicador: Mide el nimero de capacitaciones y pléticas impartidas para la prevencion del conflicto médico.
Tipo: Gesti6n Sentido de la medicion: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
) ] Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2015 2016 2017
Valor absoluto
- NA NA 18.0 40.0 13.0 20
Férmula:
cl 18 40 13
Cl
cP 40 40 15
Programacion de la Meta 2018
cp ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre
5 10 15 20

Glosario:

Cl= Capacitacion Impartida CP= Capacitacién Programada

Fuente de informacion:

Ficha informativa de capacitacion realizada; COESAMOR

Observaciones:

Meta 2017 al cierre del tercer trimestre
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V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

Dependencia: Secretaria_de_Salud

Unidad responsable

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado

Clave presupuestal: 40-8-6 Nombre: de Morelos

Relacion de proyectos de la Unidad Responsable de Gasto

(Miles de pesos)

Gasto corriente y social Inversion
Proyectos Otros
Eederal recursos
Estatal Federal Estatal
Ramo 33 [Prog. Fed.
1.- Asistencia Integral Familiar 144,571.00
2.- Refugio Casa de la Mujer 2,690.00
3.- Sistemas Alimentarios y Nutricion 146,502.00

147,261.00| 146,502.00 s =

Total 293,763.00 -

293,763.00

Observaciones
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Tipo de Proyecto: Institucional
NuUmero: 1 | Nombre:|Asistencia Integral de la Familia
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto
Mujeres:l 130,556| Hombres:| 106,424| Total:| 236,980
Derechos de la infancia:
Niﬁas:l 51,925| Niﬁos:| 55,624| Adolescentes:| 48,942

Clasificaci6on Programatica

Programa presupuestario:|E062. Provision de servicios de salud

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

0 Salud ) i
Sector: au FI integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Propdésito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:|1. Salud Promovida

Actividad:[1.3 Asistencia Integral de la Familia

Clasificacién Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.6 Proteccién Social

Subfuncion:|2.6.8 Otros Grupos Vulnerables

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social para la Construccion de Ciudadania

Objetivo: (2.2 Empoderar a las personas vulnerables en todos los ambitos de la vida familiar, social y comunitaria.

Estrategia:|2.14.2 Combatir y prevenir las adicciones.

. ., |2.2.2.2 Atender a personas con discapacidad.
Linea de accion:

2.2.2.3 Atender a personas en situacion de calle y otros grupos vulnerables.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

14 Promover el desarrollo integral de la familia dentro de la sociedad morelense a través de la
Objetivo: integracién y participacion social

7 Fortalecer el desarrollo e integracion a la sociedad de las personas con discapacidad

Beneficio social y/o econémico

Establecer acciones que promuevan la calidad de vida en los menores, adolescentes y personas con discapacidad y adultos mayores: y al mismo
tiempo difundir una nueva cultura en un marco de integracion, participacion social y familiar. Brindar servicio de asistencia social, con acciones
juridicas, psicolégicas, médicas, de vestido a las personas vulnerables, atencién médica especializada en rehabilitacén a personas con
discapacidad,fortalecimiento de la familia mediante seguridad juridica a menores, segurida social en la prevencion de violencia familiar, embarazo
en adolescentes, adicciones entre otros.

Informacioén financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)

Origen de los recursos

Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 0.00
Estatal 144,571.00| 43,642.18| 28,844.05| 30,979.46 41,105.31
Ingresos propios 0.00
Total 144,571.00| 43,642.18| 28,844.05| 30,979.46 41,105.31

Observaciones

99



Programa Operativo Anual 2018

Objetivo :| 1 | del Proy_llmpulsar el desarrollo integral y la calidad de vida de los menores, adolescentes, personas con discapacidad y adultos mayores
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:l SS-DIF-P01-01 | Nombre del indicador: Acciones diversas otorgadas de forma integral en los diferentes centros

Mide la cantidad de acciones que se otrogan a los menores, adolescentes y adultos mayores en los diferentes centros, como son:

Definicion del indicador: juridicas, psicolégicas, de trabajo social, de vestido, alimenticias, culturales y sociales.

. ) Sentido de la . . . . L )
Tipo: Gestion s Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de calculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto TS
482,820.0 512,483.0 571,523.0 676,731.0 634,770.0 0.0 580,000
Formula: Rlocaces
CAO 482,820 512,483 571,523 676,731 634,770
CAO
TAP 482,820 512,483 571,523 676,731 634,770 634,770 580,000
Programacion de la Meta 2018
TAP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
145,000 290,000 435,000 580,000

CAO: Cantidad de acciones otorgadas
Glosario:| TAP: Total de acciones programadas
NA: No aplica

Fuente de informacion:|Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Se consideran todos los Centros de Asistencia (CAMI, CASA,CDE, CDC, ALBERGUE DEL ADULTO MAYOR, ALBERGUE FAMILIAR,
Observaciones:|CASAS DE DIA CUATLA, CADI TEKIO, CADI ZAPATA, CEDIF,CAIC). Este indicador baja de meta ya que se consideraba las acciones
del Refugio Casa de la Mujer ,este centro esta considerado como proyecto independiente

Obietivo : 2 del Pro Brindar y promocionar asesoria juridica y oportuna para la resolucion de conflictos de caracter familiar a los integrantes de la familia en
IEHVOR Y-l estado de vulnerabilidad
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P01-02 | Nombre del indicador: Personas atendidas con asesorias juridicas en la PNNAyF
Mide la cantidad de personas con asesorias juridicas brindadas en el departamento de asistencia juridica al menor, asesorias juridicas
Braliniecn ¢l incfercler: en asusntos de caracter familiar, relacionado a pension alimenticia, asesoria sobre custodia de menores, violencia familiar y omisién de
: cuidados en adultos mayores en estado de riesgo y vulnerabilidad, atencién a mujeres victimas de violencia y personas en situacion de
calle y estado de vulnerabilidad.
. ) nti | . L o . o )
Tipo: Gestion S d.o.clie a Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida | 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
Sear:;f]lg:ggg SIS g2l 4,240.0 6,153.0 6,160.0 0.0 4,500
Formula:
NBA 5,490 4,219 4,240 6,153 6,160
NBA
TBEADA 5,490 4,219 4,240 6,153 6,160 6,160 4,500
Programacion de la Meta 2018
TBEADA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1,125 2,250 3,375 4,500
NBA: Numero de beneficiarios atendidos
Glosario:| TBEADA: Total de beneficiarios estimados a atender durante el afio
PNNAYF: Procuraduria de nifias, nifios, adolescentes y la familia
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:
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Obietivo | 3 del Pro Brindar orientacion en materia de prevencion a los nifios y adolescentesatencién a fin de coadyuvar a restablecer la salud mental de la
JEUVOR: W poblacién vulnerable
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P01-03 Nombre del indicador: Personas orientadas en materia de prevencion a los nifios y adolescentes
Braiimiccn ¢ incfeaaler: Mide la cantidad de personas orientadas en materia de prevencion, con las diferentes acciones como pueden ser terapias psicologicas,
. talleres, foros, platicas y conferecias.
) - Sentido de la . L - . L '
Tipo: Gestién iy Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Beneficiario
s 60,408.0 55,499.0 56,722.0 36,786.0 40,465.0 0.0 40,465
Férmula: atendiddos
NPO 60,408 55,499 56,722 36,786 40,465
NPO
TPEODA 36,786 40,465 40,465 40,465
Programacion de la Meta 2018
TPEODA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
10,116 20,232 30,348 40,465
Glosario:[NPO: Numero de personas orientadas. TPEODA: Total de personas estimadas a orientar durante el afio
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos
o — Incluye: Salud del nifio, derechos de los nifios, prevencién de embarazo en adolescentes, prevencion de la violencia familiar, menores
‘|trabajadores, explotacién sexual infantil, buen trato.

Objetivo :| 4 | del Proy.|Capacitar a personas a través de talleres teoricos-practicos para fomentar el autoempelo
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
i e . Beneficiarios capacitados mediante talleres impartidos en el Centro Estatal de
Clave: SS-DIF-P01-04 Nombre del indicador: Desarrollo (CEDIF)
Definicién del indicador: Mide la cantidad de personas capacitadas para el auto empleo
Tipo: Gestion Sentld.o.c'ie la Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Beneficiario
S NA NA 1,046.0 1,659.0 1,900.0 0.0 1,500
Férmula: capacitados
CBC 1,046 1,659 1,900
cBC
CBEC 1,046 1,659 1,900 1,900 1,500
Programacion de la Meta 2018
CBEC ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
375 750 1,125 1,500

Glosario:

CBC: Cantidad de beneficiarios capacitados

CBEB: Cantidad de beneficiarios estimados a capacitar

Fuente de informacion:

Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos

Observaciones:

tecnologias domesticas y dulces tipicos.

Talleres como cocina, reposteria,panaderia tradiconal, computacion, corte y confeccién, serigrafia, elaboracién de productos herboalrios,
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Objetivo :| 5 | del Proy. | Brindar apoyo a econdmico a personas vulnerables
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P01-05 Nombre del indicador: Personas que reciben apoyo econémico en caso de desamparo o desastre.
Definicion del indicador: Mide el nimero de beneficiarios que recibieron un apoyo econémico en caso de desamparo o desastre.
) - Sentido de la . L o~ . o )
Tipo: Gestion s Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Beneficiario
S ATVl 64,351.0 29,397.0 12,759.0 10,342.0 2,000.0 0.0 3,200
Formula: poy
NBA 64,351 29,397 12,759 10,342 2,000
NBA
TBEADA 10,342 2,000 3,200 3,200
Programacion de la Meta 2018
TBEADA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1,500 2,000 2,500 3,200
Glosario:|NBA: Nimero de benefiarios atendidos. TBEADA: Total de beneficiarios estimados a apoyar durante el afio
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos
Entregas de apoyo en materia de asistencia social que respondan a las necesidades de los grupos vulnerables y en riesgo (cobertores,
Observaciones:|laminas galvanizadas, pago de cirugias, gastos funerarios, compra de medicamentos, aparatos ortopedicos, leche y pafialesa nifios y
nifias con algun tipo de discapacidad, analisis clinicos, estudios médicos).
Objetivo ;| 6 | del Proy. | Mejorar la comunicacion y contribucién en el fortalecimiento de vinculos familiares
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-DIF-P01-06 | Nombre del indicador: Cantidad de personas asistentes al evento de fortalecimiento familiar
Definicién del indicador: Mide la cantidad de personas que asistieron al evento de fortalecimiento familiar.
) - Sentido de la . L - . L )
Tipo: Gestion ey Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
Personas NA 2,662.0 2,976.0 3,749.0 4,328.0 0.0 4,500
Formula:
NAE 2,662 2,976 3,749 4,328
NAE
TAEE 3,749 4,000 4,500 4,500
Programacion de la Meta 2018
TAEE ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 4,500 4,500 4,500
Glosario:|NAE: Numero de asistentes al evento. TAEE: Total de asistentes estimados al evento
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos
Observaciones:|El evento se realiza en el mes de junio (se proyecta
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Objetivo : 7 del Proy

Promover la participacién y coordinacion encaminada al desarrollo, mediante acciones de capacitacion en donde se generen
competencias de organizacion, habilidades y capacidades de autogestion para contribuir al bienestar de personas, familias y
comunidades con alto y muy alto grado de marginacion.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

. S - . Talleres de capacitacion tedricos y practicos impartidos a los beneficiarios del
Clave: SS-DIF-P01-07 Nombre del indicador: Programa Comunidad DIFerente
Definicién del indicador: Mide la cantidad de talleres impartidos a los beneficiarios del programa
. ) nti | . L o ’ . .
Tipo: Gestion 5 td_o_c'ie a Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
Talleres NA NA NA NA NA 0.0 130
Formula:
NTI
NTI
TTEDA 131 130
Programacion de la Meta 2018
TTEDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 61 130

Glosario:

NTI: Nimero de talleres impartidos. TTEDA: Total de talleres estimados durante el afio

Fuente de informacion:

Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos

Observaciones:

Este indicador es de nueva creacién es por eso que no tiene linea base

Objetivo:| 8

| del Proy. | Favorecer la capacitacion al empleo, la inclusién laboral y educativa de las personas con discapacidad

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

i S . : Numero de gestiones realizadas para promover la inclusion laboral y educativa de
Clave: SS-DIF-P01-08 Nombre del indicador: personas con discapacidad
sy . : Mide el nimero de gestiones realizadas a través en instituciones publicas y privadas para promover la inclusion laboral y educativa de
Definicion del indicador: personas con discapacidad.
Tipo: Gestion Sentld.o.c'ie la Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Gestiones
realizadas 0.0 NA NA NA 70.0 0.0 200
Formula:
NGR 70
NGR
TGRDA 2 70 250 200
Programacion de la Meta 2018
TGRDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
50 100 150 200

Glosario:

NGR:Numero de gestiones realizadas. TGRDA: Total de gestiones realizadas durante el afio

Fuente de informacion:

Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos

Observaciones:

Este indicador anteriormente su unidad de medida eran personas incluidas, apartir del 2016 cambio a gestiones realizadas, es por eso
gue unicamente tiene linea base ese afio.
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Objetivo :| 9 | del Proy.

Favorecer la inclusion recreativa, cultural y deportiva de las personas con discapacidad en igualdad de oportunidades como los demés
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:l SS-DIF-P01-09

Nombre del indicador: Numero de personas con discapacidad incluidas a la recreacion, cultura y deporte

Definicién del indicador: Mide el nimero de personas incluidas a la recreacion, cultura y deporte
) - Sentido de la . L o . o )
Tipo: Gestion s Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto EERRES
S NA 367.0 643.0 738.0 750.0 0.0 630
Férmula:
NPI 367 643 738 750
NPI
TPDIDA 738 750 680 630
Programacion de la Meta 2018
TPDIDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
160 320 480 630
Glosario:|NPI: Nimero de personas incluidas. TPDIDA: Total de personas con discapacidad estimadas a incluir durante el afio
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos
Observaciones:
Objetivo :| 10 | del Proy.|Prevenir, atender, canalizar y orientar a la poblacion vulneable del Estado
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
e Talleres y pléticas de prevencién de adicciones y platicas preventivas de educacién
Clave: SS-DIF-P01-10 Nombre del indicador: yP P yp P
para la salud
Definicién del indicador: Mide el nimero de personas que asistieron a talleres de prevencion de adiciones y a platicas preventivas de educacion para la salud
) - Sentido de la . L - . L )
Tipo: Gestion ey Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Beneficario
5 NA NA NA NA NA NA 60
Férmula:
NATP
NATP
TAEDA 60
Programacion de la Meta 2018
TAEDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
15 30 45 60
Glosario:

NATP: Numero de talleres y platicas realizadas. TAEDA: Total de platicas y talleres estimados durante el afio

Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos

Observaciones:

este indicador cambio de beneficiarios a talleres es por eso que no cuenta con linea base es de nueva creacion
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Objetivo :| 11 | del Proy_ Prevenir, atender, canalizar, y orientar a la poblacién infantil y su familia en tematicas de los buenos tratos.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
. S - . Talleres realizados de buen trato en las familias y platicas preventivas impartidas
Clave: SS-DIF-PO1-11 Nombre del indicador: sobre temética de prevencion de la violencia familiar
Definicion del indicador: Mide la cantidad de talleres y platicas preventivas realizadas en materia de violencia familiar
) 5 Sentido de la . L o . o )
Tipo: Gestion L Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida | 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Talleres
Iéticasy 101.0 68.0 69.0 74.0 80.0 0.0 60
Formula: P
NTPR 101 68 69 74 80
NTPR
TTPEDA 74 80 73 60
Programacion de la Meta 2018
TTPEDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
15 30 45 60
Glosario:[NTPR: Numero de talleres y platicas realizadas. TTPEDA: Total de talleres y platicas estimadas durante el afio
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos
Taleres realizados a la poblacion con el objetivo de contribuir |a situacion de Riesgo Psicosocial y problematicas especificas de las nifias,
Observaciones: |nifios y adolescentes, mediante la atencion y prevencion de las situaciones de riesgo que afrontan, identificando los factores de
proteccion en el marco de los derechos de los Nifios, Nifias y Adolelescentes en el Estado de Morelos.
Obietivo : 12 del Pro Brindar atencién gerontolégica que establezca acciones para mejorar la calidad de vida en los adultos mayores, y al mismo tiempo,
JEUvVO v difundir una nueva cultura del envejecimiento saludable, activo y digno, en un marco de integracion y participacion social y familiar
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P01-12 Nombre del indicador: Adultos mayores atendidos con los servicios del programa de Casa de Dia Cuautla

Definicién del indicador:

Mide la cantidad de adultos mayores en situacién de riesgo social beneficiados con los servicios de asistencia social

Tipo: Gestion Sentld.o.clie g Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medici6n: Trimestral
medicion:

Unidad Linea base

Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Valor absoluto Beneficiario
s 1,940.0 1,541.0 1,776.0 2,438.0 2,438.0 0.0 2750
Férmula:
AMACD 1,940 1,541 1,776 2,438 2,438

AMACD

TAMEADA 2,438 2,438 2,750 2,750
Programacion de la Meta 2018
TAMEADA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
680 1367 2050 2750

Glosario:

AMACD: Adulto mayores atendidios en Casa de Dia. TAMEADA: Total de adultos mayores estimados a atender durante el afio

Fuente de informacion:

Sistema para el Desarrollo integral de la Familia Morelos

Observaciones:
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Brindar atencién y prevencion de diagnostico oportuno de enfermedades crénico- degenerativas y factores de riesgo que producen

Objetivo :| 13 | del Proy. discapacidad
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:l SS-DIF-P01-13 Nombre del indicador: Capacitaciones impartidas a enfermeras de los médulos de previdif

Definicién del indicador:

Mide el nimero de capacitacion impartidas a enfermeras de los médulos de previdif

) - Sentido de la . L o . o )
Tipo: Gestion s Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto R
P NA NA 5 8 8 0.0 10
Férmula:
NCIE 5 8 8
NCIE
TCEIDA 8 8 10 10
Programacion de la Meta 2018
TCEIDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1 5 7 10
Glosario:|NCIE: Nimero de capacitaciones impartidas a enfermeras. TCEIDA: Total de capacitaciones a impartir durante el afio.
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:
Objetivo :| 14 | del Proy.|Favorecer la movilidad, visién u audicién de las personas con discapacidad, a través del uso de Dispositivos de Asistencia Social
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:l SS-DIF-PO1-14 | Nombre del indicador: Numero de personas con discapacidad apoyadas con Dispositivos de Asistencia

personal

Definicién del indicador:

Mide el nimero de personas con discapacidad apoyadas con dispositivos de asistencia personal

Tipo: Gestion Sentld'o.c'ie = Ascendente Dimensioén: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Bisesives
P 552 1,512 2,337 1,566 600 0.0 500
Férmula: entregados
NPAD 552 1,512 2,337 1,566 600
NPAD
TPADASDA 1,566 600 500 500
Programacion de la Meta 2018
TPADASDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
125 250 375 500

Glosario:

NPDA: Numero de personas apoyadas con un dispositivo. TPADASDA: Total personas apoyadas con dispositivo de asistencia durante
el afo

Fuente de informacion:

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:
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Obietivo 15 del'Pro Otorgar a las personas con discapacidad asistencia medica, servicios de prevencidn, deteccién y rehabilitacién de segundo nivel, asi
JElVORs W como el desarrollo de hablidades y capacitacion para integrarlos a la sociedad
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:l SS-DIF-P01-15 Nombre del indicador: Terapias de rehabilitacion otorgadas a personas con discapacidad

Definicién del indicador: Mide el nimero de terapias otorgadas

. - Sentido de la . L o . s )
Tipo: Gestion s Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de calculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Teraihs
P 11,829 12,985 17,673 41,519 63,474 0.0 75000
Formula: Clooadss
NTRO 11,829 12,985 17,673 41,519 63,474
NTRO
TTRODA 41,519 63,474 45,083 75,000
Programacion de la Meta 2018
TTRODA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
18,750 37,500 56,250 75,000

Glosario:

NTRO: Numero de terapias de rehabilitacion otorgadas. TTRODA: Total de terapias de rehabilitacién otorgadas durante el afio

Fuente de informacion:

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:

Objetivo : 16 del Proy.|Supervisar el funcionamiento de los CADI'y CAIC del Estado.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P01-16 Nombre del indicador:

NUmero de Superviciones realizadas a los CAIC y CADI

Definicién del indicador:

Mide la cantidad de superviciones realizadas a los CAIC a fin de capacitar, coordinar y supervisar a las orientadoras comunitarias.

Tipo: Gestion Sentld.o.c'ie la Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:

Unidad Linea base

Método de calculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Valor absoluto Supervisione
P < 34 69 94 69 85 0.0 80
Férmula:
NSRC 34 69 94 69 85
NSRC
TSECDA 69 85 80 80
Programacion de la Meta 2018
TSECDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
15 30 55 80

Glosario:

CADI: Centro de Asistencia de Desarrollo Infantil. CAIC: Centros de Asistencia Infantil Comunitario. NSRC: Nimero de superviciones
realizadas a los centros. TSECDA: Total de supervisiones a los centros durante el afio

Fuente de informacion:

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:
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Obietivo 17 del'Pro Brindar atencién a nifios y nifias de 2 a 6 afios, hijos de madres trabajadoras de escaso recursos econémicos, con la finalidad de
JElVORs W favorecer y desarrollar habilidades y competencias
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:l SS-DIF-P01-17 | Nombre del indicador: Numero de nifias y nifios beneficiados de los planes de accioén educativos del CADI
Braiimiccn ¢ incfeaaler: Mide la cantidad de nifios y nifios beneficiados con educacién de calidad segin planes educativos oficiales del programa de educacion
. preescolar y educacion inicial
) ) Sentido de la . L o . o )
Tipo: Gestion L Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:

Unidad Linea base

Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Valor absoluto Nifios y
nifias 254 226 215 247 250 0.0 240
Férmula: beneficiarios

NNNBPCE 254 226 215 247 250

NNNBPCE
TNNBDA 247 250 240 240

Programacion de la Meta 2018
TNNBDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
60 120 180 240
Glosario: CADI: Centro de Asistencia de Desarrollo Infantil. NNNBPCE: Numero de nifias y nifios beneficados con los planes de accion
*leducativos. TNNBDA: Total de nifias y nifios beneficiados durante el afio
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:|Se consideran CADI ZAPATA Y CADI TEKIO

Proporcionar educacién de calidad mediante el plan de estudios otorgados por la Direccién de Educaién Media y Continua de la

Objetivo :| 18 | del PI'Oy'|3ecretari.31 de Educaidn del Estado de Morelos
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clavezl SS-DIF-P01-18 | Nombre del indicador: Numero de alumnos egresados del CDC
Definicion del indicador: Mide la cantidad de alumnos que concluyeron el plan de estudios
) - Sentido de la . L - . L )
Tipo: Gestion L Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Alumnos
NA NA NA 44 48 0.0 98
. . egresados
Férmula:
NAE 44 48
NAE
TAEA 44 48 48 98
Programacion de la Meta 2018
TAEA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 98 98
Glosario:|CDC: Centro de Desarrollo Comunitario. NAE: Nimero de alumnos egresados. TAEA: Total de alumnos egresados en el afio
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Ol ETEs: Con la certificacion de profesional tecnico, el alumno tendra la oportunidad de insertarse en el sector laboral y/o instalar un negocio
*|propio, que ayudara a mejorar su calidad de vida, economica y familiar
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Objetivo :| 19 | del Proy.|Brindar atencion en educacion primaria, secundaria y preparatoria
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P01-19 Nombre del indicador: Alumnos de primaria y secundaria beneficiados en el CDE con la certificacion
Definicion del indicador: Mide la cantidad de los alumnos de primaria y secundaria concluyen su educacion basica
Tipo: Gestion Semld_o_(,je 2 Ascendente Dimensioén: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
alumnos 50 50 44 57 50 0.0 51
Formula:
NABC 50 50 44 57 50
NABC
TABCA: 57 50 51 51
Programacion de la Meta 2018
TABCA: ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
12 24 48 51
. __|CDE:Centro de Desarrollo Educativo. NABC: Numero de alumnos beneficiados con la certificacion. TABCA: Total de alumnos
Glosario: o o N
beneficiados con la certifiacion durante el afio
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:
Obietivo : 20 del Pro Disminuir el embarazo en adolescentes, a traves de talleres de prevencion y platicas informativas con la finalidad de promover una
Jeuvo - Y- cultura de prevencion, autocuidado y responsabilidad del ejercicio de su sexualidad
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P01-20 Nombre del indicador: Ferias informativas realizadas para la prevencion de embarazo en adolescentes
Definicién del indicador: Mide el nimero de ferias informativas realizadas
) - Sentido de la . L - . L )
Tipo: Gestion i Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Total de
ferias NA 2 o 12 12 0.0 7
Formula: realizadas
NFR 2 3 12 12
NFR
TFRDA 12 12 7 7
Programacion de la Meta 2018
TFRDA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 3 5 7

Glosario:

NFR: Numero de ferias realizadas. TFRDA: total de ferias durante el afio

Fuente de informacion:

Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:
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Mide el porcentaje de Gasto Publico Estatal que se destina para la operacion de los programas de Asistencia Social con relacién al

Objetivo :| 21 | del Proy. Gasto de Administracion que se ejerce
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
i o i Porcentaje de Gasto Publico Estatal destinado a la operacién de los Programas de
Clave: SS-DIF-P01-21 Nombre del indicador: |, i cia social
Baliinieen ¢l incfeaaler Mide el porcentaje de Gasto Publico Estatal que se destina para la operacion de los Programas de Asistencia Social con relacion al
: Gasto de Administracion que se ejerce
. ) Sentido de la . L - ) L )
Tipo: Gestion L Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de calculo: de Meta 2017
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje NA NA NA NA NA 0% 80.0%
Férmula:
CGPEDOPA
CGPEDOPAS S
TGPE 350,704 144,571.00
. - Programacion de la Meta 2017
TGPE ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 0 80.0%
Glosario: CGPEDOPAS: Gasto de Adminsitracion que se ejerce
‘| TGPE: Total del Gasto Publico ejercido
Fuente de informacion:|Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:
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Tipo de Proyecto: Institucional
Ndmero: 2 | Nombre:|Refugio Casa de la Mujer
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto
Mujeres:| 280| Hombres:l | Total:l 280
Derechos de la infancia:
Niﬁas:| 65| Niﬁos:l 65| Adolescentes:l

Clasificaci6on Programatica

Programa presupuestario:|E062. Provision de servicios de salud
Sector- sad]  FIN 6 Contribuir a garan_tjzar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacion
Clave_PP: _E062| Proposito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad
Componente:|1. Salud Promovida
Actividad:|1.3 Asistencia Integral de la Familia
Clasificacion Funcional
Finalidad: (2. Desarrollo social
Funcion:|2.6 Proteccién Social
Subfuncién:|2.6.8 Otros Grupos Vulnerables
Alineacidn con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|2. Morelos con Inversién Social Para la Construccion de Ciudadania
Objetivo: (2.2 Empoderar a las personas vulnerables en todos los ambitos de la vida familiar, social y comunitaria.
Estrategia:|2.2.1 Establecer politicas publicas de equidad de género.
Linea de accion:|2.2.1.2 Incorporar a la mujer a la vida econémica, politica, cultural y social del Estado.
Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018
Obijetivo: 14 _Promovgr el desa}rr‘ollo _iptegra_l de la familia dentro de la sociedad morelense a través de la
integracion y participacion social

Beneficio social y/o econémico

Con este proyecto se proporciona refugio a mujeres violentadas, asi como a hijos e hijas de éstas. Al mismo tiempo se les brinda alimentacion y
atencion médica y psicolégica, mientras se determina su situacion juridica.

Informacioén financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 0.00
Estatal 2,691.00| 1,258.80 462.63 336.29 633.28
Ingresos propios 0.00
Total 2,691.00| 1,258.80 462.63 336.29 633.28

Observaciones
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Objetivo ;| 1 | del Proy.|Brindar atencién integral y especializada mediante servicios médicos, psicolégicos, juridicos y sociales
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador no registrado en MIR)
Clave:| SS-DIF-P02-01 | Nombre del indicador: Acciones diversas otorgadas a las personas refugiadas
Definicion del indicador: Mide la cantidad de acciones que se otorgan a las personas refugiadas
) ) Sentido de la . L - . o )
Tipo: Gestion . Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de calculo: de Meta 2017
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Accion
celones NA NA NA NA NA 0.0 45,230.0
a otorgadas
Formula:
NADO
NADO
TADODA 45,230 45,230
Programacion de la Meta 2017
TADODA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 15,077 30,154 45,230
Glosario:[NADO: Nimero de acciones diversas otorgadas. TADODA: Total de acciones diversas a otorgar durante el afio.
Fuente de informacion:|Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:|Las acciones abarcan atencion juridica, psicoldgica, trabajo social, medica y alimentacion

Objetivo :| 2 | del Proy. | Brindar refugio a mujeres violentadas, asi como a sus hijas e hijos y brindarles servicios médicos, psicolégicos, juridicos y sociales
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador no registrado en MIR)
Cantidad de mujeres, hijas e hijos refugiados en casa de la Mujer y con acciones
Clave: SS-DIF-P02-02 Nombre del indicador: brindadas en materia de atencién juridica, psicolégica, trabajo social, médica y
alimentacion
Baifiecn ¢l incfercler: Mide la cantidad de muijeres, hijas e hijos refigiados en casa de la Mujer y con acciones brindadas en materia de atencion juridica,
. psicolégica, trabajo social, madica y alimentacion
) - Sentido de la . L . . L )
Tipo: Gestion . Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
Unidad Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto Muieres
WIS, NA NA NA NA 284.0 0.0 285
= ) hijas e hijos
Formula:
CMH%HRAA 284
CMHeHRAAO SVPERERT
e
oA 284 285 285
Programacion de la Meta 2018
CMHeHERODA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 95 190 285
CMHeHRAAO: Cantidad de mujeres, hijas e hijos refugiados y con acciones diversas otorgadas
Glosario:|CMHeHERODA: Cantidad de mujeres, hijas e hijos estimados a refugiar y a otorgar diversas acciones
NA: No aplica
Fuente de informacion:|Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:|Las acciones abarcan atencion juridica, psicoldgica, trabajo social, medica y alimentacion
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Tipo de Proyecto: Institucional
Numero: 3 | Nombre:|Sistemas Alimentarios y Nutricion
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto
Mujeres: | 280| Hombres: | | Total:| 280
Derechos de la infancia:
Niﬁas:l 65| Niﬁos:| 65| Adolescentes:|

Clasificaci6on Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provisién de servicios de salud

: 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
S Salud integral de la poblacion
Clave_PP: _E062| Propdésito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad
Componente:|1. Salud Promovida
Actividad:[1.4 Sistemas Alimentarios y Nutricion
Clasificacion Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.6 Proteccion Social
Subfuncion:|2.6.8 Otros Grupos Vulnerables
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania
Objetivo:[2.15 Mejorar la nutricion adecuada de nifios y nifias y de la poblacién vulnerable.
Estrategia:|2.15.1 Fortalecer programas de asistencia y atencion alimentaria.

Linea de accion:

2.15.1.1 Mantener el apoyo alimentario a menores de 0 a 5 afios inscritos en el programa.

2.15.1.2 Continuar el apoyo alimentario a menores en edad escolar inscritos en el programa.

2.15.1.3 Mantener el apoyo alimentario a familias y poblacion vulnerable inscrita en el programa.

2.15.1.4 Realizar campafias de orientacion alimentaria a la poblacion vulnerable.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

17 adecuada alimentacion

Beneficio social y/o econémico

Mejorar la calidad de vida de los sujetos de Asistencia Social que presentan mala nutricién o estan en riesgo de desarrollarla, a través de la
entrega de apoyos alimentarios que cumplan con criterios de calidad nutricia, acciones de orientacién alimentaria, aseguramiento de la calidad y

desarrollo comunitario.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos

Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.

Federal 146,502.00( 36,625.50| 36,625.50| 36,625.50 36,625.50
Estatal 0.00
Ingresos propios 0.00
Total 146,502.00( 36,625.50| 36,625.50| 36,625.50 36,625.50
Observaciones
Obietivo : 1 del Pro Contribuir a disminuir la carencia alimentaria en los menores de cinco afos, que se encuentran en condiciones de riesgo y vulnerabilidad
JEUVO - Y- mediante la entrega de apoyos alimentarios
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
. . . i Numero de beneficiarios atendidos con el programa menores de 5 afios no
Clave: SS-DIF-P03-01 Nombre del indicador: escolarizados en el Estado de Morelos
Definicion del indicador: Mide la cantidad de beneficiarios de despensas entregados en el Programa Menores de 5 afios en riesgo no escolarizados
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
Método de célculo: Unidad de CliiesliBase Meta 2018
) medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto iciari
: Beneficiario| 7 585 ¢ 29,008.0 24,354.0 24,354.0 45,996.0 37,527.0 37,527.0
Formula: S
NBAEM 17,385 29,008 24,354 24,354 45,996 37,527
NBAEM
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
9,382 18,763 28,144 37,527

Glosario:

NBAEM: Numero de beneficiarios atendidos en el Estado de Morelos.

Fuente de informacion:

Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:
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Objetivo : 2 del Proy.|Contribuir a la seguridad alimentaria en menores de 6 a 11 meses que se encuentran en condiciones de riesgoy vulnerabilidad
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P03-02 Nombre del indicador: Numero de beneficiarios atendidos con el Programa Menores de 1 afio

Definicién del indicador:

Mide la cantidad de beneficiarios de despensas entregadas en el programa de menores de 1 afio

Tipo: Gestion Semld_o_(,je 2 Ascendente Dimensioén: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
, . Unidad d Linea base
Método de calculo: n Z.d © Meta 2018
I=leefz) 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto iciari
- Beneficiario| 3 360.0 3,360.0 3,360.0 3,924.0 6,528.0 5,237.0 5,237.0
Formula: S
NBAEM 3,360 3,360 3,360 3,924 6,528 5,237
NBAEM
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1,310 2,619 3,929 5,237

Glosario:

NBAEM: Numero de beneficiarios atendidos en el Estado de Morelos.

Fuente de informacion:

Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:

Obietivo : 3 del Pro Contribuir a la seguridad alimentaria de Iso sujetos en condiciones de riesgo y vulnerabilidad, mediante la entrega de apoyos alimentarios
JeUvo Y. disefiados con bases en Iso criterios de calidad nutricia y acompafiados de acciones de orientacion alimentaria
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P03-03 Nombre del indicador: Ntmero de beneficiarios atendidos con el programa Suijetos Vulnerables

Definicién del indicador:

Mide la cantidad de beneficiarios de despensas entregadas en el programa de Asistencia Alimentaria a Sujetos Vulnerables

Tipo: Gestion Sentld'o.c'ie g Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medici6n: Trimestral
medicion:
) ) eluetzie Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
: 2012 2013 2014 2015 2016 2017
medida
Valor absoluto iciari
: EEETEETE NA 12,582.0 15,684.0 16,470.0 18,996.0 5,237.0 11,152.0
Formula: ®
NBAPSV 12,582 15,684 16,470 18,996 5,237
NBAPSV
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
2,788 5,576 8,364 11,152
Glosario:[NBAPSV: Numero de beneficiarios atendidos en el programa de sujetos vulnerables.
Fuente de informacion:|Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:
Obietivo : 4 del Pro Brindar conocimientos practicos que mejoren la calidad de vida de los beneficiarios promoviendo estilos de vida saludables a traves de
Jetivo Ve una alimentacién correcta
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P03-04 Nombre del indicador: Ntemro de beneficiarios atendidos con platicas de Orientacién Alimentaria
Definicion del indicador: Mide la cantidad de beneficiarios en platicas de orientacion alimentaria y talleres de alimentacion saludable
Tipo: Gestion Sentld.o.(lie E Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medici6n: Trimestral
medicion:
5 z Unidad de Linea base
Método de célculo: m' did Meta 2018
el 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto iciari
= EemSiEEe NA 10,442.0 7,897.0 8,964.0 9,000.0 7,300.0 7,300.0
Formula: &
NBAPOA 10,442 7,897 8,964 9,000 7,300
NBAPOA
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1,825 3,650 5,475 7,300

Glosario:

NBAPOA: Numero de beneficiarios atendidos con platicas de orientacién alimentaria.

Fuente de informacion:

Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:
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. Fomentar la produccién de alimentos para autoconsumo a traves de pequefios espacios, en donde se producen alimentos con alto valor
Objetivo : 5 del Proy.( o p P peq P p
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
. S N : Numero de beneficiarios atendidos en la capacitaciones a responsables de los
Clave: SS-DIF-P03-05 Nombre del indicador: Huertos Escolares
Definicion del indicador: Mide el nimero de beneficiarios atendidos en las capacitaciones a responsables de los huertos escolares instalados en el Estado.
Tipo: Gestion Semld_o_(,je 2 Ascendente Dimensioén: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
omaaa .
i i Linea base
Método de célculo: de Meta 2018
T 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto iciari
- Eepeieae NA NA NA NA NA 660.0 500.0
Formula: S
NBAC 660
NBAC
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 400 460 500

Glosario:

NBAC: Numero de beneficiarios atendidos en las capacitaciones.

Fuente de informacion:

Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:

T Equipar los CANyC para contribuir a la seguridad alimentaria de la poblacién escolar, sujeta de asistencia social, mediante la entrega de
Objetivo : 6 del Proy. desayunos calientes o comidas
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-DIF-P03-06 Nombre del indicador: Centros de Asistencia Nutricional y Comunitaria (CANyC) equipados
Definicion del indicador: Mide la cantidad de CANyC escolares o municipales equipados
Tipo: Gestion Sentld.o.c'ie la Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
. , Unidad d Linea base
Método de calculo: n :.d © Meta 2018
oot 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- No. CANyC 30,0 30.0 30,0 30.0 20.0 30.0 30.0
Férmula: equipados
NCANyCE 30 30 30 30 20 30
NCANyCE
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 5 20 30

Glosario:

NCANYCE: Numero de centros de asistencia nutricional y comunitaria equipados.

Fuente de informacion:

Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:

Objetivo :| 7 del Proy. Dotar a poblacién escolar infantil de desayunos frios para contribuir a la seguridad alimentaria.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:l SS-DIF-P03-07 Nombre del indicador: Cantidad de desayunos escolares frios entregados
Definicién del indicador: Mide el nimero de desayunos escolares entregados
Tipo: Gestion Sentld.o.(’ie E Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medici6n: Trimestral
medicion:
. ) Unidad de Linea base
Método de célculo: did Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Desayunos | 6,363,074.0 5,685,030.0 5,600,000.0 5,600,000.0 4,966,610.0 10,500,000.0 10,500,000.0
Férmula:
NDEFE NDEFE 6,363,074 5,685,030 5,600,000 5,600,000 4,966,610 10,500,000
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
2,374,250 5,200,000 6,000,000 10,500,000

Glosario:

NDEFE:NUmero de desayunos escolares frios entregados.

Fuente de informacion:

Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Observaciones:
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Objetivo ;| 8 del Proy.|Otorgar desayunos escolares calientes a la poblacién escolar para contribuir a la seguridad alimentaria.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave;l SS-DIF-P03-08 Nombre del indicador: Numero de nii@s con desayunos escolares calientes entregados
Definicion del indicador: Mide la cantidad de beneficiarios con desayunos escolares calientes entregados mediante el programa
) 5 Sentido de la . L o . o )
Tipo: Gestion s Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
medicion:
a a Unidad de Linea base
Método de célculo: did Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Beneficiarios | 6,363,074.0 5,685,030.0 5,600,000.0 5,600,000.0 4,966,610.0 10,500,000.0 10,500,000.0
Férmula:
NBDEC NBDEC 6,363,074 5,685,030 5,600,000 5,600,000 4,966,610 10,500,000
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
2,374,250 5,200,000 6,000,000 10,500,000
Glosario:|NDEFE:NUmero de desayunos escolares frios entregados.

Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos

Fuente de informacion:

Observaciones:
Objetivo : 9 del Proy. |contibuir a la seguridad alimentaria de los sujetos en condiciones de riesgo y vulnerabilidad mediante entrega de apoyos alimentarios
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
i P e . Despensas distribuidas por los diferentes programas en apoyo a sujetos vulnerables,
Clave: SS-DIF-P03-09 Nombre del indicador: familias en desamparo y menores a favor de la nutricién del Estado
Definicién del indicador: Mide la cantidad de despensas distribuidas a menores de familias mas vulnerables
Tipo: Gestion Sentld'o.c'ie g Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
medicion:
. z Unidad de Linea base
Método de célculo: medid Meta 2018
(Selmk 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Beneficiarios 60,012.0 21,291.0 20,953.0 21,629.0 43,000.0 39,000.0 39,000.0
Formula:
NDD NDD 60,012 21,291 20,953 21,629 43,000 39,000
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
9,700 19,400 38,800 39,000
Glosario:|NDD:Ntmero de despensas distribuidas.
Fuente de informacion:|Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia Morelos
Observaciones:
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V. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

Dependencia o Secretan’a:| Secretaria_de_Salud

Unidad responsable

Clave presupuestal: | 4084 [Nombre: | Servicios de Salud de Morelos

Relacion de proyectos de la Unidad Responsable de Gasto

(Miles de pesos)

Gasto corriente y social Inversion
Proyectos Federal Otros
Estatal Federal Estatal recursos
Ramo 33 | Prog. Fed
1 Control juridico de los actos de Servicios de Salud de
- 200.00 - - - -
Morelos
2 Garantizar la calidad, integracién y actualizacion de la
: S : - 120.47 - - B .
informacion basica en materia de salud
3 Fortalecimiento de las Tecnologias de la Informacion y la
O ; o - - 3,562.97 - - - -
Comunicacion y de los registros médicos electronicos
4 tion rvision ion r ncién a | |
Gestién y Supervisién a acciones para atencion a la salud . 35.146.62 ] . ] .
de la persona
5 Seguimiento a la obra Publica de infraestructura en salud
. - - 5,250.00 - - - -
de unidades médicas
6 Fortalecimiento de la Oferta de Servicios de Salud a través i 188.36 ) i ) i
de las acciones inscritas en el Mecanismo de Planeacién '
7 Estructurar y coordinar el proceso de planeacion,
o . - 118.87 - = - -
programacion y presupuestacion basada en resultados,
8 Aplicacién de procesos, procedimientos y estrategias que
X 9 ; ; - 313.54 - - - -
permitan la prevencion oportuna de irregularidades
9 Monitoreo al Programa Operativo Anual e Indicadores de i 20.00 ) i ) i

Desempefio de las Unidades Médicas y Programas de

10 Administracion de recursos humanos, materiales,

financieros y servicios de apoyo administrativo 271,045.00]  1,452,389.53 ) ) ) )

11 Conservacion, mantenimiento y fortalecimiento de

. - 12,180.66 - - - -
recursos humanos y materiales
12 Mejora Continua de la Calidad de la atencion a la salud - 500.00 - - - -
13 Calidad en la atencién de los servicios de enfermeria - 3,653.97 - - - -
14 Fortalecimiento del autocuidado de la salud y 500.00 536.80 ) ) ) )

participacién comunitaria

15 Unidades Centinela: Salud en tu casa - 39.58 - - - R

16 Prestacion de Servicios de Atencion Médica a poblacién

en las Unidades de Primer Nivel de Atencion ) 25177.86 ) ) ) )

17 Proporcionar Atencion Médica de Primer Nivel 1,500.00 1,354.87 - - - -

18 Unidades Médicas Mdviles; prestacion de servicios

médicos en localidades sin cobertura efectiva en salud ) 160.00 ) i ) i
19 Brindar servicio de atencién ambulatoria en unidades de 5

especialidad médica (UNEMES) . 8147 ) i ) i
20 Reducir la morbilidad de las enfermedades bucodentales ) 42.90 ) ) ) )
en el Estado de Morelos )

21’S.um|n|stro de medicamentos e insumos para la atencion ) 6.627.34 ) ) ) )
médica

22 Productividad hospitalaria - 24,010.60 - - - -
23 At'e.ncm'n médica de, urgencias a pacientes con 18,000.00 200.00 ) ) ) )
Insuficiencia Renal Crénica

24 Cirugia ambulatoria y oftalmolégica - 866.70 - - - -
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25 Centro Regulador de Urgencias Médicas (C.R.U.M.) - 1,041.29 - - -
26 Educacion en Salud - 48.25 - - -
27 Investigacién en Salud - 19.00 - - R
28 Prevencion y control de accidentes y adicciones - 477.16 - - -
29 Igualdad de Género y Atencion de la Violencia Familiar - 25.40 - - -
30 Céncer de la Mujer - 99.40 - - R
31 Prevencion y Control de Enfermedades Crénicas del
? - 408.50 - - -
Adulto y el Anciano
32 Red de Salud Mental - 948.33 - - R
33 Otorgamiento de apoyos a personas fisicas sin seguridad
: . - I - 123.60 - - -
social en situacion de vulnerabilidad
34 Control de Vectores y Zoonosis - 3,588.47 - - -
35 Cobertura de esquemas de vacunacion en el nifio menor
~ - 184.94 - - -
de un afio
36 Fortalecimiento de la capacidad analitica con enfoque de i 4.234.80 i ) i
riesgos en vigilancia epidemiolégica U
37 Manejo adecuado integral de los residuos peligrosos i 720 i ) i
biolégicos infecciosos / residuos peligrosos '
38 Vigilancia Epidemioldgica - 279.11 - - -
39 Programa de Atencién para la Salud a la Infancia y i 237968 i ) i
Reduccion de la Mortalidad Infantil e
40 Programa de Atencion a la Salud de la Adolescencia - 1.50 - - -
41 Salud Reproductiva, Materna y Perinatal - 9,096.53 - - -
291,045.00 1,595,862.27 = -
Total 1,886,907.27 -
1,886,907.27
El Programa Operativo Anual 2018 de Servicios de Salud de Morelos esta integrado por los siguientes recursos:
FEDERAL:
* Ramo 33 FASSA $1,595,862.27 (miles de pesos) que se compone por Servicios Personales ($1,376,077.39) y Gastos de Operacion
e Inversion ($219,784.88)
) ESTATAL:
Observaciones * Presupuesto Estatal $134,055.00 (miles de pesos)
* Provisiones para el Sector Salud $136,990.00 (miles de pesos)
* Programa de Dialisis $18,000.00 (miles de pesos) * Salud en

tu colonia $2,000.00 (miles de pesos)
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Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 1

Nombre:|Control juridico de los actos de Servicios de Salud de Morelos

Municipio (s):

Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres:l

993,908] Hombres:| 926,442] Total:] 1,920,350

Derechos de la infancia:

Niﬁas:lNo aplica |

Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E061. Rectoria del Sistema de Salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _EO061| Proposito:

La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:

C1 Regulacion del sistema de salud generada

Actividad:

A4 Control juridico de los actos de Servicios de Salud de Morelos

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

5. Morelos Transparente y con Democracia Participativa

Objetivo:

5.7 Salvaguardar los intereses del estado y que las funciones y acciones del Poder Ejecutivo cumplan con
lo dispuesto por la Constitucion Federal, Estatal y demas leyes aplicables.

Estrategia:

5.7.1 Fortalecer los instrumentos de asesoria, representacion y emision de opinion respecto a la

‘|viabilidad de los actos juridicos.

Linea de accion:

5.7.1.3 Establecer mecanismos de seguimiento, atencion y resolucién en Ultima instancia, de forma
eficaz, para asuntos juridicos de alto impacto.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

Beneficio social y/o econémico

Beneficio indirecto al coadyuvar a otorgar mejores servicios de salud a la comunidad morelense.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 200.00 125.00 75.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 200.00 125.00 75.00 0.00 0.00
Observaciones Ramo 33
Objetivo :| 1 del Proy. Coordinar, supervisar y ajustar a derecho los actos juridicos que celebra el Organismo “Servicios de Salud de Morelos”
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P01-01 Nombre del indicador: IPorcentaje de contratos y/o convenios revisados o validados
Definicion del indicador: Contratos y/o Convenios que son recibidos en la Subdireccién Juridica para revisién y/o validacién
Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje NA NA NA 100% 100% 100% 100%
Férmula:
Contratos y/o
Contratos y/o convenios eIV 438 391 166
revisados y validados contratos y/o 438 391 166
convenins
G 100 Programacion de la Meta 2018
tratos y/ i 7 - " -
e o oS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario:|NA: No aplica
Fuente de informacion: |Formato de registro de convenios y formato de registro de contratos
Observaciones:
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Objetivo :| 2 del Proy. |Coordinar, supervisar y ajustar a derecho los actos juridicos que celebra el Organismo “Servicios de Salud de Morelos”
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P01-02 Nombre del indicador: |Porcentaje de certificaciones elaboradas

Definiciéon del indicador:

Certificacion de documentos generados y se encuentren resguardados en el Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios
de Salud de Morelos

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA NA 100% 100% 100% 100%
Férmula:
SN 413 299 476
certificados
Documentos certificados Documentos
para certificar 413 299 476
* 100 solicitados
Programacion de la Meta 2018
D 1t tifi n B a "
O aitados ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: |NA: No aplica

Fuente de informacion:

Formato de registro de correspondencia de la Subdireccion Juridica

Observaciones:

Objetivo :| 3 del Proy. |Coordinar, supervisar y ajustar a derecho los actos juridicos que celebra el Organismo “Servicios de Salud de Morelos”
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:| SS-SSM-P01-03 Nombre del indicador: |Porcentaje en la resolucién de actas

Definicién del indicador:

Se reciben las actas administrativas de las diferentes areas de Servicios de Salud de Morelos y son dictaminadas por la Subdireccion
Juridica

Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA NA 100% 100% 100% 100%
Férmula:
_ Actas atendidas 28 8 11
Actas atendidas
Actas recibidas 28 8 11
* 100 Programacion de la Meta 2018
Actas recibidas ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario:|NA: No aplica

Fuente de informacion:

Formato de registro de actas administrativas

Observaciones:
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Tipo de Proyecto: Institucional
p . Garantizar la calidad, integracion y actualizacion de la informacién basica en materia de
NUmero: 2 Nombre:
salud
Municipio (s): No aplica
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:[No aplica | Hombres:[No aplica | Total: 0
Derechos de la infancia:
Nifias:|No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E061. Rectoria del Sistema de Salud

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . L
sl e AN integral de la poblacién

Clave_PP: _E061| Propésito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:(C2 Conduccion del sistema de salud realizada

Actividad:|A3 Operacion del Sistema Integral de Informacién en Salud

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncion:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:[2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accion:|2.11.4.4 Llevar a cabo la coordinacién interinstitucional con los 3 6rdenes de Gobierno.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

Beneficio social y/o econémico

Facilitar la instrumentacion, ejecucion, supervision y evaluacion de politicas publicas estatales y federales en beneficio de la poblacion, a partir
de informacion basica en materia de salud de calidad integrada con la debida oportunidad por parte de las instituciones publicas que prestan

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos : : : =
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 120.47 75.47 45.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 120.47 75.47 45.00 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33
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Obietivo - 1 Proporcionar con oportunidad y conforme a lineamientos la informacién basica en materia de salud captada a través
! ’ de los sistemas establecidos para hechos vitales y servicios otorgados
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P02-01 Nombre del indicador: Zg[jsr::gee?; bases de datos enviadas de manera oportuna a la Secretaria de

Definiciéon del indicador:

Mide el porcentaje de envios de bases de datos con informacién acumulada con relacion a los requeridos de manera mensual
conforme a los calendarios establecidos por la Direccién General de Informacion en Salud (DGIS).

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
, ; Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA NA NA NA 100% 100%
Férmula:
Numero de 70
NUmero de bases de datos bases de datos
enviadas Total de t.envms 70 70
requeridos
o —~
e Programacion de la Meta 2018
Total de envios requeridos ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Closario: Numerador: Archivo comprimido generado a través del Subsistema de informacién que corresponda (Envio).

Denominador: Envios solicitados por DGIS conforme a calendario estadistico que corresponda a cada Subsistema.

Fuente de informacion:

Calendario estadistico establecido por DGIS para Sistemas de Informacion, portal web:
http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/sinais/subsistemal.html; Comunicados confirmatorios de recepcion de informacion a través
de correo electrénico

Observaciones:

Los envios de bases de datos corresponden al Subsistema de Lesiones y/o causa de violencia, Automatizado de Egresos Hospitalarios
(SAEH), Urgencias, Estadistico y Epidemioldgico de las Defunciones (SEED).

- Integrar informacion respecto al equipo médico, recursos humanos, fisicos y materiales con los que cuentan las
Objetivo : 2 . . : . i .
unidades médicas de primer, segundo y tercer nivel en operacién a través de SINERHIAS
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador no registrado en MIR)
X . B AT . |Porcentaje de unidades médicas de los tres niveles de atencién que informan y
Clave: SS-SSM-P02-02 Nombre del indicador: justifican con oportunidad recurso humano, equipamiento e infraestructura

Definicién del indicador:

Mide el porcentaje de unidades médicas de los tres niveles de atencién que reportan equipamiento, recursos humanos e infraestructura
a través de SINERHIAS y justifican por oficio con relacién a las que se encuentran en operacion de acuerdo a CLUES

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Semestral
Método de célculo: Unlda_d e Linea base Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA NA NA 100% 99.6% 100%
Formula:
Numero de
unidades
médicas de los
tres niveles de
atencién que 249 249
reportan y
Ntmero de unidades médicas de justifican
los tres niveles de atencién que equipamiento,
reportan y justifican fecirens
equipamiento, recursos humanos Total de
e infraestructura en SINERHIAS | 100 junidades
médicas de los
tres nlygles de 249 250
atencion en
operacion de
acuerdo a
CLUES
Total de unidades médicas de los PreramaCIon de la Meta 2018
tres niveles de atencion en ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
operacion de acuerdo a CLUES 0% 100% 100% 100%
TNUIMTETA00T . NUMMETO UE UNMUaaeS Mearcas ue 10S UTES MMVETES UE aterCloIT qUE actuanZart MormTacion M SINERHTAS y Josuncarn por |
Glosario: oficio en los tiempos establecidos por DGIS, incluye unidades mdviles.

Denominador: Total de unidades médicas de los tres niveles de atencién que se encuentran en operacién durante el periodo de
actualizacidn

Fuente de informacion:

UIreccions O 0]

http://gobi.salud.gob.mx/Bases_Clues.html
Direccion General de Informacién en Salud DGIS - Cubo de informacién "SSA y SESA’s (SINERHIAS) 2001-2016"

httn- /sy dais salid aoh my/caontenidas/hasesdedatas/reciirsas html

Observaciones:

Ninguna
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Objetivo : 3

Integrar las actividades realizadas en unidades médicas y fuera de ellas, asi como en establecimientos de apoyo,
relacionadas con los Programas de Salud del nivel Federal (Vacunacion, Salud Bucal, Salud Sexual y Reproductiva

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador no registrado en MIR)

Clave:

SS-SSM-P02-03

Porcentaje de unidades que cuentan con actividad verificada en SIS de acuerdo a

Nombre del indicador: los servicios que otorga

02 A : Mide el porcentaje de unidades médicas de los tres niveles de atencién que reportan actividades involucradas con los Programas de
Definicién del indicador: : - >
Salud del Nivel Federal con relacién a las que se encuentran en operacion de acuerdo a CLUES
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Mensual
Método de calculo: Unlda_d - Linea base Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje NA NA NA 100% 100% 96.4% 100%
Férmula:
Namero de
unidades
médicas y
establecimientos 250 253 244
de apoyo que
reportan
actividad en SIS
Numero de unidades médicas y
establecimientos de apoyo que Total de
reportan actividad en SIS unidades
N 6 médicas y
establecimientos
de apoyo que se 250 253 253
encuentran en
operacion de
acuerdo a
CLUES
Total de unidades médicas y Programacion de la Meta 2018
eSt::fuce":t'fa"r:fndjp:f;égr?:z s ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
acuerdo a CLUES 97% 97% 97% 100%
NUTTETauoT: NUITETO Ue UMuaues Meacas Ue 105 TES TIVETES UE alel TCIoTT Y ESTEnETTTIETNToS U apoyu que CUETarT COMT MToTTTacion |
Glosario: verificada (cumple con reglas de validacién) en SIS.
*|Denominador: Total de unidades médicas de los tres niveles de atencién que se encuentran en operacién durante el periodo a reportar,
Brpedishs
. . . |http://gobi.salud.gob.mx/Bases_Clues.html
Fuente de informacion: Direccién General de Informacién en Salud DGIS - Cubos de informacién Prestacion de Servicios
httn-/haaann dais saliid aoh my/contenidns/hasesdedatos/hde  servicinssis aohmy html
Observaciones:

Objetivo : 4

Fomentar la congruencia de informacion relacionada con infraestructura y equipamiento reportada en los subsistemas
establecidos dada la vinculacion y uso que hace la Direccion General de Planeacién y Desarrollo en Salud
(DGPLADES) para la elaboracion de los Certificados de Necesidad (CDN).

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador no registrado en MIR)

S Porcentaje de establecimientos de salud con cambio estructural observado que han
Clave: SS-SSM-P02-04 Nombre del indicador: | . oo a
sido visitados
Defnicianidelindicador Mide el porcentaje de establecimientos de salud con cambio estructural observado que han sido visitados con relacién a total de
. unidades con observaciones emitidas en el cierre anual 2016 de SINERHIAS
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Anual
a . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje NA NA NA NA NA NA 100%
Férmula:
Numero de
establecimientos
visitados
Total de
establecimientos
Numero de establecimientos ae salud. con
visitados observaciones
de
. 100 incongruencia
con CLUES en
cierre anual
SINERHIAS
2018
Total de establecimientos de Programacion de la Meta 2018
salud con observaciones de g g A A
incongruencia con CLUES en ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
cierre anual SINERHIAS 2016 30% 50% 80% 100%
Numerador: Nimero de establecimientos visitados a la fecha de corte
Glosario:|Denominador: Total de establecimientos de salud con observaciones de incongruencia con CLUES en cierre anual SINERHIAS 2016
que se encuentren en operacion durante el afio 2018
Fuente de informacion:|Minutas de trabajo / cierre anual con observaciones 2016 de Subsistema SINERHIAS
Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 5

Garantizar el conocimiento respecto al uso de formatos y subsistemas en el personal de reciente incorporacion a las
areas de estadistica

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

| (Indicador no registrado en MIR)

Clave:

SS-SSM-P02-05

Nombre del indicador:

Porcentaje de personal de estadistica capacitado en el manejo de formatos y
subsistemas de informacion

Definicion del indicador:

Mide el porcentaje de personas que ha sido capacitadas en el adecuado manejo de formatos y subsistemas de informacién con
relacion a las notificaciones de cambio de personal recibidos por parte de unidades hospitalarias y jurisdicciones sanitarias

Sentido de la medicién:

Tipo: Gestion Descendente [ Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Anual
Método de calculo: Umda.d e Linea base Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
= Porcentaje NA NA NA NA NA NA 100%
Férmula:
Nimero de
personas
capacitadas por
personal de
estadistica de
oficinas
Numero de personas capacitadas centrales
por personal de estadistica de Total de
oficinas centrales personal de
o 100 reciente
incorporacion a
area de
estadistica
notificado por
oficio
T . Programacion de la Meta 2018
otal de personal de reciente
incorporacion a area de ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
estadistica notificado por oficio 95% 95% 95% 100%
TNUTTETA00T . NUMMETU UE PETSONAS JUE aCUUEIT & CapPaCacioN a Ia DITECCIONT UE PTaledcioNT y EValuaciolT COT PETSOTTAr ausCImo ar DEPTo. |
Glosario: de Informacion y Estadistica

Denominador: Total de personas que han sido notificadas de reciente incorporacion al area de estadistica en unidades hospitalarias,
LINEMES v lurisdicciones Sanitariag

Fuente de informacion:

Oficios recibidos y lista de asistencia

Observaciones:

El valor correspondiente al Denominador es variable conforme a notificaciones recibidas en un periodo de tiempo determinado
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 3

Nombre:|Fortalecimiento de las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacion

Municipio (s):

Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres:l

993,908] Hombres:| 926,442] Total:] 1,920,350

Derechos de la infancia:

Niﬁas:lNo aplica |

Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E061. Rectoria del Sistema de Salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _EO061| Proposito:

La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:

C2 Conduccién del sistema de salud realizada

Actividad:

A4 Fortalecimiento de las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.5 Dotar de nuevos equipos a hospitales y centros de salud.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad

Beneficio social y/o econémico

Al garantizar la disponibilidad, actualizacién y mantenimiento de las tecnologias de informacion y comunicaciones coadyuvamos a elevar la
calidad de los servicios otorgados en las diferentes unidades brindando informacién oportuna para la toma de decisiones

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 3,562.97 1,838.57 1,724.40 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 3,562.97 1,838.57 1,724.40 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 1

del Proy. [Fortalecer la infraestructura de las tecnologias de la informacién y comunicaciones

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:

SS-SSM-P03-01

Nombre del indicador:

Porcentaje de disponibilidad de los servicios de tecnologias de la informacién y
comunicaciones

Definiciéon del indicador:

Mide la disponibilidad de los servicios de tecnologias de la informacién y comunicaciones que se ofrecen desde oficinas centrales
durante el periodo establecido

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Anual
; ; Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje NA NA NA NA 97% 97% 97%
Férmula:
Sumatoria de las
o 144,452 144,452
servicio de las Tl
Sumatoria de las horas en en el afio
servicio de las Tl en el afio SR el
. 100 total de las 148,920 148,920
horas por afio
Programacion de la Meta 2018
S toria del total de las h 5 g A 5
umatoria Soroa;o ¢ las horas ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0% 0% 0% 97%
TICs: Conjunto de tecnologias desarrolladas para gestionar informacién y enviarla a un logar a otro, incluyendo tecnologias para el
Glosario:

almacenamiento de la informacion, la infraestructura necesaria para mantener la disponibilidad de las comunicaciones y herramientas
de software para poder calcular resultados y elaborar informes.

Fuente de informacion:

MRTG. Multi Router Traffic Grapher. CACTI. Solucién para generacion de gréaficos en red Graficas de disponibilidad de servicios de red

Observaciones:

Objetivo : 2

del Proy.|Fortalecer la infraestructura de las tecnologias de la informacién y comunicaciones

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

| (Indicador no registrado en MIR)

Clave:

SS-SSM-P03-02

Nombre del indicador:

Porcentaje de disponibilidad del sistema de expediente medico personalizado de
registro electronico.

Definicion del indicador:

Mide la disponibilidad del sistema de expediente medico personalizado de registro electronico en las unidades medicas que cuentan
con acceso para registro de datos.

Tipo: Gestion

Sentido de |

a medicién: | Ascendente

Dimensioén:

Eficacia

Frecuencia de medicion:

Anual

Método de calculo:

Unidad de

Linea base

medida

2012 2013 2014

2015 2016

Meta 2018
2017

Porcentaje
Férmula:

Porcentaje

NA NA NA

NA NA

NA 97%

Sumatoria de las horas en
servicio del sistema SIEMPRE en
el afio.

Sumatoria de las
horas en
servicio del
sistema
SIEMPRE en el
afio.

Sumatoria del
total de las
horas por afio

Sumatoria del total de las horas

Programacion de la

Meta 2018

por afio

ler. Trimestre

2do. Trimestre

3er. Trimestre

4to. Trimestre

0%

0%

0%

97%

Glosario:

SIEMPRE: Sistema de Expediente Medico Personalizado de Registro Electronico.

Fuente de informacion:

Graficas de disponibilidad de servicios de red

Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 3 del Proy. Fortalecer la infraestructura de las tecnologias de la informacién y comunicaciones
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador no registrado en MIR)
i S . |Porcentaje de capacitacion en el uso del sistema de expediente medico
Clave: SS-5SM-P03-03 Nombre del indicador: personalizado de registro electronico SIEMPRE.
Definiciéon del indicador: Mide el porcentaje de capacitacion en el uso del sistema de expediente medico personalizado de registro electronico (SIEMPRE).
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Anual
; ) Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA NA NA NA NA 80%
Férmula:
TUMAPSCUSSI
TUMAPSCUSSIEMPRE EMERE
TUMAPSPCUSS
IEMPRE
* 100 7
Programacion de la Meta 2018
TUMAPSPCUSSIEMPRE ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0% 0% 0% 80%
Glosario:|SIEMPRE: Sistema de Expediente Medico Personalizado de Registro Electronico.

TUMAPSCUSSIEMPRE: Total de unidades medicas de atencion primaria a la salud capacitadas en el uso del sistema SIEMPRE

TUMAPSPCUSSIEMPRE: Total de unidades medicas programadas para capacitacion en el uso del sistema SIEMPRE

Fuente de informacion:

Departamento de Informatica/ listas de capacitacion.

Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 4

Nombre:|Gestién y supervision de acciones para atencion a la salud de la persona

Municipio (s):

Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Niﬁas:lNo aplica | Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:l No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E061. Rectoria del Sistema de Salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _EO061| Proposito:

La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:

C2 Conduccién del sistema de salud realizada

Actividad:

A5 Gestion y Supervision de acciones para atencion a la salud de la persona

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.2 Realizar chequeos de atencion integrada en los centros de salud.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado.

Beneficio social y/o econémico

Que la poblaciéon Morelense reciba Servicios de salud con calidad y seguridad.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos . - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 35,146.62( 34,825.29 321.33 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 35,146.62| 34,825.29 321.33 0.00 0.00
Observaciones Ramo 33
Objetivo :| 1 del Proy.|Gestion y supervision de acciones para atencion a la salud de la persona
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:l SS-SSM-P04-01 Nombre del indicador: |Supervisi(’)n a acciones para atencion a la salud de la persona
Definicion del indicador: Mide el cumplimiento de las acciones y metas establecidas por componente administrativo y operativo.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicion: Mensual
z . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Supervision NA NA 12 12 12 9.0 12
Férmula:
Namero de
Ntmero de supervisiones supervisiones 12 12 12 9
realizadas realizadas
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
3 6 9 12
Glosario:|NA: No aplica
Fuente de informacién: Cedullals de,SL.JperVISIOI’\ ylo minutas de acuerdos con resguardo en las Unidades de Atencién Medica pertenecientes a la Direccién de
Atencion Médica
Observaciones:|Supervisiones a los Hospitales y las Jurisdicciones Sanitarias 1, 2y 3
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 5 Nombre:|Seguimiento a la obra Publica de infraestructura en salud de unidades médicas
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:|  571,06] Hombres:|  591,756] Total:] 1,162,852
Derechos de la infancia:
Nifias:]  229,209] Nifios:]  230,069] Adolescentes:]| 465,278

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E061. Rectoria del Sistema de Salud

. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
sl Satud el integral de la poblacién
Clave_PP: _E061| Propésito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva
Componente:(C2 Conduccion del sistema de salud realizada
Actividad:|A6 Seguimiento a la obra Publica de infraestructura en salud de unidades médicas
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|5. Morelos Transparente y con Democracia Participativa
Obijetivo: 5.6 Impl_e’mentar de man_(?ra efectiva Ia Nueva Gestion Publica para Resultados en el proceso de
planeacién y programacion de la accién gubernamental.
Estrategia: 5.6.1 Fortalecer y en su caso desarrollar los mecanismos de evaluacion de la Administracion Publica

Estatal.

Linea de accion:

5.6.1.2 Procurar la alineacion de los Programas Operativos Anuales con el Plan Estatal de Desarrollo y
las prioridades de gasto en el estado.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

Beneficio social y/o econémico

Garantizar la atencion médica a la poblacion en inmuebles de Servicios de Salud de Morelos, que cuenten con infraestructura adecuada y en
Optimas condiciones de seguridad, salubridad y funcionalidad

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 5,250.00 1,575.00 1,575.00 1,575.00 525.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 5,250.00 1,575.00 1,575.00 1,575.00 525.00

Observaciones

Ramo 33
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 1

del Proy. Seguimiento a las acciones de Infraestructura de Unidades Médicas

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

i S . |Seguimiento a inmuebles de primer, segundo nivel de atencién y unidades de apoyo
Clave: SS-SSM-P0S-01 Nombre del indicador: atendidas en conservacion y mantenimiento
Brfiinien el inglesglr Mide.el seguimiento a.!a supervisi.én.de inmuebles de primer, segundo nivel de atencién y unidades de apoyo que se encuentran en
trabajos de conservacion y mantenimiento.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
— Porcentaje NA 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
Ndmero de
inmuebles de
primer, segundo
nivel de atencién
y unidades de 8 8 8 8 8
apoyo en
Numero de inmuebles de primer, consen/.ac.lon y
. r, mantenimiento
segundo nivel de atencién y supervisados
unidades de apoyo en
conservacion y.madntenlmlento Total de
supervisados * 100 inmuebles de
primer, segundo
nivel de atencién
y unidades de 8 8 8 8 8
apoyo en
conservacion y
mantenimiento
Total de inmuebles de primer, Programacion de la Meta 2018
do nivel de atencié 5 3 5 T
S idaties do apoyo en ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
conservacion y mantenimiento 100% 100% 100% 100%
Glosario:|NA: No aplica
Fuente de informacion:|Servicios de Salud de Morelos / Departamento de Obras, Conservacion y Mantenimiento / Bitacora supervisiones
Observaciones: La supervision a inmuebles de primer, segundo nivel de atencién y unidades de apoyo en trabajos de conservacién, mantenimiento se
“|realiza a obras a cargo de la Secretaria de Obras Publicas, por personal de Servicios de Salud de Morelos
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
NGmero: 6 Nombre: Fortalepimiento dela Of(/erta de Servicios de S_algd a través de las acciones inscritas en el
Mecanismo de Planeacién 2015-2018 de Servicios de Salud de Morelos
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:|  993,908] Hombres:|  926,442] Total:] 1,920,350
Derechos de la infancia:
Nifias:|No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E061. Rectoria del Sistema de Salud

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . L
sl e AN integral de la poblacién

Clave_PP: _E061| Propésito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:|C3 Planeacion del sistema de salud realizada

A2 Fortalecimiento de la Oferta de Servicios de Salud a través de las acciones inscritas en el Mecanismo

AEIIREEE de Planeacion 2015-2018 de Servicios de Salud de Morelos

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncién:|2.3.3 Generacion de Recursos para la Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.

2.11.2 Realizar reingenieria jurisdiccional integrando redes entre centros de salud, centros centinela,

Estrategia: hospitales comunitarios y hospitales generales.

2.11.2.1 Regionalizar servicios de salud con base en los 3 niveles de atencion, bajo la conduccion de las

Linea de accion: T L
Jurisdicciones Sanitarias.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad

Beneficio social y/o econémico

La incorporacion de las acciones para la actualizacion del Plan Maestro de Infraestructura y Equipamiento de Servicios de Salud, permitira la
inscripcién de la accion en la Cartera de Proyectos de Inversién de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, para la Gestion de

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 188.36 188.36 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 188.36 188.36 0.00 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33

131




Programa Operativo Anual

Objetivo : 1

Integrar las acciones de infraestructura y equipamiento programadas en el Mecanismo de Planeacion 2015 - 2018

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:

SS-SSM-P06-01

Nombre del indicador:

Porcentaje de acciones inscritas en el Plan Maestro de Infraestructura y
Equipamiento de Servicios de Salud de Morelos

Definiciéon del indicador:

Incorporacion de acciones de infraestructura y equipamiento programadas en el Mecanismo de Planeacion 2016 para su inscripcion en
el Plan Maestro de Infraestructura a través del Certificado de Necesidades correspondiente.

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Anual
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
- Porcentaje NA NA NA NA 100% 100% 100%
Férmula:
Acciones
inscritas en el
Plan Maestro de
Infraestructura y 3 5
Equipamiento de
Servicios de
Salud de
Morelos
Acciones inscritas en el Plan Acciones
Maestro de Infraestructura y programadas en
Equipamiento de Servicios de el Mecanismo de
Salud de Morelos Planeacién 2016
o 100 | parasu
inscripcion en el 3 2
Plan Maestro de
Infraestructura y
Equipamiento de
Servicios de
Salud de
Morelos
Acciones programadas en el P
Mecanismo de Planeacién 2016 Programacwn de la Meta 2018
para su inscripcion en el Plan g 2 . .
Maestro de Infraestructura y ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
Equipamiento de Servicios de o o o o
Salud de Morelos 0% 0% 0% 100%
Glosario:

Fuente de informacién:

Plan Maestro de Infraestructura en Salud (PMI) autorizado por la Direccién General de Planeacion y Desarrollo en Salud (DGPLADES)

Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 2 Integrar las acciones de infraestructura y equipamiento programadas en el Mecanismo de Planeacion 2015 - 2018
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P06-02 Nombre del indicador; |Porcentaje de Proyectos de Inversién Integrados para Gestion de Financiamiento.

Definiciéon del indicador:

Mide la integracion de Proyectos de Inversion con las acciones que se inscriben en el Plan Maestro de Infraestructura de Servicios de
Salud de Morelos para la gestion de financiamiento

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Anual
Método de célculo: Unlda_d = Linea base Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
7 Porcentaje NA NA NA NA 100% 100% 100%
Férmula:
Proyectos de
Inversion
Integrados con
base en los
Lineamientos
para el registro
en la cartera de
programas y 3 2
Proyectos de Inversién proyectos de
Integrados con base en los inversion
Lineamientos para el registro en emitidos por la
la cartera de programas y Secretaria de
proyectos de inversion emitidos Hacienda y
por la Secretgria de Hacienda y * 100 ﬂ%%%%lgco
Crédito Publico Solicitudes de
Integracion de
Proyectos de
Inversion para el 3 )
registro en la
cartera de
programas y
proyectos de
nversion
Toual de Solcitudes de Programacion de la Meta 2018
Integracion de Proyectos de
Inversion para el registro en la ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
cartera de programas y proyectos
de inverpsiég emitidzsppo{ la 0% 0% 0% 100%
Glosario:

Fuente de informacion:

Cartera de Inversion en la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud. Nimero de Folio para Registro en Cartera

Observaciones:

Objetivo : 3 Integrar las acciones de infraestructura y equipamiento programadas en el Mecanismo de Planeacién 2015 - 2018
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P06-03 Nombre del indicador:

Integracién del Estudio de Regionalizacién Operativa

Definicién del indicador:

El Estudio de Regionalizacién Operativa es un instrumento para determinar el area de influencia geografica y la cobertura poblacional
de la infraestructura instalada de Servicios de Salud de Morelos, a través de la revision de las redes de atencién existentes y el célculo
de la poblacion involucrada por localidad, AGEB y manzana urbana. Este estudio se actualiza anualmente.

Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Anual
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- ERO NA NA NA NA 1 1 1
Férmula:
Estudio de
Regionalizacion
Estudio de Regionalizacién Operativa
Operativa Integrado con la Ihtegrado_ e la 1 1
informacién de las unidades de |nformaC|on de
atencion médica. las unidades de
atencion médica.
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 1 1 1

Glosario:

ERO: NA: No aplica

Fuente de informacion:

Estudio de Regionalizacién Operativa integrado con informacién proporcionada por CONAPO y DGIS a través de los Subsistemas de
Informacién en Salud (SINERHIAS, CLUES). ERO integrado

Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

Estructurar y coordinar el proceso de planeacién, programacioén y presupuestacion basada en
Numero: 7 Nombre:|resultados, orientando el uso racional y eficiente de los recursos disponibles, al programa
operativo anual
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:|  993,908] Hombres:| 926,442 Total:] 1,920,350
Derechos de la infancia:
Nifias:[No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificaciéon Programatica

Programa presupuestario:

EO061. Rectoria del Sistema de Salud

_ 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
SEEEL Sald integral de la poblacion
Clave_PP: _E061| Propésito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva
Componente:|C3 Planeacion del sistema de salud realizada
Actividad: A3 Estructura_r y coordinar el proceso de pla_meacién, programacién y prt_asupuestacién basada en
resultados, orientando el uso racional y eficiente de los recursos disponibles, al programa operativo anual
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.3 Generacion de Recursos para la Salud
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|5. Morelos Transparente y con Democracia Participativa
Obijetivo: 5.6 Impl_gmentar de mar!gra efectiva Ia Nueva Gestién Publica para Resultados en el proceso de
planeacién y programacion de la accion gubernamental.
Estrategia: 5.6.1 Fortalecer y en su caso desarrollar los mecanismos de evaluacion de la Administracion Publica

Estatal.

Linea de accion:

5.6.1.2 Procurar la alineacion de los Programas Operativos Anuales con el Plan Estatal de Desarrollo y
las prioridades de gasto en el estado.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

Beneficio social y/o econémico

Se establecen claramente los objetivos y resultados esperados de los proyectos y del presupuesto aplicado en ellos.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 118.87 68.37 50.50 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 118.87 68.37 50.50 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 1

Implementar de manera efectiva la Nueva Gestion Publica para Resultados en el proceso de planeaciéon y
programacion de la accion gubernamental

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-SSM-P07-01

Nombre del indicador:

Integracién del Programa Operativo Anual alineado a la Estructura Programética
Presupuestal de la Entidad Federativa

Definiciéon del indicador:

Mide la integracion del Programa Operativo Anual de Servicios de Salud, alineando los Proyectos a la Estructura Programatica
Presupuestal autorizada

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Anual
: Linea base
Método de célculo: Unlda_d i Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- POA 1 1 1 1 1 1 1
Férmula:
Programa Operativo Anual nnf::g?:i“m 1 1 1 1 1 1
Integrado
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 0 1
Glosario: |NA: No aplica

Fuente de informacion:

Programa Operativo Anual autorizado y vigente

Observaciones:

La integracién del Programa Operativo Anual, considera la integracién de los Proyectos Institucionales e Inversion, alineados a la
Estructura Programatica Presupuestal
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

Aplicacién de procesos, procedimientos y estrategias que permitan la prevencion oportuna de

MO 8 NaloIes irregularidades.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres:| 988,905 Hombres:|  914,906] Total:] 1,903,811
Derechos de la infancia: |
Nifias:] 249,356 Nifios:]  250,429] Adolescentes:]| 171,646

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E061. Rectoria del Sistema de Salud
. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
Sector: Salud|  FIN]. .
integral de la poblacion
Clave_PP: _E061| Propésito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva
Componente:|C4 Evaluacion del sistema de salud instrumentada
Actividad: Al Aplicgcién de procesos, procedimientos y estrategias que permitan la prevencién oportuna de
irregularidades
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|5. Morelos Transparente y con Democracia Participativa
Objetivo:|5.3 Identificar, prevenir y combatir conductas ilicitas y faltas administrativas de los servidores publicos.
Estrategia: 5.3_.2 F_o'rtalecer Iog mecanismos de control interno, prevencion, fiscalizacién, inspeccion, vigilancia y
aplicacion de sanciones.
p .. 15.3.2.5 Fortalecer el Sistema Estatal de Control y Evaluacion de la Gestion Publica y Colaboracién en
Linea de accién: : . v
materia de Transparencia y Combate a la Corrupcion.
Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Programa:|Programa de Transparencia y Rendicion de Cuentas.
Objetivo: 1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

Beneficio social y/o econémico

Contribuir, establecer, desarrollar y mantener un sistema de control interno, que permita la vigilancia, fiscalizacion y evaluacion sobre Ta
rendicion de cuentas, con la finalidad de garantizar que el ejercicio de la gestion pablica beneficiara a la poblacion Morelense con servicios de
salud de calidad, en un marco de respeto al estado de Derecho.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |
. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos : : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 313.54 163.54 150.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 313.54 163.54 150.00 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33
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Programa Operativo Anual

BlsiEive - 1 del Pro Instrumentar y ejecutar las politicas, programas y acciones de control interno, prevencion y supervision definidas por la Secretaria de
IS Ve la Contraloria del Estado en las Unidades Administrativas y Médicas de Servicios de Salud de Morelos.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
i S . |Porcentaje de Auditorias, Revisiones, Verificaciones, Investigaciones, Supervisiones
Clave: SS-SSM-P08-01 Nombre del indicador: y Gestiones realizadas.

Definicion del indicador:

Mide el porcentaje de auditorias, revisiones, verificaciones, investigaciones, supervisiones y gestiones que se practican a las unidades
administrativas y médicas de Servicios de Salud de Morelos con la finalidad de vigilar el cumplimiento del marco juridico del
Organismo, asi como promover una adecuada cultura de prevencion de irregularidades administrativas y de control interno.

Tipo:

Gestion

Sentido de la medicién: | Ascendente Dimensioén: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral

Método de célculo:

Linea base
2014

Unidad de
medida

Meta 2018

2012 2013 2015 2016 2017

Porcentaje

Férmula:

Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Numero de auditorias, revisiones,

verificaciones, investigaciones,
supervisiones y gestiones
realizadas

Total de auditorias, revisiones,
verificaciones, investigaciones,
supervisiones y gestiones
programadas

NUmero ae
auditorias,
revisiones,
verificaciones,
investigaciones,
supervisiones y
gestiones

120 135 160 185 10

realizadac
otal de
auditorias,
revisiones,
verificaciones,
investigaciones,
supervisiones y
gestiones

nrooramadac

120 135 160 185 10

Programacion de la Meta 2018

ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre

100% 100% 100% 100%

Glosario:

Auditoria; de manera enunciativa y no limitativa, el examen objetivo, sisteméatico y de evaluaciéon de las operaciones financieras y
administrativas realizadas de los sistemas y procedimientos dentro de la estructura organica en operacion; y de los objetivos, planes,
programas y metas alcanzadas por las unidades a auditar, con el propdsito de terminar el grado de economia, eficacia, eficiencia,
efectividad, imparcialidad, honestidad y legalidad con que se han administrado los recursos que les fueron asignados, asi como la
calidad y eficiencia con que se brindan servicios de salud a la poblacién morelense.

Fuente de informacién:

Informe de Gestion Gubernamental emitido de manera trimestral, informe mensual solicitado por la Secretaria de la Contraloria del
Gobierno del Estado de Morelos, Programa Anual de Trabajo autorizado por la Secretaria de la Contraloria, expedientes de auditorias
(Internas, Externas, Federales y Locales), revisiones, verificaciones, investigaciones, supervisiones, gestiones derivadas de solicitudes
efectuadas de manera oficial al titular del Organo Interno de Control.

Observaciones:

Las auditorias, revisiones, verificaciones, investigaciones, supervisiones y gestiones previstas quedan sujetas a la autorizacion del
Programa Anual de Trabajo 2017 por parte de la Secretaria de la Contraloria del Gobierno del Estado, asimismo, derivan de las
solicitudes efectuadas por el Organo Interno de Control que no se encuentren contempladas dentro de dicho programa. Se consideran
iniciadas las auditorias, revisiones, verificaciones, investigaciones, supervisiones y gestiones con la notificacion del oficio
correspondiente a los Servidores Publicos titulares que corresponda segtn sea el caso.
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
, . Monitoreo al Programa Operativo Anual e Indicadores de Desempefio de las Unidades
. 5 Maimlaes Médicas y Programas de Salud
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 1,029,442 Hombres:|  958,154] Total:] 1,987,596
Derechos de la infancia:
Nifias:|No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E061. Rectoria del Sistema de Salud

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . L
sl e AN integral de la poblacién

Clave_PP: _E061| Propésito:|La rectoria del sistema estatal de salud es ejercida de manera efectiva

Componente:|C4 Evaluacion del sistema de salud instrumentada

A2 Monitoreo al Programa Operativo Anual e Indicadores de Desempefio de unidades médicas y

Actividad:
programas de salud

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncién:|2.3.3 Generacion de Recursos para la Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|5. Morelos Transparente y con Democracia Participativa

Obijetivo:|5.2 Promover el ejercicio eficiente de los recursos publicos.

Estrategia:|5.2.2 Fortalecer e implementar mecanismos que promuevan y faciliten una clara rendicién de cuentas.

5.2.2.5 Implementar sistemas de indicadores estratégicos y de gestion para la evaluacion y medicion del
Linea de accion:|desempeiio y los resultados en materia de control, vigilancia y supervision en la aplicacion del ejercicio de
los recursos publicos.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

Beneficio social y/o econémico

La informacion derivada del monitoreo contribuira, en los diferentes niveles gerenciales, para la toma de decisiones a fin de mejorar el
desempefio de la prestacion de servicios en materia de salud en beneficio de la poblacién usuaria; asi como, en el aprovechamiento de los
recursos financieros y capital humano del organismo, fortaleciendo la transparencia y rendicion de cuentas.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales der Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 20.00 12.00 8.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 20.00 12.00 8.00 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 1 Monitoreo al Programa Operativo Anual e Indicadores de Desempefio de las Unidades Médicas y Programas de Salud
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P09-01 Nombre del indicador: ||nformes de Gestion Gubernamental (IGG) integrados
Definiciéon del indicador: Se refiere a los informes de Gestion Gubernamental del Programa Operativo Anual de Servicios de Salud de Morelos integrados
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Informe 4 4 4 4 4 4 4
Férmula:
Namero de
Informes de
Numero de Informes de Gestion Gestion 4 4 4 4 4 4
Gubernamental Integrados Gubernamental
Integrados
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1 2 3 4

Glosario:

IGG: Informe de Gestién Gubernamental / SiISPOA: Sistema de Seguimiento al Programa Operativo Anual

Fuente de informacion:

Servicios de Salud de Morelos / Direccién de Planeacion y Evaluacion / Departamento de Evaluacion / Sistema de Seguimiento al
Programa Operativo Anual.

Observaciones:

Los informes de Gestion Gubernamental se dividen en IGG-1 (Avance Fisico) e IGG-2 (Avance Financiero) / La integracion del
Avance Fisico (IGG-1) se realiza con informacion registrada en la plataforma SiSPOA y el Avance Financiero (IGG-2) es proporcionado

por la Direccién de Administracion de SSM.

Objetivo : 2 Monitoreo de las actividades realizadas en Servicios de Salud de Morelos
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
X . bOoL AT . |Boletin de desempefio de unidades médicas de atencién ambulatoria, hospitalaria y
Clave: SS-SSM-P09-02 Nombre del indicador: de los programas de salud.
Definicién del indicador: Se refiere a la publicacion de los avances de los indicadores de medicién del desempefio de las unidades médicas de la atencién
. médica ambulatoria, hospitalaria y de los programas de salud.
Tipo: Gesti6n Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Semestral
a p Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Boletin NA 2 4 4 4 5| 6
Férmula:
Boletin de desempefio de HOIEIMEE 2 4 4 4 5
unidades médicas y programas desemnefio de
de salud
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 3 6 6

Glosario:

SAEH: Subsistema Automatizado de Egresos Hospitalarios / SINERHIAS: Subsistema de Informacion de Equipamiento, Recursos
Humanos e Infraestructura para la Salud. SINBA: Sistema Nacional de Informacién Bésica en Materia de Salud.

Fuente de informacion:

Plataformas oficial de la pagina del departamento de evaluacion en Servicios de Salud de Morelos.

Observaciones:

La informacién contenida en los subsistemas de informacién esta sujeta al calendario de corte y entrega establecido por la Direccién
General de Informacion en Salud (DGIS) debido a ello, los 3 informes del 1er Trimestre corresponden al cierre del afio inmediato
anterior y los del 3er trimestre corresponden a los Reportes de avances al 2do. Trimestre del afio en curso, ambos necesarios para la
toma de decisiones.
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

NGmero: 10 Nombre: ,:éjnn:iirr]\ii:ttrr:t(i:\i/(;))n de recursos humanos, materiales, financieros y servicios de apoyo
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:|  591,756] Hombres:|  571,096] Total:] 1,162,852
Derechos de la infancia:
Nifias:|  229,209] Nifios:]  236,069] Adolescentes:]| 465,278

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E063. Aseguramiento para la provision de servicios de salud
. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
sl Satud el integral de la poblacién
Clave_PP: _E063| Propésito:[La cobertura de servicios de salud para la poblacion afiliada al Seguro Popular es mejorada
Componente:|C1 Padrén de beneficiarios elaborado y actualizado
Actividad:|A2 Administracion de recursos humanos, materiales, financieros y servicios de apoyo administrativo
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|5. Morelos Transparente y con Democracia Participativa
Obijetivo: 5.6 Impl_gmentar de man_(?ra efectiva Ia Nueva Gestion Publica para Resultados en el proceso de
planeacién y programacion de la accién gubernamental.
Estrategia: EI;.SGt;Lt;ortalecer y en su caso desarrollar los mecanismos de evaluacion de la Administracion Publica
Linea de accion: 5.6.1._2 I?rocurar la alineacion de los Programas Operativos Anuales con el Plan Estatal de Desarrollo y
las prioridades de gasto en el estado.
Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018
Objetivo: 1|Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado

Beneficio social y/o econémico

Garantizar la atencion médica a la poblacién responsabilidad de Servicios de Salud de Morelos

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 1,452,389.53| 455,182.61| 314,596.02( 290,234.80| 392,376.10
Estatal 271,045.00| 100,813.68| 79,400.57| 39,535.36] 51,295.39
Total| 1,723,434.53( 555,996.29| 393,996.59| 329,770.16| 443,671.49

Observaciones

Ramo 33
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Programa Operativo Anual

Objetivo :| 1 Fortalecer los mecanismo de transparencia y rendicion de cuentas

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

| (Indicador no registrado en MIR)

Clave:| SS-SSM-P10-02

Nombre del indicador: |Inf0rmes de gestion financiera integrados

Definiciéon del indicador:

Se refiere a los informes que integran la cuenta publica, a fin de comprobar que la administracion, manejo, custodia y aplicacion de los
ingresos y egresos comprendidos del 1 enero al 31 diciembre, se ajustan a las disposiciones aplicables

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Informe 4 4 4 4 4 4 4
Férmula:
Numero de Informes de Gestion mﬁ:ﬁz :i 4 4 4 4 4 4
Financiera Integrados
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
1 2 3 4

Glosario:

Cuenta publica: Se integra segun lo sefialado en la ley de Presupuesto, Contabilidad y Gasto Publico del Estado de Morelos.

Fuente de informacion:

Integrados

Servicios de Salud de Morelos / Direccion de Administracion / Subdireccion de Recursos Financieros / Informes de Gestién Financiera

Observaciones:

Servicios de Salud de Morelos esté obligado a presentar su Cuenta Publica al Congreso por trimestres, a méas tardar el Gltimo dia habil
del mes siguiente. Asimismo, presentara a mas tardar el tltimo dia habil del mes de enero de cada afio, la cuenta publica anual
correspondiente al ejercicio anterior
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 11 | Nombre:|Conservacién, mantenimiento y fortalecimiento de recursos humanos y materiales
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres:| 568,749 Hombres:|  595,062] Total:] 1,163,811
Derechos de la infancia: |
Nifias:]  112,069] Nifios:] 106,724] Adolescentes:]| 216,882

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E063. Aseguramiento para la provision de servicios de salud

. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
sl Satud el integral de la poblacién
Clave_PP: _E063| Propésito:|La cobertura de servicios de salud para la poblacién afiliada al Seguro Popular es mejorada
Componente:|C2 Gestion de servicios de salud realizada
Actividad:|A2 Conservacion, mantenimiento y fortalecimiento de recursos humanos y materiales
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|5. Morelos Transparente y con Democracia Participativa
Obijetivo: 5.6 Impl_e’mentar de man_(?ra efectiva Ia Nueva Gestion Publica para Resultados en el proceso de
planeacién y programacion de la accién gubernamental.
Estrategia: 5.6.1 Fortalecer y en su caso desarrollar los mecanismos de evaluacion de la Administracion Publica

Estatal.

Linea de accion:

5.6.1.2 Procurar la alineacion de los Programas Operativos Anuales con el Plan Estatal de Desarrollo y
las prioridades de gasto en el estado.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1 Fortalecer la rectoria de la Secretaria de Salud en el Estado.

Beneficio social y/o econémico

Garantizar la atencion médica a la poblacion en inmuebles de Servicios de Salud de Morelos, que cuenten con infraestructura adecuada y en
Optimas condiciones de seguridad, salubridad y funcionalidad.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

) Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 12,180.66 3,836.53 3,811.53 3,399.45 1,133.15
Direccion de Planeacion y Evaluacion 11,965.58 3,716.49 3,716.49 3,399.45 1,133.15
Direccion de Atencion Médica 215.08 120.04 95.04 0.00 0.00
Total 12,180.66 3,836.53 3,811.53 3,399.45 1,133.15

Observaciones

Ramo 33
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BlsiEive - 1 del Pro Garantizar la existencia de equipo, mobiliario, instrumental médico y de laboratorio que se requiere y en éptimas condiciones, para que
IS Ve los usuarios de las unidades de primer nivel reciban una atencion digna, con calidad e integral
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P11-01 Nombre del indicador: |Unidades de atencion primaria reforzadas

Definiciéon del indicador:

Mide el nimero de unidades de atencion primaria fortalecidas en cuanto a recursos humanos y materiales, necesarios para una
atencion garantizada.

Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente Dimensioén: Eficiencia Frecuencia de medicion: Mensual
i Linea base
Método de célculo: Umda.d ke Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
. Unidad NA 12 12 12 12 12.0 12
Férmula:
NUF 12 12 12 12 12
NUF
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
3 6 9 12

Glosario:

NUF: Nimero de Unidades Fortalecidas

Fuente de informacion:

Version disponible SINERHIAS (Subsistema de informacion de equipamiento, recursos humanos e infraestructura para la atencion de
la salud) Cedula de equipamiento e infraestructura.

Observaciones:

Realizar un diagnéstico adecuado y tener la capacidad econémica para solventarlo

BB o Garantizar la existencia de equipo, mobiliario, instrumental médico y de laboratorio que se requiere y en 6ptimas condiciones, para que
Objetivo : 2 del Proy. los usuarios de las unidades de primer nivel reciban una atencion digna, con calidad e integral
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P11-02 Nombre del indicador: |Unidades Fortalecidas en el Primer Nivel de Atencién
Definicion del indicador: Numero de Unidades de Primer Nivel de Atencién que fueron renovadas encunato a su mobiliario, equipo o infraestructura
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente Dimension: Eficiencia Frecuencia de medicion: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- Unidad 75 1 10 10 12 6.0 6
Férmula:
NUF 75 1 10 10 12 6
NUF
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 3 6

Glosario:

NUF: Nimero de Unidades Fortalecidas

Fuente de informacién:

Version disponible SINERHIAS (Subsistema de informacion de equipamiento, recursos humanos e infraestructura para la atencion de
la salud) Cedula de equipamiento e infraestructura.

Observaciones:

Realizar un diagndstico adecuado y tener la capacidad econémica para solventarlo, derivado del ajuste presupuestal para el afio 2018.
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Objetivo : 3 del Proy. Contar con infraestructura adecuada y en éptimas condiciones de seguridad, salubridad y funcionalidad
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Asesoria y dictamen en la elaboracion de los procesos para la asignacion de
Clave: SS-SSM-P11-03 Nombre del indicador: |servicios a Inmuebles de primer, segundo nivel de atencién médica y unidades de
apoyo atendidos en conservacion y mantenimiento.
Foff 2 S NUmero de inmuebles con acciones de conservacion y mantenimiento supervisados por el Departamento de Obras, Conservacion
Definicién del indicador: Moo ' vaclony miento supervisados p P vaclony
antenimiento
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente Dimension: Eficiencia Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- Inmueble NA 28 43 25 25 20.0 25
Férmula:
Inmuebles con
Inmuebles con mantenimiento mantenimiento 28 43 25 25 20
realizado realizado
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 10 19 25
Glosario:|NA: No aplica

Fuente de informacion:

Departamento de Obras, Conservacién y Mantenimiento / dictdmen técnico de servicio a Inmuebles de primer, segundo nivel de
atencién médica y unidades de apoyo atendidos en conservacion y mantenimiento

Observaciones:

Para alcanzar dicha meta se ejecutaran acciones con recursos de diversas areas. Los servicios comprometidos son responsabilidad de
la Direccién de Administracion a traves del Departamento de Servicios Generales; el Departamento de Obras, Conservacion y
Mantenimiento unicamente lleva a cabo la asesoria técnica.

Objetivo : 4 del Proy. Contar con infraestructura adecuada y en éptimas condiciones de seguridad, salubridad y funcionalidad
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Asesorfa y dictAmen en la elaboracién de los procesos para la asignacion de
X . D11 AT . |servicios de conservacion y mantenimiento de la Maquinaria y Equipo Médico,
Clave: SS-SSM-P11-04 Nombre del indicador: Electro médico y Electromecénico en las Unidades de Primer, Segundo Nivel de
Atencién y Unidades de Apoyo.
Definicion del indicador: Numero de dictamenes técnicos de asesoria por el Departamento de Obras, Conservacién y Mantenimiento
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente Dimension: Eficiencia Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- Contrato NA 14 16 15 10 8.0 8
Férmula:
MITTETICE 14 16 15 10 8
Numero de contratos asignados. contraio
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 5 8 8
Glosario:|NA: No aplica

Fuente de informacion:

Departamento de Obras, Conservacién y Mantenimiento / Dictdmen técnico de servicio de Conservacion y Mantenimiento de la

Magquinaria y Equipo Médico, Electro médico y Electromecéanico en las Unidades de Primer, Segundo Nivel de Atencién y Unidades de
Apoyo.

Observaciones:

Para alcanzar dicha meta se ejecutaran acciones con recursos de diversas areas. Los servicios comprometidos son responsabilidad de
la Direccién de Administracion a traves del Departamento de Servicios Generales; el Departamento de Obras, Conservacion y
Mantenimiento unicamente lleva a cabo la asesoria técnica.
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 12 | Nombre:|Mejora Continua de la Calidad de la atencién a la salud
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 591,756 Hombres:|  571,002] Total:] 1,162,848
Derechos de la infancia:
Nifias:]|  114,007] Nifios:] 119,388 Adolescentes:]| 231,793

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E063. Aseguramiento para la provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E063| Proposito:

La poblacién en situacion de carencia social accede a servicos basicos en espacios comunitarios y
particulares mejorando sus condiciones de vida

Componente:

C3 Aseguramiento de la calidad instrumentado

Actividad:

Al Mejora continua de la Calidad de la atenci6n a la salud

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.12 Abatir las enfermedades infectocontagiosas y las enfermedades crénicas degenerativas, con
oportunidad y sin vulnerar sus derechos en el mejoramiento de su estado de salud.

Estrategia:

2.12.4 Consolidar el impacto de los servicios establecidos en el Catalogo Universal de Servicios de Salud
(CAUSES) a los afiliados al seguro popular.

Linea de accion:

2.12.4.2 Fortalecer la coordinacion de los gestores de salud del Régimen Estatal de Proteccion Social en
Salud (REPSS) con los directivos de los hospitales y centros de salud, de tal manera que los servicios
médicos sean prestados con calidad, equidad, oportunidad y respeto.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

3|Garantizar la prestacion de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Mejora de la calidad de la atencion, a través de la revision de los indicadores de satisfaccion en la poblacion y el aval ciudadano.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 500.00 270.00 230.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 500.00 270.00 230.00 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33
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Objetivo : 1

Mejora Continua de la Calidad de la atencion a la salud

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Nombre del indicador:

Porcentaje de usuarios satisfechos por los servicios recibidos en primero y segundo

Clave: SS-SSM-P12-01 nivel de atencion.
Definiciéon del indicador: Mide el nivel de satisfaccion de los usuarios respecto a los servicios otorgados en el primer y segundo nivel de atencion
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | calidad | Frecuencia de medicién: otro
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: Meta 2018
2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
— Porcentaje NA NA NA NA 85.4% 85% 85%
Férmula:
usuarios de 1°y
. 7,111 5,316
satisfechos con
Numero usuarios de 1°y 2° nivel
satisfechos con la atencién
recibida Numero total de
o
e entrevistados en 8,326 6,254
1°y 2° nivel de
NG ) Programacion de la Meta 2018
Umero total de usuarios . - . -
entrevistados en 1°y 2° nivel de ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
atencion 85% 85% 85%
Closario: Se entiende por satisfaccion a la conformidad del paciente, de sus necesidades y expectativas respecto a la atencién recibida
*|mediante los encuentros con los servicios de atencion.
Fuente de informacion: |Reportes cuatrimestrales Aval Ciudadano

Observaciones:

Se modifico la fuente de informacion, a fin de contar con datos reales, por lo que no se cuenta con la informacion de los afios
anteriores, de 2017 se conocera hasta el cierre del afio. La informacion colocada en 2017 es preliminar puesto que Unicamente se

cuenta con datos del primer cuatrimestre.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero:

13

Calidad en la atencién de los servicios de enfermeria

| Nombre:

Municipio (s):

Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres:l

574,637] Hombres:| 601,321 Total:] 1,175,958

Derechos de la infancia:

Niﬁas:lNo aplica |

Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E063. Aseguramiento para la provision de servicios de salud

Sector: Salud

Fl

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

N integral de la poblacién

Clave_PP: _E063

Proposito:

La poblacién en situacion de carencia social accede a servicos basicos en espacios comunitarios y
particulares mejorando sus condiciones de vida

Componente:

C3 Aseguramiento de la calidad instrumentado

Actividad:

A2 Calidad en la atencién de los servicios de enfermeria

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.1 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accién:

2.11.1.1 Dar prioridad a la medicina preventiva.

Alineacion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

3|Garantizar la prestacion de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Brindar intervenciones de cuidado de enfermeria que garanticen la seguridad del paciente, con niveles de aceptacion y confianza claramente

percibidos por la poblacion.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 3,653.97 3,653.97 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 3,653.97 3,653.97 0.00 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33

Objetivo:] 1

Calidad en la atencién de los servicios de enfermeria

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

| (Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:|

SS-SSM-P13-01

Nombre del indicador: |Porcentaje de pacientes o familiares que recibieron un trato digno

Definicion del indicador:

Medir la percepcién del paciente o familiares sobre el trato y la atencion recibida, desde el momento en que ingresa a una unidad de
salud.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: | caiidad Frecuencia de medicion: otro
. ] Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 96% 96% 98% 97% 97% 98% 98%
Férmula:
TPPERACP] 3626 6,136 7,056 6,185 4,444 10,900
TPFEAPERACDTDS =
TPFEMSP 3,777 6,392 7,203 6,376 4,581 11,122
* 100 Programacion de la Meta 2018
TPFEMSP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0% 98% 98% 98%

Glosario:

afirmativamente a los 11 criterios determinados para trato digno en el servicio y periodo a evaluar .
TPFEMSP: Total de pacientes o familiares encuestados en el mismo servicio y periodo)

Fuente de informacion:

INDICAS.- Sistema Nacional de Indicadores de Calidad en Salud.

Observaciones:

El primer trimestre se envia en "0%", porque el reporte de las mediciones de los indicadores de calidad en salud, se hace en forma
cuatrimestral de acuerdo al cronograma establecido en el Sistema INDICAS.
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 14 | Nombre:|Fortalecimiento del autocuidado de la salud y participaciéon comunitaria.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Nifias:] 106,952 Nifios:] 112,312 Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C1 Promocién de la Salud

Actividad:

Al Fortalecimiento del auto cuidado de la salud y participacion comunitaria

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.12 Abatir las enfermedades infectocontagiosas y las enfermedades crénicas degenerativas, con
oportunidad y sin vulnerar sus derechos en el mejoramiento de su estado de salud.

Estrategia:

2.12.2 Fortalecer la educacion en salud a través de las unidades médicas y promotores de la salud.

Linea de accion:

2.12.2.2 Dotar de material de promocion para la prevencion, deteccién y control de enfermedades
prioritarias para la salud publica.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1|Consolidar las acciones de proteccion, promocion de la salud y prevencion de enfermedades.

Beneficio social y/o econémico

Beneficio social. Fomento de una nueva cultura en salud que permitira incidir en los principales problemas de salud pubica mediante el manejo
de determinantes por la propia poblacion con el menor costo beneficio.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 536.80 436.80 100.00 0.00 0.00
Estatal 500.00 125.00 125.00 125.00 125.00
Total 1,036.80 561.80 225.00 125.00 125.00

Observaciones

Ramo 33y Salud en tu Colonia
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Objetivo : 1

Fomentar un entorno favorable, mediante la educacion para la salud que permita a la poblacion escolar conocer y
modificar los determinantes de la salud.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:|

SS-SSM-P14-

01 Nombre del indicador: | Escuelas certificadas como promotoras de la salud

Definiciéon del indicador:

Mide el numero de Escuelas que se certifican como promotoras de la salud en el nivel basico y medio superior en relacion a las
programadoa por la DGPS.

Ti po: | Gestion

Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimensioén: |

Eficacia | Frecuencia de medicion: Trimestral
i Linea base
Método de célculo: Un|da_d e Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
. Escuela 65.0 65.0 85.0 142.0 114.0 90.0 85
Férmula:
NECCPS 65 65 85 142 114 90
NECCPS
NEPDGPS 65 65 85 142 114 90
Programacion de la Meta 2018
NEPDGPS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
11 42 68 85

Glosario

.|NECCPS:Numero de escuelas certificadas como promotoras de la salud. NEPDGPS: Numero de escuelas programadas por la

Direccién General de Promocién de la Salud. DGIS. Direccién General de Informacién en Salud. SIS. Sistema de Informacion en Salud

Fuente de informacion

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA Apartado Promocion de la salud escolar
preescolar ( 135) variable: Pre 10, Apartado Promocion de la salud escolar primaria (136) variable: Pri 10, Apartado Promocion de la
salud escolar secundaria(137) variable SEC10, Apartado Promocion de la salud escolar medio superior (138) variable: MES08.

Observaciones:

Las certificaciones y la programacién anual de la meta, dependen de la participacion activa de los municipios hacia el mantenimiento
de la infraestructura de los planteles educativos, asi como la participaciénactiva de la comunidad educativa, para contribuir a la
modificacién de los determinantes de la salud que ponen en riesgo la salud de los escolares.

Objetivo : 2

poblacion.

Impulsar que los municipios aborden de manera integral los determinantes que influyen en el estado de salud de la

Ficha Técnica del

Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:|

SS-SSM-P14-02

Nombre del indicador: |Municipios certificados como promotores de la salud.

Definicion del indicador:

Mide el numero de Municipios que abordan de manera integral determinantes sociales que influyen en el estado de salud de la
comunidad y cuentan con un expediente municipal en salud que concentra la totalidad de las actividades realizadas.

Tipo: | Gestion

Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: |  Eficacia Frecuencia de medicion: Anual
i Linea base
Método de calculo: Umda.d e Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
. Municipio NA 33 33 33 33 33 33
Férmula:
MCCPS 33 33 33 33 33
MCCPS
MEM 33 33 33 33 33
Programacion de la Meta 2018
MEM ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 0 33

Glosario:

MCCPS: Municipios certificados como promotores de la salud. MEM: Municipios en el Estado de Morelos DGIS. Direccién General de
Informacion en Salud. SIS. Sistema de Informacién en Salud.

Fuente de informacion:

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA, apartado Informe mensual de activiades de
participacion municipal (202) , Variable PMN12.

Observaciones:

El cumplimiento de la meta depende de la participacion de los municipios en las acciones de salud desarrolladas y de la voluntad
politica.
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Objetivo :| 3 Fomentar que las comunidades y los entornos sean higienicos, seguros y propiecien una mejor salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P14-03

Nombre del indicador: |Comunidades Certificada como Saludable

Definicion del indicador:

Mide el numero de Comunidades de 500 a 2500 habitantes a quienes se les ha otorgado un paquete integrado de Promocién y
Prevencion de la Salud encaminado al mejoramiento de las Condiciones Sanitarias Locales y se certifican como saludables

Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Anual
i Linea base
Método de calculo: Uil e Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
— Comunidad 41.0 30 70 100 85 8 8
Férmula:
cces 41 30 70 100 85 8
CCcCs
CPACDGPS a1 30 70 100 85 8
Programacion de la Meta 2018
CPACDGPS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 0 8

Glosario:

CCCS: Comunidades certificadas como saludables, CPACDGPS: Comidades Programadas a Certiticar por la Direccién General de
Promocién de la Salud DGIS. Direccién General de Informacién en Salud. SIS. Sistema de Informacion en Salud

Fuente de informacion:

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA, apartado Comunidades saludables
participacion social (139), Variable PPS06.

Observaciones:

Depende de participacion activa de la comunidad y voluntad individual.

Objetivo :

4

promocion de la salud

Consolidar el registro y seguimiento de las acciones del primer nivel basados en actividades de prevencion y

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

CIave:|

SS-SSM-P14-04

Nombre del indicador: |Consultas con presentacion de cartilla.

Definicién del indicador:

Mide el nimero de consultas con presentacion de cartilla nacional de salud.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 53.3% 62.2% 68.6% 71.7% 82% 80.1% 70%
Férmula:
NCCPCNS NCCPCNS 828,264 1,001,023 1,286,757 1,433,553 1,556,932 791,890
NCREP 1,554,385 1,609,150 1,874,947 1,998,637 1,899,003 989,029
* 100 Programacion de la Meta 2018
NCREP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
70% 70% 70% 70%
Glosario: NCCPCNS: Numero de consultas con presentacion de cartilla nacional de salud. NCREP: Numero de consultas realizadas en el

periodo. DGIS. Direccién General de Informacién en Salud. SIS. Sistema de Informacién en Salud

Fuente de informacion:

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA numerador Apartado 055 Consulta con

presentacion de cartilla y Denominador: Apartado Consulta ( 001) Consulta Total. Filtro: Tipo de Unidad (Consulta externa), Informe
(Informe de Unidad médica).

Observaciones:

Existe decremento en la meta del indicador secundario a la posibilidad de que al menos 40 unidades no se encuentren aperturadas
para el primer trimestre del afio.
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Objetivo : 5

Otorgar atencion a poblacion indigena promoviendo la prestacion de servicios de salud mediante ferias interculturales
con acciones de prevencion y promocion de la salud

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador no registrado en MIR)

Clave:|

SS-SSM-P14-05

Nombre del indicador: |Ferias de Salud interculturales a indigenas

Definiciéon del indicador:

Mide el nimero de ferias de salud interculturales realizadas, dirigida a la poblacion vulnerable (indigena) en relacion a las programadas
por la DGPS

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Anual
i Linea base
Método de célculo: Un|da_d e Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
. Feria NA NA NA NA NA NA 3
Férmula:
NFSAIR
NFSAIR
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 0 0 3

Glosario:

NFSAIR: Numero de ferias de salud a indigenas realizadas.

Fuente de informacion:

Red de Colaboracién Comunicativa (RCC). Ecolls Promocion de la salud. Variable: Poblaciones vulnerables. Variable Registro de ferias
interculturales

Observaciones:

Indicador en sustitucion por Atencidnes Integrales en la“Linea de Vida a indigenas"”, debido al mayor enfasis en la promocién y
prevencion de la salud en grupos vulnerables (Indigenas).

Objetivo : 6

Otorgar atencion a poblacion migrante promoviendo la prestacién de servicios de salud mediante ferias interculturales
con acciones de prevenciéon y promocion de la salud

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador no registrado en MIR)

CIave:| SS-SSM-P14-06 Nombre del indicador: |Ferias de Salud Intercultural a Migrantes
Definicion del indicador: Numero de ferias de salud interculturales dirigida a la poblacién vulnerable (migrantes).
Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
s Feria NA NA NA NA NA NA 11
Grmula:
NESAMR NFSAMR
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
5 10 11 11

Glosario:

NFSAMR: Numero de ferias de la salud a migrantes realizadas.

Fuente de informacion:

Red de Colaboraciéon Comunicativa (RCC)

Observaciones:

Indicador en sustitucién por Atencidnes Integrales en la"Linea de Vida a Migrantes", debido al mayor enfasis en la promocion y
prevencion de la salud en grupos vulnerables (Migrantes).
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 15 | Nombre:|Unidades Centinela: Salud en tu casa
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres:| 568,749 Hombres:|  595,062] Total:] 1,163,811
Derechos de la infancia: |
Nifias:]  112,069] Nifios:] 106,724] Adolescentes:]| 216,882

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C2 Consultas de medicina general otorgadas

Actividad:

Al Unidades Centinela: Salud en tu casa

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.4 Rectoria del Sistema de Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.14 Promover el bienestar de las familias socialmente vulnerables para mejorar su calidad de vida.

Estrategia:

2.14.6 Promover la apertura de Centros de Salud Centinela que trabajen 24 horas.

Linea de accion:

2.14.6.1 Incrementar el porcentaje de Centros de salud con médico general titulado.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Acercar servicios de deteccion, prevencion y atencion a la poblacién mas vulnerable del Estado y/o afiliados al seguro popular.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales der Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 39.58 39.58 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 39.58 39.58 0.00 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33

Contar con unidades de primer nivel resolutivas las 24 horas los 365 dias del afio, otorgando atencién a los principales problemas de

EHEREE L salud tanto en la unidad como a domicilio, a través de realizar visitas domiciliarias para el seguimiento de los mismos.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:l SS-SSM-P15-01 Nombre del indicador: IVisitas domiciliarias de seguimiento a pacientes

Definicién del indicador:

Numero de visitas domiciliarias de seguimiento, realizadas durante el mes a pacientes que requieren la atencion.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: Ascendente I Dimension: | Eficiencia Frecuencia de medicion: Mensual
; Linea base
Método de célculo: Unlda_d o Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto -
- Visita 36,000 2,570 10,192 10,618 1,352 1,036 1,050
Férmula:
NDVDR 36,000 2,570 10,192 10,618 1,352 1,036
NDVDR
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
260 550 800 1,050

Glosario:

NDVDR: NUmero de visitas domiciliarias realizadas

Fuente de informacién:

Formato de Registro Mensual de Visitas Domiciliarias resguardadas en la Subdireccién de Atencion Primaria a la Salud
de los SSM

Observaciones:

Debido a los ajustes presupuestales que deriva en la dsiminucién de recursos humanos contratados, es necesario
disminuir el total de la meta establecida para el afio 2018, a fin de lograr un 6ptimo cumplimiento.
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 16 Nombre:|Prestacion de Servicios de Atencion Medica a la Poblacion en las unidades de Atencion Primaria.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 568,749 Hombres:|  595,062] Total:] 1,163,811
Derechos de la infancia:
Nifias:]  112,069] Nifios:] 106,724] Adolescentes:]| 216,882

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E062. Provision de servicios de salud
. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
sl Satud el integral de la poblacién
Clave_PP: _E062| Propésito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad
Componente:[C2 Consultas de medicina general otorgadas
Actividad:|A2 Prestacion de Servicios de Atencion Médica a poblacion en las Unidades de Atencion Primaria
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania
Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.
2.11.1 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
Estrategia:poblacion sin seguridad social bajo la coordinacion operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.
Linea de accion:|2.11.1.1 Dar prioridad a la medicina preventiva.
Alineacion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018
Objetivo: 9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad

Beneficio social y/o econémico

Desarrollar el aumento de la capacidad de respuesta en el proceso de atencion a la poblacion Morelense.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 25,177.86 7,156.87 7,404.14 6,447.65 4,169.20
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 25,177.86 7,156.87 7,404.14 6,447.65 4,169.20

Observaciones Ramo 33

Objetivo : 1 Prestacion de Servicios de Atencion Medica a la poblacion en las unidades de Atencion Primaria a la Salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P16-01 Nombre del indicador: |Consultas Medicas otorgadas en las unidades de salud de atencion primaria.
Definicion del indicador: Total de Numero de Consultas otorgadas de primera vez y subsecuentes, en las unidades de atencion primaria y UNEMES.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Mensual
z . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Consulta 900,600.0 1,620,302.0 2,033,770.0 211,533.0 2,326,599.0 1,977,609.0 1,942,358
Férmula:
NDCO NDCO 900,600 1,620,302 2,033,770 211,533 2,326,599 1,977,609
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
458,589 971,181 1,456,796 1,942,358
Glosario:|NDCO: Nimero de consultas otorgadas
Fuente de informacion: |Sistema de Informacion en Salud (SIS) Variante 001 Consulta, Rubro CONO1 a la CON40. Pagina WEB DGIS Servicios de Informacion
Observaciones: |El cumplimiento de las consultas programadas en los meses sefialados, esta sujeto a cambios por contingencias o incidentes criticos
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 17 | Nombre:|Proporcionar Atencién Médica de Primer Nivel
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 568,749 Hombres:|  595,062] Total:] 1,163,811
Derechos de la infancia:
Nifias:]  112,069] Nifios:] 106,724] Adolescentes:]| 216,882

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E062. Provision de servicios de salud
. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
Sector: Salud| FIN|. iy
integral de la poblacion
Clave_PP: _E062| Propésito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad
Componente:[C2 Consultas de medicina general otorgadas
Actividad:|A3 Proporcionar Atencién Médica de Primer Nivel
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania
Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para

Estrategia:|poblacion sin seguridad social bajo la coordinacion operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad. i _ i _

Linea de accion: 2.1_1.2_.1 Reglonallz_ar servicios de salud con base en los 3 niveles de atencion, bajo la conduccién de las
Jurisdicciones Sanitarias.
Alineacion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018
Objetivo: 3|Garantizar la prestacion de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Garantizar la atencién médica integral y oportuna que corresponda al padecimiento del paciente y capacidad resolutiva de las unidades de los

tres niveles de atencion

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 1,354.87 668.60 686.27 0.00 0.00
Estatal 1,500.00 375.00 375.00 375.00 375.00
Total 2,854.87 1,043.60 1,061.27 375.00 375.00

Observaciones

Ramo 33 y Salud en tu Colonia
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Objetivo :| 1 Garantizar la Atencién médica integral, oportuna y de calidad en el Primer Nivel de Atencion.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:l SS-SSM-P17-01 Nombre del indicador: |Atencion otorgada a grupos vulnerables

Definicién del indicador:

Numero de consultas otorgadas en el mes de primera vez y subsecuente a los grupos vulnerables mujeres
embarazadas, nifios menores de 5 afios, mujeres lactantes, pacientes con enfermedades cronico deg. Poblacion
mayor de 60 afios, Poblacion Indigena.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Mensual
i Linea base
Método de célculo: Umda.d o Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto »
Z Atencion NA NA NA NA 1,174,853.0 | 1,291,047.0 1291047
Férmula:
NDAOEEMD
1,174,853 1,291,047
NDAOEEMDPVYSALGV PVYSALGV
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
322761 645522 968285 1291047
SlleeeTiar NDAOEEMDPVYSALGV: Numero de atenciones otorgadas en el mes de primera vez y subsecuentes a los grupos
‘|vulnerables
. .. |Sistema de Informacién en Salud (SIS) Variante 001 Consulta, Rubro CONO1 a la CON40 Pagina WEB DGIS Servicios
Fuente de informacion: -
de Informacion
. _|La cifra de consultas otorgadas a grupos vulnerables incluye consultas médicas y estomatolégicas en Unidades de
Observaciones:| _ . . i
Primer Nivel de Atencién.
Objetivo : 2 Garantizar la Atencion médica integral, oportuna y de calidad en la Atencion Primaria a la Salud
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
F AdCICTIIES TETETTUUS UT UTTMMaauts U ATETICTOIT FTITTTArTia y UNCNVIES Aa
Clave: SS-SSM-P17-02 Nombre del indicador: unidades de mayor capacidad resolutiva de segundo y tercer nivel de
atanciAn
Definicién del indicador: Mide el total de pacientes referidos del total de los pacientes atendidos en unidades de Atencion Primaria y UNEMES.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: Ascendente Dimension: Eficiencia Frecuencia de medicion: Mensual
; Linea base
Método de célculo: Umda.d o Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto .
- Paciente 45,908.0 47,428.0 56,303.0 64,185.0 67,460.0 70,844.0 58,271
Férmula:
NDPRDPND
45,908 47,428 56,303 64,185 67,460 70,844
NDPRDPNDAASYTNDA AASYTNDA
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
14,568 29,136 43,704 58,271

Glosario:

NDPRDPNDAASYTNDA: Nimero de Pacientes referidos de unidades de Atencién Primaria y UNEMES, al segundo y
tercer nivel de Atencion.

Fuente de informacion:

Sistema de Informacién en Salud (SIS Primer Nivel): Renglén 006: PACIENTES REFERIDOS Y
CONTRARREFERIDOS, Variable 01: PACIENTES REFERIDOS. Pagina WEB DGIS Servicios de Informacién

Observaciones:
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Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 18 | Nombre:|Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica
Amacuzac Atlatlahucan Axochiapan Ayala boa{;fﬂ CE
Cuernavaca Huitzilac Jiutepec Jojutla Miacatlan
Municipio (s): Ocuituco Puente de Ixtla Temixco Tepalcingo Tepoztlan
Tetecala del Volcan Tlalnepantla Tlaltizapan Tlaquiltenango Tlayacapan
Totolapan Xochitepec Yautepec Yecapixtla Zacatepec
Poblacién objetivo del proyecto
Mujeres:l 20,593| Hombres:l 19,085| Total:| 39,678
Derechos de la infancia:
Niﬁas:l 9,229| Niﬁos:l 10,316| Adolescentes:| 4,563

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E062. Provision de servicios de salud
. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
Sector: Salud|  FIN|. iy
integral de la poblacion
Clave_PP: _E062| Propésito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad
Componente:|C2 Consultas de medicina general otorgadas.
Actividad: A4 Unidades Médicas Moviles; prestacion de servicios médicos en localidades sin cobertura efectiva en
salud
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania
Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.
2.11.1 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
Estrategia:|poblacion sin seguridad social bajo la coordinacion operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.
Linea de accion:|2.11.1.1 Dar prioridad a la medicina preventiva.
Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018
Objetivo: 3|Garantizar la prestacion de servicios con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Ampliar la red de Servicios de Salud en el Estado, a través de atencion médica y odontolégica, mediante el acercamiento de Unidades

Médicas Mdviles a las comunidades con algin grado de marginacion.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos : = = =
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 160.00 110.00 50.00 0.00 0.00
Programa Fortalecimiento Atencién Médica 100.00 50.00 50.00 0.00 0.00
Contingencias 60.00 60.00 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 160.00 110.00 50.00 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33
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Obietivo - 1 Proporcionar servicios de atencion médica y odontologica a la poblacién que habita en localidades geograficamente
! ’ dispersas y de dificil acceso o sin acceso a servicios de salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
i . p1a. S . |Porcentaje de consultas médicas y odontoldgicas otorgadas en las Unidades
Clave: SS-SSM-P18-01 Nombre del indicador: |/« 1= “Vislies.

Definiciéon del indicador:

El indicador mide el porcentaje de consultas otorgadas en relacion a las consultas programadas de las unidades méviles del Programa
FAM.

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 100% 92.6% 104.9% 106.9% 100.7% 71.4% 100%
Férmula:
NCMOO 51,492 42,858 42,796 44,679 41,271 27,147
NCMOO
NCMOP 51,492 46,300 40,800 41,800 41,000 38,000
* 100 Programacion de la Meta 2018
NCMOP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
22% 50% 78% 100%
DGPTADES. DTECCIONT GENETar U€ Praledcion y DESaITON0 eIT Saa.
Glosario: FAM: Fortalecimiento a la Atenciéon Médica.

NCMOO: Numero de consultas médicas y odontolégicas otorgadas (numerador).
NCMOP: Niimera de consultas médicas v odontoldaicas nroaramadas (denominadar)

Fuente de informacion:

Sistema de Informacion en Salud (SIS), hoja No. 1, variable 001 CONSULTA, de las CLUES: MSSSA002612, MSSSA002472,
MSSSA002484, MSSSA002513, MSSSA002530, MSSSA002525, MSSSA002426, MSSSA002455, MSSSA002431, MSSSA002443,
MSSSA002460 y MSSSA002496

Observaciones:

La proyeccion de la meta 2018 del indicador, se establecié con sustento en el correo electrénico remitido por la DGPLADES al titular
del Programa FAM Morelos el dia 18 de julio 2017, en el cual se notifica que para el ejercicio fiscal 2018 el Programa FAM Morelos
tiene autorizado el recurso financiero federal (pago de sueldos y aguinaldo para el personal de salud itinerante) para la operacién de 10
unidades médicas moéviles.Derivado de lo anterior, se emiti6 el Oficio No. DAM/CEFAM/437/2017 por parte de la Direccion de Atencién
Médica de SSM al Director General Adjunto de la DGPLADES, en el cual se definen las 10 UMM que estaran en operacion en el
ejercicio fiscal 2018.

La cifra registrada en el numerador del afio 2017 es el dato disponible al corte del mes de agosto del afio referido (con cumplimiento del
105% respecto a la meta acumulada programada a agosto 2017).

La datos de la poblacién objetivo del presente proyecto, se obtuvieron en base a los promedios de poblacion del Estado de Morelos
segun las estimaciones del Consejo Nacional de Poblacién basados en la ENADID 1997 y 2009 del INEGI.
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 19 | Nombre:|Brindar servicio de atencién ambulatoria en unidades de especialidad médica (UNEMES)
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacién objetivo del proyecto |
Mujeres:| 568,749 Hombres:|  595,062] Total:] 1,163,811
Derechos de la infancia: |
Nifias:]  112,069] Nifios:] 106,724] Adolescentes:]| 216,882

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E062. Provision de servicios de salud

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

sl Salud integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Propésito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:[C3 Consultas de especialidad otorgadas

Actividad:|Al Brindar servicio de atencion ambulatoria en unidades de especialidad médica (UNEMES)

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncién:|2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
Estrategia:|poblacion sin seguridad social bajo la coordinacion operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:|2.11.1.2 Realizar chequeos de atencion integrada en los centros de salud.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Garantizar la atencién a la salud en segundo y tercer nivel de atencién con la ampliacion de

Objetivo: 6 P -
espacios fisicos, servicios y programas.

Beneficio social y/o econémico

Acercar los Servicios de Salud a la comunidad. |

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) |

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 237.47 237.47 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 237.47 237.47 0.00 0.00 0.00
Observaciones Ramo 33
Objetivo :| 1 Brindar servicios de atencion ambulaltoria en unidades de especialidad medica (UNEMES)
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:l SS-SSM-P19-01 Nombre del indicador: |Supervisiones realizadas a Unidades Centinelas y UNEMES

Mide el total de supervisiones realizadas a Unidades Centinelas que se encuentran otorgando consulta 24 hrs los 365 dias y Unidades

Definicion del indicador: de Especialidades Medicas.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: |  Ericacia Frecuencia de medicion: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
= Supervision NA NA NA NA NA 58.0 58
Férmula:
NDSREUCYUN 58
NDSREUCYUNEMES EMES

Programacion de la Meta 2018

ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
14 28 49 58

Glosario:|NDSREUCYUNEMES: NUmero de supervisiones realizadas en Unidades Centinela y UNEMES
Fuente de informacion:|Cédulas de supervision de procesos en Unidades de Primer nivel y de Cédulas de supervision de procesos de UNEMES

Con la finalidad de dar seguimiento puntual a cada una de las actividades que se llevan a cabo en las Unidades Centinelas y

Observaciones: UNEMES, se requiere la implementacion de este indicador .
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 20 | Nombre:|Reducir la moribilidad de enfermedades bucodentales en el estado de Morelos
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Nifias:] 106,952 Nifios:] 112,312 Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C4 Salud Bucal brindada

Actividad:

Al Reducir la morbilidad de las enfermedades bucodentales en el estado de Morelos

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.1 Dar prioridad a la medicina preventiva.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

3|Garantizar la prestacion de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Benefio social a toda la poblacion, incluyendo grupos vulnerables, preescolares y escolares, mujeres embarazadas, poblacion con
padecimientos cronico-degenerativos, VIH y pacientes con capacidades diferentes.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.

Federal 42.90 21.50 21.40 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

Total 42.90 21.50 21.40 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33
Obietivo - 1 Atender las enfermedades bucodentales focalizando acciones curativo asistenciales, preventivas y de promocion a
! ) poblacion de responsabilidad de Servicios de Salud de Morelos
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P20-01 Nombre del indicador: |Consultas bucodentales otorgadas
Definicion del indicador: Mide el numero de consultas bucondetales realizadas en relacion a las consultas programadas por el CENAPRECE
Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicion: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
— Consulta 136,000 133,003 135,000 152,288 149,744 80,711 101500
Férmula:
NCBO 136,000 133,003 135,000 152,288 149,744 80,711
NCBO
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
15225 30450 71050 101500

Glosario:

NCBO: Numero consultas bucodentales otorgadas.

Fuente de informacion:

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA, apartado consulta por programa (002).
Variable CPP06 y CPP13

Observaciones:

La estimacion de consultas se realiza en base a la capacidad operativa de las unidades de servicios de salud de Morelos derivado del
cierre de 20 unidades con servicio dental y la posibilidad de reconstruccién de las unidades que actualmente se encuentran
inhabilitadas.
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

Numero: 21 | Nombre:|Suministro de medicamentos e insumos para la atencién médica
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:| 601,321 Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Niﬁas:|No aplica | Niﬁos:|No aplica | AdoIescentes:|No aplica

Clasificaci6on Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector:

Salud FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacion

Clave_PP:

_E062| Propésito:

La provisién de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C5 Atencion de hospitalizacion de especialidad brindada

Actividad:

Al Ministraciéon de medicamentos e insumos para la atencién médica

Clasificacién Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversién Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accion:

2.11.1.4 Mejorar la dotacion de medicamentos en hospitales y centros de salud.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Garantizar a la poblaciéon que no cuenta con seguridad social el acceso a la atencion médica.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.

Federal 6,627.34 1,988.21 1,988.20 1,988.20 662.73
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

Total 6,627.34 1,988.21 1,988.20 1,988.20 662.73

Observaciones Ramo 33
Objetivo : 1 del Proy. :Sssgglt:rr:(rjsl abasto oportuno y eficiente de medicamentos y otros insumos para la atencién intrahospitalaria de la poblacién no

Ficha Técnica del

Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

- Porcentaje de abasto de insumos médicos intrahospitalarios de acuerdo al
: SS-SSM-P21-01 . . g .
Clave: Nombre del indicador Catalogo Estatal de Insumos Médicos autorizado
L i . Mide el porcentaje de abasto de insumos médicos intrahospitalarios de acuerdo al Catalogo Estatal de Insumos
Definicion del indicador: P .
Médicos autorizado
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje NA NA NA NA NA NA 85%
Férmula:
CACEIMSUP
CACEIMSUP
CACEIMSOP
* 100 Programacion de la Meta 2018
CACEIMSOP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
85% 85% 85% 85%
CACEIMSOP: Numero de claves autorizadas del Catalogo Estatal de insumos médicos surtidos en el periodo. CACEIMSUP: Numero
Glosario:|de claves autorizadas del Catalogo Estatal de insumos médicos solicitadas en el periodo. Catélogo Estatal de insumos Médicos

Autorizado: Registro de claves de medicamento y/o insumo determinado para la atencién médica intrahospitalaria.

Reporte Mensual de los Responsables de las Unidades Médicas Hospitalarias de Servicis de Salud de Morelos entre Reporte Mensual

Fuente de informacion:

emitido por el Sistema Informatico del Licitante.

Observaciones:

El cumplimiento de la meta depende de la suficiencia presupuestal.
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 22 | Nombre:|Productividad Hospitalaria
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Nifias:|No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C5 Atencioén de hospitalizacion de especialidad brindada

Actividad:

A2 Productividad Hospitalaria

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.3 Mejorar el equipamiento médico de las unidades de salud.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Garantizar a la poblaciéon que no cuenta con seguridad social el acceso a la atencion médica.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 24,010.60 8,740.60 8,462.70 6,188.30 619.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 24,010.60 8,740.60 8,462.70 6,188.30 619.00

Observaciones

Ramo 33
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Programa Operativo Anual

Objetivo :| 1 Productividad Hospitalaria
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador no registrado en MIR)
Clave:| SS-SSM-P22-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de Pruebas de laboratorio realizadas

Definicion del indicador:

Mide el porcentaje de pruebas de laboratorio clinico realizadas

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficiencia | Frecuencia de medicién: Mensual
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA NA 96.9% 98.3% 90% 98%
Férmula:
PR NPR 2,830,686 2,601,329 1,800,000
TPS 2,920,953 2,645,614 2,000,999
* 100 Programacion de la Meta 2018
TPS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
98% 98% 98% 98%
Glosario:[NPR: Namero de Pruebas Realizadas. TPS. Total de Pruebas solicitadas.

Fuente de informacion:

Sistema Informéatico MODULAB

Observaciones:

El logro de la meta depende de la suficiencia presupuestaria, tipo de equipo instalado en las unidades y capacitacion del personal.
Justificacion: el porcentaje de pruebas de laboratorio es un indicador necesario para expresar la productividad de la unidades, si el
indicador es bajo, con los datos proporcionados por sistema informéatico Modulab se puede determinar la causa raiz de la disminucién
de la productividad, ya que el mismo desglosa los motivos por los cuales no se realizan las pruebas solicitadas, con ello podemos
tomar decisiones desde el cambio de un equipo de diagndstico In Vitro, ajuste de presupuesto y capacitacién del personal en fase pre-
analitica, puntos que son basicos para el correcto procesamiento de las muestras.

Objetivo :| 2 Productividad Hospitalaria
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P22-02 Nombre del indicador: |Tasa de ocupacién hospitalaria en Unidades Hospitalarias

Definicion del indicador:

Relacién entre el nimero de dias paciente generados en hospitalizacién y el numero de dias cama disponibles.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
a p Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje NA NA NA NA NA NA 85%
Férmula:
DP
DP
DC
* 100 Programacion de la Meta 2018
DC ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
85% 85% 85% 85%
Glosario: DP: Dias-paciente, es el nimero total de egresos hospitalarios multiplicado por el promedio de dias de estancia hospitalaria. DC: Dias

cama, es el nimero total de camas censables multiplicado por el nimero de dias durante el periodo de andlisis.

Fuente de informacion:

Subsistema automatizado de egresos hospitalarios/ egresos hospitalarios/dias de estancia, de los datos de los Hospitales que reportan
informacion. SINERHIAS/numeros de cama censables.

Observaciones:

El dato corresponde al promedio de las unidades médicas que reportan informacién. El logro de la meta depende de la suficiencia
presupuestaria.
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 3 Productividad Hospitalaria

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-SSM-P22-03 Nombre del indicador: Porcgntajg de equipo médico de soporte de vida funcional de las Unidades
Hospitalarias.
Definicion del indicador: Porcentaje de equipos de soporte de vida funcional en su area operativa.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA NA 90.4% 84.7% 90.6% 90%
Férmula:
NESVF 104 111 77
NESVF
TESV 115 131 85
* 100 Programacion de la Meta 2018
TESV ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
90% 90% 90% 90%
Glosario: NESVF: Numero de Equipo de soporte de vida funcional al 100% (Ventilador, desfibrilador y maquina de anestesia). TESV: Total de
*|Equipos de Vida de Soporte Funcional.
Fuente de informacion: |Informe Ejecutivo de la Coordinacion de Biomédica de la Subdireccion de Hospitales
Observaciones: |Meta dependiente de la suficiencia presupuestal.

Objetivo :| 4 Productividad Hospitalaria

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)

CIave:| SS-SSM-P22-04 Nombre del indicador: |Porcentaje de hemocomponentes otorgados
Definicién del indicador: Hemocomponentes otorgados a la poblacién en relacién a las solicitudes recibidas.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
Método de calculo: Unlda_d e Linea base Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NHO NHO 14,915 25,200 27,506 17,800
THS 14,915 25,200 27,506 17,800
* 100 Programacion de la Meta 2018
THS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: NHO: Numero dg Hemocomponentes otorgados. THS. Total de Hemocomponentes solicitados. Hemocomponentes: paquetes de
sangre y sus derivados.
Fuente de informacion:|Formato de salida Exabank, Sistema Informatico del Centro Estatal de Transfusion Sanguinea.
Observaciones: |Meta dependiente de la suficiencia presupuestal.
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 23 Nombre:|Atencién Médica a pacientes con Insuficiencia Renal Crénica Terminal
Municipio (s): Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres:l

574,637] Hombres:| 601,321 Total:] 1,175,958

Derechos de la infancia:

Niﬁas:lNo aplica |

Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C6 Atencion de hospitalizacion de especialidad brindada

Actividad:

Al Atencién médica de urgencias a pacientes con Insuficiencia Renal Cronica

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.3 Mejorar el equipamiento médico de las unidades de salud.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Garantizar a la poblaciéon que no cuenta con seguridad social el acceso a la atencion médica.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 200.00 200.00 0.00 0.00 0.00
Estatal 18,000.00 4,500.00 4,500.00 4,500.00 4,500.00
Total 18,200.00 4,700.00 4,500.00 4,500.00 4,500.00

Observaciones

Ramo 33 y Programa de Didlisis

Objetivo:] 1

Atencién Médica a pacientes con Insuficiencia Renal Cronica Terminal

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:| SS-SSM-P23-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de pacientes con insuficiencia renal crénica terminal atendidos.
Definicion del indicador: Mide el nimero de cirugias ambulatorias y oftalmoldgicas realiadas en las unidades de segundo nivel de atencion.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicion: | Trimestral
z . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje NA NA NA 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NPA IRCT 400 455 429
NPA IRCT
TP IRCTR 400 455 429
* 100 Programacion de la Meta 2018
TP IRCTR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: NPAIRCT: Numero de Pacientes Atendidos por Insuficiencia Renal Crénica Terminal y TPIRCTR: Total de Pacientes con Insuficiencia

Renal Crénica Terminal Registrados.

Fuente de informacion:

Informe Ejecutivo de la Coordinacién Estatal de Trasplantes.

Observaciones:

Se incluyen pacientes de seguimiento de Trasplante Renal, pacientes en hemodidlisis y pacientes atendidos en Dialisis Peritoneal
Domiciliaria y Pacientes en Dialisis Peritoneal Intrahospitalaria. El numerador de la meta base es el promedio mensual de pacientes.
Meta dependiente de la asignacion presupuestal.
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 24 | Nombre:|Cirugia ambulatoria y oftalmologica
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Niﬁas:lNo aplica | Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector:

Salud FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP:

_E062| Propoésito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C6 Atencion de hospitalizacion de especialidad brindada

Actividad:

A2 Cirugia ambulatoria y oftalmologica

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.3 Mejorar el equipamiento médico de las unidades de salud.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Garantizar a la poblaciéon que no cuenta con seguridad social el acceso a la atencion médica.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 866.70 327.60 327.60 211.50 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 866.70 327.60 327.60 211.50 0.00

Observaciones

Ramo 33

Objetivo : 1 Fortalecer las cirugias ambulatorias
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P24-01 Nombre del indicador: |Cirugias ambulatoria y oftalmolégicas realizadas en las Unidades Hospitalarias
Definicion del indicador: Mide el nimero de cirugias ambulatorias y oftalmoldgicas realiadas en las unidades de segundo nivel de atencion.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: | Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
z . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
— Cirugia NA NA NA 1,068.0 1,248.0 741.0 1250
Férmula:
NCAORPI 1,068 1,248 741
NCAORPI
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
280 600 910 1250

Glosario:

NCAORPI: Numero de cirugias ambulatoria y oftalmolégicas realizadas en el periodo que se indica. Cirugia ambulatoria y cirugia de
catarata que incluye cirugia extracapsular y procedimientos por facoemulsificacion.

Fuente de informacion:

Subsistema Automatizado de Egresos Hospitalarios Var. 1 Servicios, Var2. Corta Estancia, Var3, Cirugia, cirugia de corta estancia
realizada en UNEME de Jojutla, Hospital General de Jojutla y Hospital General de Cuautla. En el caso del Hospital General de Temixco
y el contrato de servicios subrogados se realizara reporte gerencial para el conteo de sus intervenciones.

Observaciones:

Meta dependiente de la suficiencia presupuestal.
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 25 | Nombre:|Centro Regulador de Urgencias Médicas (C.R.U.M.)
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 1,029,442] Hombres:| 958,154 Total:] 1,987,596
Derechos de la infancia:
Niﬁas:lNo aplica | Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C7 Atencion de urgencias otorgada

Actividad:

Al Centro Regulador de Urgencias Médicas (C.R.U.M.)

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.4 Garantizar el acceso Universal a los Servicios de Salud.

Linea de accion:

2.11.4.5 Celebrar convenios de coordinacion con los sectores social y privado.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad

Beneficio social y/o econémico

Resuelve la demanda de atencién médica de urgencia en la entidad, regulando a todas las instituciones (CRUZ ROJA, ERUM, IMSS, ISSSTE,

CAPUFE y los 33 AYUNTAMIENTO

S) en atencién Pre hospitalaria, para reducir los tiempos de respuesta y canalizacion de pacientes

ofreciendo una respuesta eficaz médica y de primer contacto siendo la prioridad la poblacion de mujeres embarazadas, nifios menores de 5
afos, adultos mayores, victimas de violencia y personas con capacidades diferentes.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 1,041.29 519.80 521.49 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 1,041.29 519.80 521.49 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33

Objetivo : 1 Otorgar atenciéon médica oportuna de primer contacto pre-hospitalario a través del Centro Regulador de Urgencias Médicas
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P25-01 Nombre del indicador: '\P/Ioérdciigtsaje de personas con Atencion Pre-hospitalaria otorgadas en las Urgencias
Definicion del indicador: Mide el porcentaje de personas con atencién pre-hospitalaria otorgada en las urgencias médicas
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: | Eficacia Frecuencia de medicién: Mensual
z . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
= Porcentaje NA 100% 100% 100% 100% 100% 95%
Férmula:
NPAUM 453 2,175 2,594 3,575 15,838
NPAUM
TPSA 453 2,175 2,594 3,575 15,838
* 100 Programacion de la Meta 2018
TPSA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
95% 95% 95% 95%

Glosario:

NPAUM: Numero de personas atendidas por urgencias médicas
TPSA: Total de personas que solicitaron atencién
Centro Regulador de Urgencias Médicas: C. R. U. M

Fuente de informacion:

Bitacora de registro mensual del servicio del Centro Regulador de Urgencias Médicas

Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
Namero: 26 | Nombre:|Educacién en Salud
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Nifias:]  112,069] Nifios:] 106,724] Adolescentes:]| 216,882

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E062. Provision de servicios de salud
. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
sl Satud el integral de la poblacién
Clave_PP: _E062| Propésito:|La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad
Componente:(C8 Desarrollo de personal impulsado
Actividad:|Al Educacion en Salud
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania
Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.
2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
Estrategia:|poblacion sin seguridad social bajo la coordinacion operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.
Linea de accion:|2.11.1.1 Dar prioridad a la medicina preventiva.
Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018
Objetivo: 3|Garantizar la prestacion de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Contribuir en la mejora de la calidad

de atencion a los usuarios de Servicios de Salud a través de la participacion de recursos humanos en

formacioén de carreras de la salud y afines a esta.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 48.25 31.15 17.10 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 48.25 31.15 17.10 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33

Objetivo :| 1 Medir la permanencia de los becarios en las unidades de SSM
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P26-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de Becarios que permanecen realizando el servicio social

Definicion del indicador:

Mide el nimero becarios de las diferentes carreras de la salud y afines a esta, que permanecen realizando el servicio social.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicion: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
~ Porcentaje 99.7% 99.6% 99.9% 99.8% 99.6% 97%
Férmula:
\ep NBP 1,299 1,475 1,442 1,464 1,308 1,405
NBAMA 1,301 1,479 1,448 1,466 1,311 1,411
* 100 Programacion de la Meta 2018
NBAMA ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
97% 97% 97% 97%

Glosario:

NBP:NUumero de becarios que permanecen
NBAMA Numero de becarios adscritos en el mes anterior

Fuente de informacion:

Tablero de control de la Jefatura del Departamento

Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 27 Nombre:|Investigacion en Salud
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958

Derechos de la infancia:

Niﬁas:lNo aplica |

Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E062. Provision de servicios de salud

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E062| Proposito:

La provision de servicios de salud es proporcionada con efectividad y calidad

Componente:

C9 Investigacion en Salud realizada

Actividad:

Al Investigacion en Salud

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.3 Generacion de Recursos para la Salud

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.1 Dar prioridad a la medicina preventiva.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

3|Garantizar la prestacion de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Contribuird en la mejora de la calidad de atencién a los usuarios de Servicios de Salud a través de la generacion de informacioén a través de la

investigacion en salud.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 19.00 9.00 10.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 19.00 9.00 10.00 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 1

Regular los procesos para la ejecucion de proyectos de investigacion en salud en poblacién y unidades médicas y
administrativas, que son responsabilidad de Servicios de Salud de Morelos, y fomentar el desarrollo de proyectos de

investigacion en salud

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-SSM-P27-01

Nombre del indicador:

Procentaje de Proyectos de Investigacion en Salud, en ejecucion o concluidos,
durante el periodo de evaluacion

Definiciéon del indicador:

Mide el nimero de proyectos de investigacion en salud, concluidos o en proceso, que se ejecutan en poblacién o unidades médicas o
administrativas que son responsabilidad de Servicios de Salud en relacién con los proyectos que fueron aprobados para su ejecucion.

Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA 100% 100% 100% 100% 95%
Férmula:
NPISECDPE 18 19 51 15
NPISECDPE
TPAESSMPE T 18 19 51 15
* 100 Programacion de la Meta 2018
TPAESSMPE T ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
91% 93% 95% 95%
Closario: NPISECDPENUmero de Proyectos de Investigacion en Salud, en ejecucion o concluidos, durante el periodo de evaluacién
*|TPAESSMPE: Total de Proyectos aprobados para su ejecucion por SSM, en el periodo de evaluacion

Fuente de informacion:

Tablero de Control de la Jefatura del Departamento de Investigacién y Capacitacion, Subdireccién de Ensefianza, Investigacion y
Capacitacion, Servicios de Salud de Morelos

Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 28 | Nombre:|Prevencion y control de accidentes y adicciones
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Niﬁas:lNo aplica | Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E067. Accidentes, adicciones y violencia

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E067| Proposito:

Los accidentes, adicciones y violencia son prevenidos y atendidos

Componente:

C1 Accidentes y adicciones prevenidos y controlados

Actividad:

Al Prevencion y control de accidentes y adicciones

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.11 Garantizar el derecho a la salud.

Estrategia:

2.11.17 Ampliar y consolidar [a integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
poblacion sin seguridad social bajo la coordinacién operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:

2.11.1.1 Dar prioridad a la medicina preventiva.

Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

15|Garantizar el acceso a servicios medicos enfocados a grupos vulnerables

Beneficio social y/o econémico

Beneficio social Se realizaran acciones de prevencion y deteccion temprana del consumo de drogas, asi como [a atencion integral a pacientes
con adicciones de alcohol, drogas y tabaco en los Centros de Atencion Primaria en Adicciones, con la finalidad de evitar la disfunci{on social y

delincuencia asociada.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 477.16 477.16 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 477.16 477.16 0.00 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33

Objetivo :| 1 Concientizar y prevenir Accidentes en la poblacion Morelense
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P28-01 Nombre del indicador: ICampaﬁas realizadas de Prevencion de Accidentes

Definicién del indicador:

Mide el numero Campafias preventivas en el afio durante los periodos vacacionales ( Semana Santa, Verano y Diciembre) en relacién a
las camparfias programadas por el STCONAPRA

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente I Dimension: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Trimestral
: Linea base
Método de célculo: Unlda_d i Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- Campafia 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3.0 3
Férmula:
NCRPA 3 3 3 3 3 3
NCRPA
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 1 2 3

Glosario:

NCRPA: Numero de camparias realizadas de prevenccion de accidentes.

Fuente de informacion:

Informe Trimestral Jurisdiccional de las unidades de salud durante las campafias de prevencién de accidentes y el formato paralelo que
el STCONAPRA emite para reporte semanal de los operativos vacacionales.

Observaciones:
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Programa Operativo Anual

Objetivo : 2

Detectar de manera oportuna pacientes que utilicen drogas legas e ilegales

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

| (Indicador no registrado en MIR)

Clave:

SS-SSM-P28-02

Nombre del indicador:

poblacion estudiantil.

Pruebas de deteccion de consumo de sustancias psicotropicas realizadas a

Definiciéon del indicador:

Mide la cantidad de tamizajes aplicados a jovenes en edad escolar para la deteccion de uso y abuso de drogas legales e ilegales.

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral

i Linea base

Método de célculo: Un|da_d e Meta 2018

medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- Prueba NA NA NA NA NA NA 12000
Férmula:

NDRPE

NDRPE

Programacion de la Meta 2018

ler. Trimestre

2do. Trimestre

3er. Trimestre

4to. Trimestre

2500

6500

9500

12000

Glosario:

NDRPE:Numero de detecciones realizadas en poblacion estudiantil

Fuente de informacion:

Sistema de Informacién del Consejo Estatal Contra las Adicciones (SICECA)

Observaciones:

Indicador en sustitucién de Consultas otorgadas de primera vez para la prevencion y tratamiento de las adicciones.
Detecciones se refiere a pruebas de tamizaje para adolescentes aprobadas por el Consejo Nacional Contra las Adicciones
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Programa Operativo Anual

Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 29 |

Nombre:|lgualdad de Género y Atencion a la Violencia Famliar

Municipio (s): Todo el

Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres:l

988,905] Hombres:| 914,906 Total:] 1,903,811

Niﬁas:l

Derechos de la infancia:

No aplica | Niﬁos:lNo aplica Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E067. Accidentes, adicciones y violencia

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E067| Proposito:

Los accidentes, adicciones y violencia son prevenidos y atendidos

Componente:

C3 Violencia famliar, de género e infantil prevenidas y atendidas

Actividad:

Al Igualdad de Género y Atencion de la violencia familiar

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

5. Morelos Transparente y con Democracia Participativa

Objetivo:

5.16 Garantizar el respeto a los Derechos Humanos y Equidad de género en las politicas publicas.

Estrategia:

5.16.1 Controlar y vigilar que las politicas transversales de Derechos Humanos y Equidad de género se
apliquen.

Linea de accion:

5.16.1.3 Capacitar y sensibilizar permanentemente las areas de gobierno en materia de Derechos
Humanos y Equidad de Género.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

3|Garantizar la prestacion de servicios de salud con calidad y seguridad

Beneficio social y/o econémico

Beneficio social y/o econémico.-que

el personal de Servicos de Salud de Morelos, integre en sus actividades diarias la perspectiva de género

aplicandola en los servicios de promocion, deteccion y atencion que brinda la institucion

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)
. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales der Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 25.40 10.40 15.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 25.40 10.40 15.00 0.00 0.00
Observaciones Ramo 33
Objetivo : 1 Capacitar y sensibilizar al personal de base de SSM en temas relacionados a la igualdad de género y violencia
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P29-01 Nombrelaelindicador Personal Qe base del arfea de enfermeria, Trabajo social y Médicina capacitadosen
temas de igualdad de género
., L i Mide al personal debase adscritos a las unidades medica de primer nivel de atencién que asisten a la capacitacion de perspectiva de
Definicion del indicador: género en relacion a los programdas por el CNGESR
Tipo: Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje 100% 100% 100% 100% 73.6% 100% 100%
Férmula:
PBAUMPNA 40 60 50 120 229 311
PBAUMPNA
PBAUMPNP 40 60 50 120 311 311
* 100 Programacion de la Meta 2018
PBAUMPNP ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
25% 50% 75% 100%

Glosario:

PBAUMPNA: Personal de base adscrito en unidad médica de primer nivel de atencion que asiste a capacitacion. PBAUMPNP:personal
de base adscrito en unidad médica de primer nivel de atencion programado

Fuente de informacion:

Lista de asistencia y Carta descriptiva,Programa Igualdad de Género en Salud, Departamento de Salud Reproductiva, SSM

Observaciones:

Asignacion de la meta por jurisdiccién sanitaria
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Objetivo : 2 Prevenir, detectar y atender casos de violencia género, en poblacién mayor de 15 afios de responsabilidad de SSM

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-SSM-P29-02

Nombre del indicador:

Porcentaje de atencién especializada a mujeres en situacién de violencia familiar y
de género

Definiciéon del indicador:

Mide el porcentaje de atencion especializada de primera vez por violencia severa a mujeres mayores de 15 afios, en poblacion de

responsabilidad de SSM

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
~ Porcentaje NA 100% 13% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NM15APVSE 2,255 2,985 3,555 3,555 3,128
NM15APVSE
NEMSVFS 2,255 22,985 3,555 3,555 3,128
* 100 Programacion de la Meta 2018
NEMSVFS ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
20% 50% 80% 100%
NM15APVSE: Numero de mujeres de 15 afios 0 mas atendidas de primera vez en servicos especializados NEMSVFS:numero
Glosario: |estimados de mujeres que viven en situacion de violencia familiar severa para la poblacion de SMM Atencion especializada: atencion

de primera vez en centros SYGUE y Servicios Especializados de Atencién de Violencia.

Fuente de informacion:

IGA (Informe General de Avances) variable: ingresos de primera vez, programa de atencion y prevencion de violencia familiar y genero,
Departamento de Salud Reproductiva

Observaciones:

La meta se calcula con el numero estimado de mujeres en situacion de violencia familiar, que corresponde aproximadamente al 23% de

la poblacion blanco que resulto positiva a la deteccién
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Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 30 | Nombre:|Céancer de la Mujer
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 464,725 Hombres:[No aplica | Total:] 464,725
Derechos de la infancia:
Nifias:|No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E066. Enfermedades crénico degenerativas
. 6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
sl Satud el integral de la poblacién
Clave_PP: _E066| Propésito:|Las enfermedades crénico-degenerativas son prevenidas y controladas
Componente:|C1 Cancer prevenido y controlado
Actividad:|A1l Promocion, Deteccion, Diagnostico, Control y Manejo del Cancer de la Mujer
Clasificaci6on Funcional
Finalidad:|2. Desarrollo social
Funcién:|2.3 Salud
Subfuncién:|2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad
Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania
.. 12.12 Abatir las enfermedades infectocontagiosas y las enfermedades crénicas degenerativas, con
Objetivo: ) : : .

oportunidad y sin vulnerar sus derechos en el mejoramiento de su estado de salud.
2.12.3 Detectar y controlar en los servicios del primer nivel de atencion los casos de enfermedades

Estrategia:|cronico-degenerativas, incluido el cancer en todos sus tipos para evitar las complicaciones fisicas,
mentales y sociales.

Linea de accion:|2.12.3.2 Fortalecer el sistema de referencia y contra referencia en el control de casos.
Alineacioén con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018
Fortalecer los programas de promocion, prevencion, deteccién y restauracion temprana para
Objetivo: 8|una referencia oportuna de enfermedades como cardiovasculares, degenerativas no
transmisibles.

Beneficio social y/o econémico

Establecer las actividades mas efectivas, a través de la provision de servicios 6ptimos en la promocion, prevencion, deteccion, diagnéstico,

tratamiento y del Cancer en la mujer,

asi como de la participacion responsable de la poblacién en el cuidado de su salud.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 99.40 81.20 18.20 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 99.40 81.20 18.20 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33
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Objetivo :| 1 Detectar oportunamente desarrollo de neoplasias en cuello uterino en mujeres menores de 34 afios.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P30-01 Nombre del indicador: |Citologias cervicales realizadas en mujeres menores de 34 afios de edad

Definicion del indicador:

Mide el numero de grupos de ayuda acreditados

Tipo: | Gestion

Sentido de la medicién:

Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Trimestral
; ) Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
. Citologia 17,850 16,710 20,614 19,369 20,602 13,533 21739
Férmula:
NCRMM34 17,850 16,710 20,614 19,369 20,602 13,533
NCRMM34
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
3500 8704 15352 21739

Glosario:

NCRMM34: Numero de citologias realizadas en mujeres menores de 34 afios de edad

Fuente de informacion:

variable numero de citlogias realizadas en mujeres menores de 35 afios en plataforma SICAM (Sistema de Informacién de Cancer de
la Mujer)

Observaciones:

El Sistema de informacién de Cancer en la Mujer cuando realiza adecuaciones, modificaciones y/o actualizaciones, retrasa la
informacion la cual queda desfasada 1 o 2 semanas.

Objetivo :| 2 Detectar oportunamente desarrollo de neoplasias mamarias en mujeres de 40 a 69 afios.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:| SS-SSM-P30-02 Nombre del indicador: |Nlﬁ|mero de mastografias en mujeres de 40 a 69 afios de edad.

Definicién del indicador:

Mujeres de 40 a 69 afios de edad responsabilidad de Servicios de Salud de Morelos con mastografia de primera vez

Tipo: | Gestion

Sentido de la medicién:

Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
— Mastografia 11,200 22,134 30,387 30,863 31,050 14,538 17126
Férmula:
NMRM40-69 11,200 22,134 30,387 30,863 31,050 14,538
NMRM40-69
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
2150 4300 8600 17126

Glosario:

NMRM40-69: Numero de mastografias realizadas a mujeres de 40 a 69 afios, de la poblacion de responsabilidad de Servicios de Salud

de Morelos. NMEM40-69: Numero de mastografias estimadas a mujeres de 40 a 69 afios, de la poblacién de responsabilidad de
Servicios de Salud de Morelos

Fuente de informacion:

Variable numero de mastografias tomadas en mujeres de 40 a 69 afios en plataforma SICAM (Sistema de Informacién de Céancer de la
Mujer)

Observaciones:

El Sistema de informacién de Cancer en la Mujer cuando realiza adecuaciones, modificaciones y/o actualizaciones, retrasa la

informacion la cual queda desfasada 1 o 2 semanas. La meta y estimacion fue recalculada por el programa Federal
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Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 31

Nombre:|Prevencion y Control de Enfermedades Cronicas del Adulto y Anciano

Municipio (s):

Todo el Estado

Poblacion objetivo del proyecto

Mujeres:l

387,987] Hombres:| 352,047] Total:] 740,034

Derechos de la infancia:

Niﬁas:lNo aplica |

Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E066. Enfermedades crénico degenerativas

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E066| Proposito:

Las enfermedades crénico-degenerativas son prevenidas y controladas

Componente:

C2 Enfermedades metabdlicas prevenidas y controladas

Actividad:

Al Prevencién y control de Enfermedades Cronicas del Adulto y del Anciano

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.12 Abatir las enfermedades infectocontagiosas y las enfermedades crénicas degenerativas, con
oportunidad y sin vulnerar sus derechos en el mejoramiento de su estado de salud.

Estrategia:

2.12.3 Detectar y controlar en los servicios del primer nivel de atencion los casos de enfermedades
cronico-degenerativas, incluido el cancer en todos sus tipos para evitar las complicaciones fisicas,
mentales y sociales.

Linea de accion:

2.12.3.1 Fortalecer la promocion y prevencion de enfermedades crénico-degenerativas, a través de los
comités locales y municipales de la salud.

Alineacion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

Fortalecer los programas de promocion, prevencion, deteccién y restauracion temprana para
una referencia oportuna de enfermedades como cardiovasculares, degenerativas no
transmisibles.

8

Beneficio social y/o econémico

Incidir en la calidad de vida de los usuarios de los Servicios de Salud con la prestacién oportuna de intervenciones de deteccion temprana de
las enfermedades cronico degenerativas y de sus complicaciones.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos : = = =
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 408.50 251.90 156.60 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 408.50 251.90 156.60 0.00 0.00

Observaciones

[Ramo 33

Objetivo :| 1

Sensiblizar y mejorar el control de pacientes con diabetes

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador no registrado en MIR)

Clave:] SS-SSM-P31-01 | Nombre del indicador: [Acreditacion de Grupos de Ayuda Mutua
Definicién del indicador: Mide el numero de grupos de ayuda acreditados
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente I Dimension: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Trimestral
; ) Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
” Grupo 9 11 10 10 11 14 4
Férmula:
NGAMA 9 11 10 10 11 14
NGAMA
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0 1 2 4

Glosario:

NGAMA: Numero de grupos de ayuda mutua acreditados

Fuente de informacion:

Plataforma: SIVEGAM Modulo:monitoreo variable: numero de acreditaciones

Observaciones:

Indicador en sustitucién de Deteccién de Diabetes Mellitus en poblacién de 20 afios y més.
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o Fortalecer la deteccion oportuna de Enfermedades Cardiovasculares en poblacion con factores de riesgo, con la
Objetivo : 2 - o . L B : )
finalidad de lograr un adecuado control metabdlico y evitar complicaciones que afecten la calidad de vida del paciente

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:| SS-SSM-P31-02 Nombre del indicador: |Deteccién de Riesgo Cardiovascular

Definicién del indicador: Mide el numero de Detecciones de Hipertension Arterial, Obesidad y Dislipidemias realizadas en relacion a lo estimado.

Tipo: | Gesti6n Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicion: | Trimestral
) , Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje NA NA NA 97% 86.5% 52.6% 80%
Férmula:
NDHAODR 474,045 450,547 236,894
NDHAODR
NDHAODE 488,516 520,705 450,000
* 100 Programacion de la Meta 2018
NDHAODE ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
15% 40% 65% 80%

Glosario: de Hipertension arterial, Obesidad y dislipidemias estimadas. DGIS. Direccién General de Informacién en Salud. SIS. Sistema de
*|Informacién en Salud

Fuente de informacién: DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA apartado detecciones (056) variable:
"|DET02, DETO03, DET04, DET26, DET27, DET28, DET51, DET52, DETS53, DET59, DET60, DET61

Observaciones: Incluye detecciones de riesgo cardiovascular en hombre y mujeres mayores de 20 afios. La estimacion de detecciones se realiza de
“lacuerdo a la capacidad operativa de las unidades de salud de Servicios de Salud de Morelos.
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Tipo de Proyecto: Institucional
Namero: 32 | Nombre:|Red de Salud Mental
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Nifias:] 106,952 Nifios:] 112,312 Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E066. Enfermedades crénico degenerativas

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . L
sl e AN integral de la poblacién

Clave_PP: _E066| Propésito:|Las enfermedades crénico-degenerativas son prevenidas y controladas

Componente:[C3 Salud mental prevenida y controlada

Actividad:|A1 Red de Salud Mental

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncién:|2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.

2.11.1 Ampliar y consolidar la integracién de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para
Estrategia:|poblacion sin seguridad social bajo la coordinacion operativa y administrativa de las Jurisdicciones
Sanitarias de la entidad.

Linea de accion:|2.11.1.1 Dar prioridad a la medicina preventiva.

Alineacion con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 2.11|Garantizar el derecho a la salud

Beneficio social y/o econémico

Beneficio social: La poblacién mas vulnerable del estado recibira atencion especializada para los trastornos mentales que mas discapacidad
generan en la vida, lo cual permitird contribuir para mejorar el nivel de vida de éstas personas, sus familias y su comunidad.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 948.33 948.33 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 948.33 948.33 0.00 0.00 0.00
Observaciones Ramo 33
Objetivo :| 1 Fomentar la colaboracién interinstitucional en temas de Prevencion y Promocion de Salud mental
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador no registrado en MIR)
Clave:l SS-SSM-P32-01 Nombre del indicador; |Sesiones de Consejo estatal de Salud mental
Definicion del indicador: Mide el cumlimiento de la realizacion de sesiones del consejo estatal de salud mental
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
— Sesi6n NA NA NA NA NA NA 3
Férmula:
NSR

Programacion de la Meta 2018

ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre

0 1 2 3

Glosario:|NSR: Numero de sesiones de consejo realizadas

Fuente de informacion: |Minutas de trabajo de sesiones de consejo.

Observaciones:
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Tipo de Proyecto: Institucional
NGmero: 33 Nombre: Otorgam_i(_ento de apoyos a personas fisicas sin seguridad social en situacién de
vulnerabilidad.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:|  601,321] Hombres:|  574,637] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Nifias:] 106,955 Nifios:] 112,312 Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E066. Enfermedades crénico degenerativas

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . L
sl e AN integral de la poblacién

Clave_PP: _E066| Propésito:|Las enfermedades crénico-degenerativas son prevenidas y controladas

Componente:|C4 Rehabilitacion realizada

A5 Otorgamiento de Apoyos a personas fisicas sin Seguridad Social en pobreza extrema, y a

Aedienl Organizaciones de la Sociedad Civil

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncién:|2.3.2 Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:|2.11 Garantizar el derecho a la salud.

2.11.1 Ampliar y consolidar la integracion de una red de servicios en sus tres niveles de atencion para

Estrategia: A . . : S ) L . L
9 poblacion sin seguridad social bajo la coordinacion operativa y administrativa de las Jurisdicciones

2.11.1.6 Realizar convenios de gestion para la prestacion de servicios médicos, hospitalarios, suministro

Linea de accién: . .
de medicamentos e insumos para la salud.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 7|Fortalecer el desarrollo e integracion a las personas con discapacidad

Beneficio social y/o econémico

Con este proyecto se otorgan apoyos funcionales a personas vulnerables que no cuentan seguridad social a fin de coadyuvar a su reinsercion
social integral y mejoramiento de su calidad de vida.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 123.60 62.98 60.62 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 123.60 62.98 60.62 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33
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Objetivo : 1 Apoyar a personas fisicas que padezcan alguna discapacidad temporal o permanente mediante apoyos funcionales
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador no registrado en MIR)
Clave:| SS-SSM-P33-01 Nombre del indicador: |Porcentaje de personas discapacitadas con apoyos funcionales otorgados
Brfiinien el inglesglr Mic_ie_ la proporcion dg personas discapacitadas apoy:?\d_as con apoyos funcionales con relacion al total de personas discapacitadas que
solicitan apoyos funcionales y complen con la normatividad establecida.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Mensual
, A Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
~ Porcentaje 100% 100% 100% 100% 69% 100% 100%
Férmula:
NPDAFO 1,122 2,708 4,135 4,790 3,302 3,420
NPDAFO
TPDSAFCNE 1,122 2,708 4,135 4,790 4,785 3,420
* 100 Programacion de la Meta 2018
TPDSAFCNE ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NPDAFO: Numero personas discapacitadas con apoyos funcionales otorgados
Glosario:| TPDSAFCNE: Total de personas discapacitadas que solicitaron apoyos funcionales y cumplieron con la normatividad establecida
NA: No aplica
Fuente de informacion: |Registros administrativos de la Unidad de la Beneficencia Publica
Observaciones: La linea base 2017 corresponde al periodo Enero- Septiembre. El incremento que pudiera reflejarse en la meta se deriva de las
“|gestiones que por concepto de donativo realiza la Unidad de la Beneficencia Publica.
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 34 | Nombre:|Control de Vectores y Zoonosis
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 1,029,443 Hombres:|  958,152] Total:] 1,987,596

Derechos de la infancia:

Niﬁas:lNo aplica |

Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E065. Enfermedades transmisibles

Sector:

Salud FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP:

_E065| Propésito:

Las enfermedades transmisibles son prevenidas y controladas

Componente:

C1 Vectores y Zoonosis controlados

Actividad:

Al Control de Vectores y Zoonosis

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.12 Abatir las enfermedades infectocontagiosas y las enfermedades crénicas degenerativas, con
oportunidad y sin vulnerar sus derechos en el mejoramiento de su estado de salud.

Estrategia:

2.12.1 Mantener y consolidar la vigilancia epidemiologica para enfermedades emergentes que permitan
tomar medidas oportunas de tipo proactivo y no reactivo.

Linea de accion:

2.12.1.1 Fortalecer la promocion y prevencion de enfermedades emergentes epidemiolégicas en los
comités locales y municipales de la salud.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1|Consolidar las acciones de proteccion, promocion de la salud y prevencion de enfermedades

Beneficio social y/o econémico

Prevencion, deteccion y atencion de enfermedades transmisibles de la poblacion de los 33 municipios del Estado.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 3,588.47 3,398.97 189.50 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 3,588.47 3,398.97 189.50 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33

Objetivo - 1 Preygnir enfermedades mediante el control larvario de mosquitos a través de promocion de la salud y el uso de
larvicidas.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P34-01 Nombre del indicador: ICobertura de localidades con control larvario.

Definicién del indicador:

Mide el nimero de localidades con control larvario para el combate del mosco transmisor del Dengue en relacion a las localidades
programadas por el CENAPRECE

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente I Dimension: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Trimestral
: Linea base
Método de célculo: Unlda_d i Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- Localidad 36 40 40 40 40 39 27
Férmula:
NLCCLR 36 40 40 40 40 39
NLCCLR
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
10 17 22 27

Glosario:

NLCCL:NUmero de localidades con control larvario realizadas. NLCCL:NUmero de localidades con control larvario programandas por el
Centro Nacional de Programas Preventicos y Control de Enfermedades .Control larvario: Eliminacién de criaderos y control de
recipientes permanentes.

Fuente de informacion:

Secretaria de Salud/CENAPRECE/Plataforma de Vigilancia Entomolégica y Control Integral del Vector.

Observaciones:

El logro de la meta depende de la suficiencia presupuestal. En el 2017 se redujo en 31% el personal voluntario.
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Objetivo:| 2

Garantizar se brinde tratamiento a las personas que se detectan con enfermedad de Chagas

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto |

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:| SS-SSM-P34-02 Nombre del indicador: |Cobertura de tratamiento de pacientes con la enfermedad de Chagas.
Brfiinien el inglesglr Mide gl pprce.ntaje de pa_ci.er]tes con c_iiagnéstico de i’nf.eccién de Chagas que son tratados, con excepcion de casos con
contraindicaciones para Iniciar tratamiento farmacologlco.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NPCT 28 30 33 38 42 33
NPCT
CDDCAI 28 30 33 38 42 33
* 100 Programacion de la Meta 2018
CDDCAI ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Closario: NPCT: Numero de pacientes candidatos con tratamiento CDDCAI: Casos detectados con diagnostico de Chagas agudos o
*|lindeterminados
Fuente de informacidn: |Chagas. Plataforma Federal
Observaciones:

Objetivo :| 3

Mantener la vigilancia epidemiolégica de paludismo a fin de detectar y tratar oportunamente casos.

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

| (Indicador de ACTIVIDAD)

CIave:| SS-SSM-P34-03 Nombre del indicador: |Muestras tomadas de gota gruesa para diagnéstico de Paludismo.
Definicién del indicador: Mide el nimero de muestras tomadas de gota gruesa en la poblacién para la vigilancia epidemiolégica del Paludismo.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
- Muestra 31,130.0 22,774.0 22,466.0 15,214.0 11,595.0 8,009.0 10000
Férmula:
NMTPA 31,130 22,774 22,466 15,214 11,595 8,009
NMTPA
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
2700 5100 7550 10000
NIVITPA NUMETO Ue MUESTdas [0NMauas elm Pacieres asmmomatcos. NTG TPCENAPRECE SIS: NUIMETO UE [0NMTas 0e gota graesa |

Glosario:

programadas por el Centro Nacional de Programas Preventicos y Control de Enfermedades Sistema de Informacion en Salud.
Gota gruesa: Es la muestra de sangre obtenida por puncién digital mediante el examen microscépico para la determinacion de
narasitos nratozoarins del aenern Plasmaodinm

Fuente de informacion:

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA Sis, Apartado: consultas paludismo (050)
Variable FPA24. Muestras de sangre examinadas

Observaciones:

El estado se encuentra en proceso de Certificacion como area geogréfica libre de transmision de Paludismo y se mantiene la vigilancia
epidemioldgica, en todas las unidades de salud de primer y segundo nivel de atencién, aunado a la vigilancia de localidades de riego.
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Objetivo :| 4 Detectar y tratar oportunamente casos de Brucelosis en el Estado.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P34-04 Nombre del indicador: |Porcentaje de pacientes con examenes para deteccién de Brucelosis.
Definicion del indicador: Mide el porcentaje de pruebas diagndsticas aplicadas al total de pacientes sospechosos del padecimiento.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
, A Unidad de Linea base
Método de calculo: " Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NPER 3,743 3,167 3,608 2,296 1,339 792
NPER
PSB 3,743 3,167 3,608 2,296 1,339 792
* 100 Programacion de la Meta 2018
PSB ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: NPER:Numero de pacientes con examenes realizados. PSB: Pacientes sospechosos a Brucelosis SIS: Sistema de Informacién en
*|Salud; la prueba se realiza a todos los que solicitan y llegan con sintomatologia se les realiza examen de deteccion.
uEiie e et DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA Apartado auxiliares de diagnostico (142)
*|variable LCC15-LCC18
A .|Solo se toman en cuenta los examenes realizados en laboratorios jurisdiccionales.
Observaciones: El logro de la meta depende de la suficiencia presupuestal.

Objetivo :| 5 Garantizar se brinde tratamiento oportuno a las personas con intoxicacién por picadura de alacran.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:l SS-SSM-P34-05 Nombre del indicador: |Cobertura de atencién de pacientes intoxicados por picadura de Alacrén.
Definicion del indicador: Mide el porcentaje de casos atendidos por Intoxicacién por picadura de Alacran.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicion: | Trimestral
Método de célculo: Umda.d e Linea base Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NPAPC NPAPC 28,900 26,275 27,651 24,855 25,331 12,330
NPSAPC 28,900 26,275 27,651 24,855 25,331 12,330
* 100 Programacion de la Meta 2018
NPSAPC ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
Glosario: NPAPC: Ndmero fie pacientes gtendidqs por picadura deliAIacrénA NPsAPCE Numero Qe, pgcientes que solicitan la atencién por
picadura de Alacran SUIVE: Sistema Unico de Informacion para la Vigilancia Epidemiolégica.
Fuente de informacion:|SUIVE. Notificacion de Casos Nuevos de Enfermedad Variable 94. Denominador: Formato de estudio de caso: SIPE 0601005-C1.
Observaciones:
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 35 | Nombre:|Cobertura de esquema completo de vacunacion en el nifio menor de un afio
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:] 11,605 Hombres:]| 11,067] Total:] 22,672
Derechos de la infancia:
Niﬁas:l 11,605| Niﬁos:l 11,067| Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E065. Enfermedades transmisibles

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . L
sl e AN integral de la poblacién

Clave_PP: _E065| Propésito:|Las enfermedades transmisibles son prevenidas y controladas

Componente:|C2 Enfermedades prevenibles por vacunacion controladas

Actividad:|Al Cobertura de esquemas de vacunacion en el nifio menor de un afio

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncién:|2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:|2.13 Abatir la mortalidad infantil y materna.

2.13.2 Priorizar los programas de salud dirigidos a mujeres embarazadas y en edad reproductiva 'y a

Estrategia: o .
recién nacidos.

Linea de accion:|2.13.2.4 Aumentar la cobertura de vacunaciéon en menores de un afio.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 9|Fortalecer la prestacion de servicios de salud preventivos y curativos con calidad.

Beneficio social y/o econémico

Al evitar la presencia de enfermedades prevenibles por la vacunacion se contribuye a una mejor calidad y un mejor desarrollo econémico de la
sociedad.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos : : : =
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 184.94 93.45 91.49 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 184.94 93.45 91.49 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33
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Objetivo : 1

Disminuir la morbilidad de enfermedades prevenibles por vacunacion

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-SSM-P35-01 Nombre del indicador: Sg;jertura de vacunacion con esquema completo en nifios menores de 1 afio de
02 A : Mide el nimero de nifios menores de 1 afio de edad que son vacunados y cuentan con esquema basico de vacunacion completo en
Definicién del indicador: - -
relacion a los menores de 1 afios
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Anual
; ) Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje NA NA 86.7% 86.2% 92% 67.5% 80%
Férmula:
NNM1ECVPS 19,132 22,684 22,268 8,072
NNM1ECVPS
NDM1 22,070 26,316 24,205 11,961
* 100 Programacion de la Meta 2018
NDM1 ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0% 0% 0% 80%
NNVIECVPS, WUIMETO UE MMUS MMETOTES UE I arno Ue edau CoITesgu . T
Glosario: Numero de nifios menores de 1 afio de edad, en el mismo periodo DGIS. Direccién General de Informacién en Salud. SIS. Sistema de

Informacion en Salud
SINAC _Suhsistema Nacional de Nacimientog

Fuente de informacion:

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA Numerador: apartado Aplicacion de
biolégicos BCG variable: BIO01, BIO50 + apartado Aplicacién de biolégicos pentavalente acelular variable:VAC03+ apartado Aplicacion
de biolégicos hepatits B variable: VACO09, apartado Aplicacion de biolégicos rotavirus variable: VAC16, apartado Aplicacion de
biolégicos neumococco VAC18. (Sumatoria de dosis aplicadas, dividido entre 5, ya que son 5 los biol6gicos que se aplican en el menor
de 1 afio de eda).

Denominador: Subsistema Nacional de Nacimientos (SINAC) firmada por los integrantes del Consejo Nacional de Vacunacion.

Observaciones:

El Programa de Vacunacién Universal, depende del abasto nacional, ya que la adquisicién de vacunas es através de la compra
consolidada.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

Fortalecimiento de la capacidad analitica con enfoque de riesgos en vigilancia

Ndmero: 36 Nombre: epidemiolégica.
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 988,905 Hombres:|  914,906] Total:] 1,903,811
Derechos de la infancia:
Nifias:]  167,167] Nifios:] 56,735] Adolescentes:]| 225,181

Programa presupuestario:

E065. Enfermedades transmisibles

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E065| Proposito:

Las enfermedades transmisibles son prevenidas y controladas

Componente:

C3 Vigilancia sanitaria realizada

Actividad:

A6 Fortalecimiento de la capacidad analitica con enfoque de riesgos en vigilancia epidemiologica.

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.16 Proteger a la poblacién contra la exposicion a riesgos sanitarios.

Estrategia:

2.16.1 Ejercer atribuciones de regulacién, control y fomento sanitarios conforme a la normatividad
sanitaria vigente y aplicable en los establecimientos que cuenten con avisos de funcionamiento o
licencias sanitarias.

Linea de accion:

2.16.1.1 Realizar la evaluacion de los riesgos a la salud en materia de bienes y servicios, insumos para la
salud, salud ambiental y ocupacional, servicios de salud, publicidad, saneamiento basico y disposicion de
organos y tejidos.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

20 Fortalecer la proteccion contra riesgos sanitarios a través de las acciones de vigilancia y
fomento sanitarios aplicables a los establecimientos, productos y servicios.

Beneficio social y/o econémico

Brindar apoyo diagndstico de laborat

orio, permite complementar las acciones de vigilancia sanitaria con fines de minimizar riesgos sanitarios y

actuar oportunamente en las acciones de prevencion y proteccion sanitaria de la poblacion del Estado de Morelos.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)
. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales der Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 4,234.80 3,040.07 1,194.73 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 4,234.80 3,040.07 1,194.73 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33
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Objetivo : 1 del Proy.

Fortalecer la proteccién contra riesgos sanitarios a través de las acciones de vigilancia y fomento sanitarios aplicables a los
establecimientos, productos y servicios.

Ficha Técnica del

Indicador del Objetivo del Proyecto (Indicador de ACTIVIDAD)

Clave: SS-SSM-P36-0

1 Nombre del indicador: |Porcentaje de Diagnéstico epidemiolégico

Definiciéon del indicador:

Muestras que son captadas como resultado de las acciones de vigilancia sanitaria estatal, para prevenir riesgos que afecten o dafien
la salud de la poblacién en general.

Tipo: Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente Dimension: Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
) , Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje .
— Porcentaje 86.8% 114.1% 167.1% 97% 99.1% 96.7% 95%
Férmula:
No. Muestras
"’Dcecs(;dlf; Paral - 4 335 22,364 33,106 34,570 12,373 12,557
No. Muestras procesadas para epidemiolégico
control epidemiolégico No. Muestras
. re°'gf::fo‘l’a'a 28,045 19,598 19,810 35,624 12,481 12,987
epidemiolégico
Programacion de la Meta 2018
No. Muestras recibidas para 5 5 7 7
control epidemiolc’)gic?) ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
95% 95% 95% 95%

Glosario:

Muestra biolégica: Se refiere a una parte pequefia de un material o fluido, sobre la que se estudian ciertas caracteristicas, mediante
diversos estudios o andlisis de laboratorio, que indirecta o directamente determina la condicién clinica o estado de salud de un
individuo.

Fuente de informacién:

Servicios de Salud de Morelos/COPRISEM/LESP/Sistema de informacién en Materia de Salud (SINBA)

Observaciones:

Con el diagnéstico epidemioldgico por laboratorio, se genera informacién basada en evidencia cientifica para la toma de decisiones en
lo referente al control de enfermedades infecciosas (sarampion, rubeola, VIH, tuberculosis,etc.), sus potenciales transmisores como
los vectores (dengue hemorrégico, chikungunya, zika, enfermedad de chagas, paludismo), su tratamiento clinico (brucelosis,
leptospiras, tuberculosis resistente,VIH ), su control en la incidencia de casos y las acciones de prevencion, tendientes a contener
brotes que dafien la salud de la poblacién morelense.  *Nota: Derivado de las contingencias epidemiolégicas, 2013-2014, de
diagndstico diferencial por Dengue, se amplian determinaciones, como Leptospirosis, Brucelosis y Hepatitis, razén por la cual el
indicador se ve rebasado por arriba del 100%.
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Tipo de Proyecto: Institucional
NGmero: 37 Nombre: Mapejo Adecuado Integral de Residuos Peligrosos Biologicos Infecciosos y Residuos
Peligrosos
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:|  601,321] Hombres:|  574,637] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Nifias:|No aplica | Nifios:[No aplica | Adolescentes:|No aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E065. Enfermedades Transmisibles

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . L
sl e AN integral de la poblacién

Clave_PP: _E065| Propésito:|Las enfermedades transmisibles son prevenidas y controladas

Componente:|C3. Vigilancia sanitaria realizada

Actividad:|A7 Manejo Adecuado Integral de Residuos Peligrosos Biol6gicos Infecciosos y Residuos Peligrosos

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncién:|2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Obijetivo:|2.16 Proteger a la poblacién contra la exposicién a riesgos sanitarios.

2.16.1 Ejercer atribuciones de regulacién, control y fomento sanitarios conforme a la normatividad
Estrategia:|sanitaria vigente y aplicable en los establecimientos que cuenten con avisos de funcionamiento o
licencias sanitarias.

2.16.1.1 Realizar la evaluacion de los riesgos a la salud en materia de bienes y servicios, insumos para la
Linea de accion:|salud, salud ambiental y ocupacional, servicios de salud, publicidad, saneamiento basico y disposicion de
organos y tejidos.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo: 9|Fortalecer la Presentacion de Servicios de Salud Preventivos y Curativos con Calidad

Beneficio social y/o econémico

Aplicar los principios de valorizacién, responsabilidad compartida de los Residuos Peligrosos; de Manejo Integral bajo criterio de eficiencia
ambiental, econémica, social las cuales deben considerarse en el disefio de instrumentos, programas y planes de politica ambiental para la
gestién de Residuos y Manejo Integral

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos : = = =
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 7.20 3.60 3.60 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 7.20 3.60 3.60 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33
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Objetivo : 1

Manejo Adecuado Integral de Residuos Peligrosos Biologicos Infecciosos y Residuos Peligrosos

Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto

(Indicador de ACTIVIDAD)

Clave:

SS-SSM-P37-01

Nombre del indicador:

Porcentaje de Disposicion Final RPBI/RP, generados por Servicios de Salud de
Morelos

Definiciéon del indicador:

Este Indicador se mide el porcentaje de Residuos Peligrosos Biologicos Infecciosos y Residuos Peligrosos dispuestos para su Destino

Final
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimension: Eficacia Frecuencia de medicién: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
TRPBI-RPDDF: 111 122 115 94 97 100
TRPBI-RPDDF:
TRPBI-RPGSSM 111 122 115 94 97 100
* 100 o
Programacion de la Meta 2018
TRPBI-RPGSSM ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
. _.|TRPBI-RPDDF: Total de RPBI-RP dispuesto para su destruccion final
Glosario:

TRPBI-RPGSSM: Total de RPBI-RP generados por Servicios de Salud de Morelos

Fuente de informacion:

Registro oficiales a cargo de la Coord. Estatal del Prog. RPBI/RP, Hojas de Manifiesto de Entraga. Transporte y Recepcion
debidamente Registrados y Expedidos po el "Prestador de Servicio"

Observaciones:
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 38 | Nombre:|Vigilancia Epidemioldgica
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 1,029,443 Hombres:|  958,152] Total:] 1,987,596

Derechos de la infancia:

Niﬁas:lNo aplica |

Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E065. Enfermedades transmisibles

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _E065| Proposito:

Las enfermedades transmisibles son prevenidas y controladas

Componente:

C4 Vigilancia Epidemioldgica realizada

Actividad:

Al Vigilancia Epidemiolégica

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.12 Abatir las enfermedades infectocontagiosas y las enfermedades crénicas degenerativas, con
oportunidad y sin vulnerar sus derechos en el mejoramiento de su estado de salud.

Estrategia:

2.12.1 Mantener y consolidar la vigilancia epidemiologica para enfermedades emergentes que permitan
tomar medidas oportunas de tipo proactivo y no reactivo.

Linea de accion:

2.12.1.1 Fortalecer la promocion y prevencion de enfermedades emergentes epidemiolégicas en los
comités locales y municipales de la salud.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1|Consolidar las acciones de proteccion, promocion de la salud y prevencion de enfermedades

Beneficio social y/o econémico

Prevencion, deteccion y atencion de enfermedades transmisibles de la poblacion de los 33 municipios del Estado.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacién trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - : : :
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 279.11 146.23 132.88 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 279.11 146.23 132.88 0.00 0.00

Observaciones

[Ramo 33

Objetivo :| 1 Lograr la cobertura de las emergencias en salud a fin de coordinar los componentes de atencion y respuesta.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P38-01 I Nombre del indicador: IPorcentaje de Urgencias Epidemiolégicas y Desastres atendidos.

Definicién del indicador:

Este indicador mide el nimero de emergencias en salud estatales atendidas

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente I Dimension: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
TESA 20 19 66 16 38 18
TESA
TESR 20 19 66 16 38 18
G 100 Programacion de la Meta 2018
TESR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
TESA. TOC Sanug AETONAS. TESK. 10 U8 EIMETYETTAS EIT Saig Regisiraads.  UTgernta EPIaenoiogiea. Daro |

Glosario:

a la salud originado por la presencia de agentes microbiolégicos, quimicos, fisicos o toxicos, que ocasionan brotes o epidemias,
incluyendo enfermedades emergentes o reemergentes.

Desastres: Cualauier evento ocasionada nor fendmenas naturales o nroducida nor el hambre aiie acasiona dafios trastarnos

Fuente de informacion:

Registro en base de datos del Programa Procedentes del Subsistema de Informacién de Emergencias en Salud (SIESA) que a su vez
se registran en Notas Informativas normadas.

Observaciones:

Este tipo de eventos son impredecibles, sin embargo se deben atender el total de aquellos que se registren.
El logro de las metas esta en funcién de la suficiencia presupuestal.
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Objetivo :| 2 Detectar y tratar oportunamente casos de Lepra en el Estado.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P38-02 Nombre del indicador: |Muestras de Baciloscopia tomadas para identificacién de Lepra.
Definicion del indicador: Determina el nimero de Baciloscopias tomadas necesarias para la vigilancia epidemiolégica del padecimiento.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de célculo: ) Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
Férmula:
NMBTP 22 20 61 67 22 20
NMBTP
NMBPP. 22 20 61 67 22 20
* 100 Programacion de la Meta 2018
NMBPP. ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
100% 100% 100% 100%
NMBTP:NUmero de muestras de Baciloscopia tomadas en la poblacién. NMBPP:Numero de muestras de Baciloscopia programadas
Glosario:|en la poblacién. Baciloscopia: Técnica de laboratorio para la identificacién de Bacilos Acido Alcohol Resistentes en frotis de muestras
clinicas de sintométicos dermatol6gicos, mediante la tincion de ZiehINeelsen.
Fuente de informacion:|Tarjeta de Registro y Control de Enfermos de lepra (registro estatal y federal) .
Observaciones: Realizar estudios de Baciloscopia para asegurar la deteccién y el control oportuno de lepra en la poblacién. La meta 2016 se alinea
*|conforme a indicaciones del nivel federal. El logro de las metas esta en funcion de la suficiencia presupuestal.

Objetivo :| 3 Garantizar se brinde tratamiento oportuno a las personas detectadas con Tuberculosis en el Estado.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
CIave:| SS-SSM-P38-03 Nombre del indicador: |Cobertura de atencion de casos de Tb detectados
Definicién del indicador: Este indicador mide el porcentaje de pacientes detectados que tienen tratamiento.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% 100% 80%
Férmula:
NCTT 99 134 124 138 137 90
NCTT
NCTR 99 134 124 138 137 90
* 100 Programacion de la Meta 2018
NCTR ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
80% 80% 80% 80%
Glosario:|NCTT: Numero de casos de tuberculosis en tratamiento, NCTR: Nimero de casos de tuberculosis registrados
Fuente de informacion: |Plataforma Unica De Informacion Modulo Tuberculosis
Asegurar que los pacientes con Tuberculosis cuenten con tratamiento con la finalidad de lograr la curacién y limitar la cadena de
Observaciones: [transmision.
El logro de la meta esté en funcién de la suficiencia presupuestal.
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Obietivo - 4 Brindar el seguimiento adecuado al tratamiento con Antiretrovirales a la poblacion afectada con el VIH a fin de lograr
! ’ control virolégico, evitando complicaciones en su salud.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P38-04 Nombre del indicador: |Porcentaje de personas con VIH en tratamiento antirretroviral en control virolégico.
Definicion del indicador: Mide el porcentaje de control virolégico en las personas con VIH con al menos 6 meses de tratamiento antirretroviral.
Tipo: Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: | Trimestral
; ) Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
- Porcentaje NA NA 84.9% 92% 86.1% 86.2% 85%
Férmula:
PVIHCV 1,070 1,296 988 1,352
PVIHCV
PTARV 1,260 1,409 1,148 1,569
* 100 Programacion de la Meta 2018
PTARV ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
85% 85% 85% 85%

Glosario:|PVIHCV: Personas con VIH en control virolégico PTARV:Personas en tratamiento antirretroviral

Fuente de informacién:|CENSIDA: Sistema SALVAR y Boletin de Atencién Integral.

Disminuir la carga viral a niveles de indetectabilidad en pacientes con al menos 6 meses de tratamiento antirretroviral.

El logro de las metas esta en funcion de la suficiencia presupuestal

Observaciones:|Se incrementa la meta de 80 (2015) a 85% (2016) debido a que se espera que los pacientes apegados a tratamiento antirretroviral en 6
meses logren la supresion virolégica. En 2015 la meta de 80% se rebaso por acciones de busqueda de casos y vinculacion inmediata a
tratamiento; actualmente se mantiene un mejor seguimiento de los pacientes.
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 39 | Nombre:|Programa de Atencion para la Salud de la Infancia y Reduccion de la Mortalidad Infantil
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 12,787 Hombres:]| 12,199 Total:] 24,986
Derechos de la infancia:
Niﬁas:l 12,787| Niﬁos:l 12,199| Adolescentes:lNo aplica

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E064. Salud materno infantil

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _EO064| Proposito:

La salud materno infantil, relacionada con el crecimiento y desarrollo, es atendida

Componente:

C3 Salud del adolescente atendida

Actividad:

Al Programa de Atencién a la Salud de la Adolescencia

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.13 Abatir la mortalidad infantil y materna.

Estrategia:

2.13.2 Priorizar los programas de salud dirigidos a mujeres embarazadas y en edad reproductiva 'y a
recién nacidos.

Linea de accion:

2.13.2.1 Fortalecer los programas preventivos a mujeres embarazadas y recién nacidos.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

1|Consolidar las acciones de proteccion, promocion de la salud y prevencion de enfermedades

Beneficio social y/o econémico

Prevencion, deteccién y atencion de

enfermedades transmisibles de la poblacion de los 33 municipios del Estado.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)
. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 2,379.68| 2,379.68 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 2,379.68| 2,379.68 0.00 0.00 0.00

Observaciones

Ramo 33
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Objetivo :| 1 Vigilar la mortalidad en menores de 1 afio.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P39-01 Nombre del indicador: |Tasa de mortalidad infantil
Brfiinien el inglesglr Total de defunciones en nifias y nifios menores de 1 afio, expresado en tasa, por cada 1,000 nacidos vivos, en relacion a la poblacion

menor de un afio.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Anual
; , Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Tasa
- Porcentaje 12.2 12.3 12.3 11.7 11.3 NA 11.8%
Férmula:
NDNNM1 406 413 406 385 353
NDNNM1
NCV 33,316 33,695 33,138 32,775 31,224
* 1000 Programacion de la Meta 2018
Nev ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
0% 0% 0% 11.8%
Closario: NDNNMZ1:numero defunciones en nifias y nifios menores de 1 afio. NCV: nacidos vivos, en un periodo de tiempo establecido en el
*|estado de Morelos.
Para el numerador: DGIS/CUBOS/SEED; Filtrado por entidad de residencia, edad quinquenal, y causa basica 6
Fuente de informacion: | http://iwww.objetivosdedesarrollodelmilenio.org.mx.

Para el denominador: DGIS/CUBOS/SINAC

Observaciones:

Latmea U y N
**Se realizara el ajuste de “estandarizacion metodoldgica para el ajuste de tasas de mortalidad” de acuerdo a metodologia emitida por

la Direccién General de Informacién en Salud (DGIS). La cual esté indicada a partir del 2011. http://www.dgis.salud.gob.mx/
1 a cifra definitiva de loara de este indicador se emite a través de INEGI con dos afing nosteriores a la conclusidn del afia corriente
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Tipo de Proyecto: Institucional
NUmero: 40 | Nombre:|Programa de Atencion a la Salud de la Adolescencia
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:[No aplica | Hombres:[No aplica | Total: 216,882
Derechos de la infancia:
Niﬁas:lNo aplica | Niﬁos:lNo aplica | Adolescentes:l 216,882

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:[E064. Salud materno infantil

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud

: Salud . L
sl e AN integral de la poblacién

Clave_PP: _E064| Propésito:|La salud materno infantil, relacionada con el crecimiento y desarrollo, es atendida

Componente:|C3 Salud del adolescente atendida

Actividad:|Al Programa de Atencion a la Salud de la Adolescencia

Clasificacion Funcional

Finalidad:|2. Desarrollo social

Funcién:|2.3 Salud

Subfuncién:|2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:|2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:|2.14 Promover el bienestar de las familias socialmente vulnerables para mejorar su calidad de vida.

Estrategia:[2.14.2 Combatir y prevenir las adicciones.

Linea de accién:|2.14.2.1 Promover la capacitacion y educacion en salud a nivel comunitario en la materia.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:|Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Promover el desarrollo integral de la familia dentro de la sociedad morelense a través de la

Objetivo: 14/. S S .
integracion y participacion social.

Beneficio social y/o econémico

Reduccion de la morbilidad y mortalidad en la adolescencia del Estado de Morelos

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.

Federal 1.50 1.50 0.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

Total 1.50 1.50 0.00 0.00 0.00

Observaciones Ramo 33
Objetivo :| 1 Empoderar a los adolescentes en las activiades de Promocion de la Salud y autocuidado.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P40-01 Nombre del indicador: IGrupos de Adolescentes Promotores de la Salud en Operacion.
Definicion del indicador: Grupos de Adolescentes Promotores de la Salud en Operacién en el periodo, en relacion los programados en operacion
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: | Ascendente I Dimension: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Trimestral
i Linea base
Método de calculo: Unlda_d e Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
— Grupo 13.0 12.0 25.0 36.0 51.0 54.0 57.0
Férmula:
NGAPSO 13 12 25 36 51 54
NGAPSO

Programacion de la Meta 2018

ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre

54.00 54.00 55.00 57.00

Glosario:|NGAPSO: Nimero de GAPS en Operacion en el periodo NGAPSP: Numero de GAPS programados a Operar

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA,
Fuente de informacion:|Padron oficial
Formato Primario

Desde el 2017 se modifico el nombre del indicado de GAPS creados a GAPS en operancién ya que el objetivo de los nuevos

Observaciones: lineamientos de los GAPS es mantener la permanencia de los mismos.
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Tipo de Proyecto:

Institucional

NUmero: 41 | Nombre:|Salud Reproductiva, materna y perinatal
Municipio (s): Todo el Estado
Poblacion objetivo del proyecto
Mujeres:| 574,637 Hombres:|  601,321] Total:] 1,175,958
Derechos de la infancia:
Nifias:]  112,312] Nifios:] 106,952 Adolescentes:]| 216,660

Clasificacion Programatica

Programa presupuestario:

E064. Salud materno infantil

Sector: Salud|  FIN

6. Contribuir a garantizar el derecho a la salud mediante el mantenimiento y mejoramiento de la salud
integral de la poblacién

Clave_PP: _EO064| Proposito:

La salud materno infantil, relacionada con el crecimiento y desarrollo, es atendida

Componente:

C4 Salud reproductiva, materna y perinatal atendida

Actividad:

Al Salud Reproductiva, Materna y Perinatal

Clasificacion Funcional

Finalidad:

2. Desarrollo social

Funcién:

2.3 Salud

Subfuncién:

2.3.1 Prestacion de Servicios de Salud a la Comunidad

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Eje rector:

2. Morelos con Inversion Social Para la Construccion de Ciudadania

Objetivo:

2.13 Abatir la mortalidad infantil y materna.

Estrategia:

2.13.2 Priorizar los programas de salud dirigidos a mujeres embarazadas y en edad reproductiva 'y a
recién nacidos.

Linea de accion:

2.13.2.2 Promover campafias educativas para reducir el embarazo en adolescentes.

Alineacién con el programa indicado en el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

Programa:

Programa Sectorial de Salud 2013-2018

Objetivo:

11|Fortalecer los programas de atencion al binomio materno infantil.

Beneficio social y/o econémico

Disminucion de la mortalidad materna.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social)

. Programacion trimestral de avance financiero (Miles de pesos)
Origen de los recursos - - - -
Subtotales ler Trim. 2do. Trim. 3er. Trim. 4to. Trim.
Federal 9,096.53| 9,092.53 4.00 0.00 0.00
Estatal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 9,096.53| 9,092.53 4.00 0.00 0.00
Observaciones Ramo 33
Obietivo : 1 Dar atencién, o.portuna a las mujeres embarazadas a fin de identificar identificar oportunamente signos y sintomas de
alarma obstétrica.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P41-01 Nombre del indicador: IConsuItaS prenatales de primera vez en embarazadas

Definicién del indicador:

Mide el numero de embarazadas que acuden por primera vez al Control Prenatal en el primer trimestre en relacion a las total de
mujeres que acuden por primera vez a consulta.

Tipo: | Gestion Sentido de la medicién: | Ascendente I Dimension: | Eficacia | Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Porcentaje
— Porcentaje 46.6% 44.6% 47.1% 47.9% 40.3% 52.1% 40%
Férmula:
NCPPVPTG 10,616 10,336 11,300 10,626 11,835 6,575
NCPPVPTG
NTCPPV 22,779 23,159 23,986 22,180 29,396 12,613
* 100 Programacion de la Meta 2018
NTCPPV ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
40% 40% 40% 40%

Glosario:

NCPPVPTG: Numero de consultas prenatales de primera vez en el primer trimestre gestacional(EMB01). NTCPPVNuUmero total de
consultas prenatales de primera vez(EMB01,EMB02,EMB03) DGIS. Direccién General de Informacién en Salud. SIS. Sistema de
Informacion en Salud

Fuente de informacion:

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA Apartado Consulta embarazo trimestre
gestacional (24) Variables EMB01, EMB02,EMBO03 Filtrar por tipo de unidad: unidad de consulta externa

Observaciones:

La atencién del control prenatal con enfoque de riesgo simboliza la disminucién de emergencia obstétrica y mejor atencién en el periodo

gestacional.
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Objetivo :| 2 Sensiblizar al personal de salud a fin de dar atencion en temas de salud secual y reproductiva en adolescentes
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:| SS-SSM-P41-02 Nombre del indicador: |Per50na| de salud capacitado en salud sexual y reproductiva

Definicion del indicador:

Mide el numero de personas capacitadas ( personal médico, de enfermeria, trabajo social. Psicologia ), en temas de salud sexual y
reproductiva, en relacion a los programados por el CNEGSR

Gestion

Tipo:

Sentido de la medicién:

Ascendente | Dimensioén: | Eficacia Frecuencia de medicion: Trimestral
. ) Unidad de Linea base
Método de calculo: . Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
— Persona NA NA NA NA 90.0 167.0
Férmula:
NPCTSSR 90 167
NPCTSSR
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
Glosario: NPCTSSR: Numero de personas capacitadas en temas de salud sexual y reproductiva DGIS. Direccién General de Informacion en
*|Salud. SIS. Sistema de Informacién en Salud
Fuente de informacion:|Informe de capacitaciones con lista de asistencias del Departamento de Salud Reproductiva
Observaciones:
Objetivo :| 3 Sensiblizar y concientizar a la poblacion masculina en relacion a la corresponsabilidad en la planificacion familiar
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave:l SS-SSM-P41-03 Nombre del indicador: |Corresponsabilidad en la Planificacién Familiar.

Definicién del indicador:

Mide el nimero de hombres de 20 a 64 afios de edad que aceptan un método definitivo de planificacién familiar

Tipo: | Gestion

Sentido de la medicién:

Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicién: Trimestral
: Linea base
Método de calculo: Unlda_d i Meta 2018
medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Valor absoluto
— Vasectomia 308.0 308.0 267.0 267.0 312.0 327.0 327
Férmula:
NVR 308 308 267 267 312 327
NVR
Programacion de la Meta 2018
ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
80 167 267 327

Glosario:

NVR: Nimero de vasectomias realizadas durante el periodo.

Fuente de informacién:

DGIS/CUBOS/SERVICIOS OTORGADOS/PLATAFORMA CONSOLIDADO SINBA-PLIISA Apartado Planificacién familiar métodos
quirdrgicos vasectomias (113) Variable PFQ06-07

Observaciones:

Objetivo - 4 Detectar de manera tempra_na pédec_imiento_s de tipo congénito o metabolico para que puedan ser tratados
oportunamente para prevenir dafios irreversibles.
Ficha Técnica del Indicador del Objetivo del Proyecto | (Indicador de ACTIVIDAD)
Clave: SS-SSM-P41-04 Nombre del indicador: ggl)segrt\L/Jircei\ocisedt:n;;L:Eeé:b’\jgcrglsg la poblacién de recién nacidos, responsabilidad
Definicién del indicador: Mide el porcentaje de control virolégico en las personas con VIH con al menos 6 meses de tratamiento antirretroviral.
Tipo: | Gestion Sentido de la medicion: [ Ascendente | Dimensién: | Eficacia | Frecuencia de medicion: Trimestral
. . Unidad de Linea base
B GE T medida 2012 2013 2014 2015 2016 2017 | Meta2018
Porcentaje .
— Porcentaje 87.8% 85.4% 83.1% 95.8% 86.7% 82.6% 80%
Férmula:
NTMNT NTMNT 22,290 21,963 21,116 22,250 22,022 19,000
NNV 25,375 25,722 25,408 23,221 25,386 23,000
* 100 Programacion de la Meta 2018
NNV ler. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
80% 80% 80% 80%
Glosario:[NTMNT: Numero de tamices metabolicos neonatales tomados. NNV:Numero de nacidos vivos en el periodo

Fuente de informacion:

SIS: El numerador se obtiene de la variable 111 TAMIZ NEONATAL vy la subvariable RNLO6 METABOLICO RECIEN NACIDO
TAMIZADO.
El denominador se obtiene del DGIS/SINAC/Entidad de residencia (Morelos)/nacidos vivos/2018

Observaciones:

El cumplimiento de la meta, depende de que se cuente con presupuesto para poder llevar a cabo las acciones para su cumplimiento y
con ello asegurar la operatividad del programa. Debido al desfase en el reporte del SIS de los tamices metabdlicos realizados en el
mes, se tomaran como cifras preeliminares los reportados en los listados nominales para tamiz metabélico del CEREDI
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Anexo 1

Programas, proyectos o acciones que destinan recursos para fomentar la igualdad de género por secretaria, dependencia o entidad

Dependencia o Secretaria: Secretaria de Salud
p Monto total del
NSNS ClE Nombre del programa, proyecto | programa, proyecto Tipo de
Unidad Responsable de Gasto (URG) Nombre del Programa Presupuestario (Pp) | Proyecto del progr » pProy prog » Proy PO
0 accion 0 accioén Accion b
POA i
(Miles de pesos)
Comision Estatal de Arbitraje Médico |E061. Rectoria del sistema de salud 1 Arbitraje Médico 3,890.30 1
Capacitacion para la
Comision Estatal de Arbitraje Médico  |E061. Provisidn de servicios de salud 2 prevencion del conflicto 23.70 1
médico
Sistema para el Desarrollo Integral de la iy - . . .
. E062. Provision de los servicios 1 Asistencia Integral Familiar 144,571.00 1
Familia de Estado de Morelos
Sistema para el Desarrollo Integral de 1a |65 provision de los servicios 2 Refugio Casa de la Mujer 2,691.00 1
Familia de Estado de Morelos
Control juridico de los actos
E061. Rectoria del Sistema de Salud 1 de Servicios de Salud de 200.00 2
Morelos
Garantizar la calidad,
E061. Rectoria del Sistema de Salud 2 |nt§graC|on_¥ actya_thzamon de 120.47 2
la informacion bésica en
materia de salud
Fortalecimiento de las
E061. Rectoria del Sistema de Salud 3 Tecnologla_s de_ I’a Informacion 3,562.97 2
y la Comunicacion y de los
registros médicos electrénicos
Gestion y Supervision a
E061. Rectoria del Sistema de Salud 4 acciones para atencion a la 35,146.62 2
salud de la persona
Seguimiento a la obra Publica
E061. Rectoria del Sistema de Salud 5 de infraestructura en salud de 5,250.00 2
unidades médicas
Fortalecimiento de la Oferta
de Servicios de Salud a
través de las acciones
EO61. Rectoria del Sistema de Salud 6 inscritas en el Mecanismo de 188.36 2
Planeacion 2015-2018 de
Servicios de Salud de
Morelos
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Servicios de Salud de Morelos

E061. Rectoria del Sistema de Salud

Estructurar y coordinar el
proceso de planeacion,
programacion y
presupuestacion basada en
resultados, orientando el uso
racional y eficiente de los
recursos disponibles, al
programa operativo anual

118.87

E061. Rectoria del Sistema de Salud

Aplicacién de procesos,
procedimientos y estrategias
gue permitan la prevencién
oportuna de irregularidades

313.54

E061. Rectoria del Sistema de Salud

Monitoreo al Programa
Operativo Anual e Indicadores
de Desempefio de las
Unidades Médicas y
Programas de Servicios de
Salud de Morelos

20.00

E063. Aseguramiento para la provision
de servicios de salud

10

Administracion de recursos
humanos, materiales,
financieros y servicios de
apoyo administrativo

1,723,434.53

E063. Aseguramiento para la provision
de servicios de salud

11

Conservacién, mantenimiento
y fortalecimiento de recursos
humanos y materiales

12,180.66

E063. Aseguramiento para la provision
de servicios de salud

12

Mejora Continua de la Calidad
de la atencién a la salud

500.00

E063. Aseguramiento para la provision
de servicios de salud

13

Calidad en la atencion de los
servicios de enfermeria

3,653.97

E062. Provision de servicios de salud

14

Fortalecimiento del
autocuidado de la salud y
participacion comunitaria

1,036.80

E062. Provision de servicios de salud

15

Unidades Centinela: Salud en
tu casa

39.58

E062. Provision de servicios de salud

16

Prestacion de Servicios de
Atencién Médica a poblacion
en las Unidades de Primer
Nivel de Atencién

25,177.86

E062. Provision de servicios de salud

17

Proporcionar Atencién Médica
de Primer Nivel

2,854.87
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Unidades Médicas Moviles;
prestacion de servicios

E062. Provision de servicios de salud 18 . . . 160.00
médicos en localidades sin
cobertura efectiva en salud
Brindar servicio de atencién

E062. Provision de servicios de salud 19 ambul_atgrla en ,un.'dades de 237.47
especialidad médica
(UNEMES)
Reducir la morbilidad de las

E062. Provision de servicios de salud 20 enfermedades bucodentales 42.90
en el Estado de Morelos
Suministro de medicamentos

E062. Provision de servicios de salud 21 e insumos para la atencion 6,627.34
médica

E062. Provision de servicios de salud 22 Productividad hospitalaria 24,010.60
Atencion médica de urgencias

E062. Provision de servicios de salud 23 a pacientes con Insuficiencia 18,200.00
Renal Crénica

E062. Provision de servicios de salud 24 Cirugia rfm?bulatorla y 866.70
oftalmolégica
Centro Regulador de

E062. Provision de servicios de salud 25 Urgencias Médicas 1,041.29
(C.R.UM.)

E062. Provision de servicios de salud 26 Educacién en Salud 48.25

E062. Provision de servicios de salud 27 Investigacion en Salud 19.00

E067. Accidentes, adicciones y violencia 28 Preyenmon y co.ntr.ol de 477.16
accidentes y adicciones
Igualdad de Género y

E067. Accidentes, adicciones y violencia 29 Atencion de la Violencia 25.40
Familiar

E066. Enfgrmedades crénico 30 Cancer de la Mujer 99.40

degenerativas

E066. Enfermedades crénico Prevencion y Control de

) . 31 Enfermedades Cronicas del 408.50

degenerativas .
Adulto y el Anciano

E066. Enfermedades cronico 32 Red de Salud Mental 948.33

degenerativas
Otorgamiento de apoyos a

E066. Enfermedades cronico 33 personas fisicas sin 123.60

degenerativas

seguridad social en situacion
de vulnerabilidad
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E065.

Enfermedades transmisibles

34

Control de Vectores y
Z00Nnosis

3,588.47

E065.

Enfermedades transmisibles

35

Cobertura de esquemas de
vacunacion en el nifio menor
de un afio

184.94

EO065.

Enfermedades transmisibles

36

Fortalecimiento de la
capacidad analitica con
enfoque de riesgos en
vigilancia epidemiol6gica

4,234.80

E065.

Enfermedades transmisibles

37

Manejo adecuado integral de
los residuos peligrosos
bioldgicos infecciosos /
residuos peligrosos

7.20

E065.

Enfermedades transmisibles

38

Vigilancia Epidemiolégica

279.11

E064.

Salud materno infantil

39

Programa de Atencién para la
Salud a la Infancia 'y
Reduccion de la Mortalidad
Infantil

2,379.68

E064.

Salud materno infantil

40

Programa de Atencién a la
Salud de la Adolescencia

1.50

E064.

Salud materno infantil

41

Programa de Atencién a la
Salud de la Adolescencia

9,096.53

Total

2,038,083.27

b. Tipo de Accidn: 1. Acciones afirmativas y 2. Acciones a favor.
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Anexo 2

Programas, proyectos o acciones que destinan recursos al cumplimiento de los derechos de la infancia por secretaria, dependencia o entidad

Dependencia o Secretaria: Secretaria de Salud
Monto total Monto final destinado a los
Unidad Responsable de Gasto (URG) del programa derechos de la infancia (de
Ntimero de ’ acuerdo al criterio utilizado) :
Nombre del Programa rovecto del Nombre del programa, proyecto o Criterio 2 Tipo de
Presupuestario (Pp) P yPOA proyecto o accion a_ccién Absoluto Gasto b
(Miles de (Miles de | % de célculo
pesos) pesos)
Comision Estatal de Arbitraje Médico |Rectoria del sistema de salud 1 Arbitraje Médico 3,890.30 2 1,361.61 35% 3
s - Capacitacion para la
Comision Estatal de Arbitraje Médico Provision de servicios de 2 prevencién del conflicto 23.70 2 8.30 35% 3
salud médico
Atencion médica
. . E062. Provisién de servicios especializada para
Hospital del Nifio Morelense 1 . 27,361.40 1 28,613.10 100% 1
de salud nin@s y adolescentes en
Consulta Externa.
Atencion médica
. . E062. Provision de servicios especializada para
Hospital del Nifio Morelense 2 o 28,178.20 1 29,467.20 100% 1
de salud nifi@s y adolescentes en
Hospitalizacion.
Atencion médica
especializada en la
Hospital del Nifio Morelense E062. Provision de servicios 3 Unidad de Cuidados 39,204.40| 1 40,997.80|  100% 1
de salud Intensivos Neonatales y
la Unidad de Terapia
Intensiva Pediatrica.
L - Atencién quirtrgica
Hospital del Nifio Morelense E062. Provision de servicios 4 especializada para 32,670.30 1 34,164.90 100% 1
de salud L
nin@s y adolescentes.
Atencion médica
. . E062. Provision de servicios especializada para
Hospital del Nifio Morelense 5 . 30,628.40 1 32,029.60 100% 1
de salud nifi@s y adolescentes en
Urgencias.
E062. Provision de servicios Servicios Auxiliares y de
Hospital del Nifio Morelense ' de salud 6 diagnostico para nifi@s 20,418.90 1 21,353.00 100% 1
y adolescentes.
- Seguimiento y control de
Hospital del Nifio Morelense E066. Enfermeda_des cronico 7 cancer en la infanciay la 15,518.40 1 16,228.30 100% 1
degenerativas .
adolescencia.
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E062 Provision de los

Asistencia Integral

. . . 144,571.00 144,571.00 100%
Sistema para el Desarrollo Integral de servicios Familiar
la Familia de Estado de Morelos isi6 i i i
E062 PrOV|_S|_on de los Sistemas AI}m?ntarlos y 146,502.00 146,502.00 100%
servicios Nutricién
. . Control juridico de los
E061. Rectoria del Sistema actos de Servicios de 200.00 70.00 35%
de Salud
Salud de Morelos
Garantizar la calidad,
. . integracion y
EO61. Rectoria del Sistema actualizacion de la 120.47 4216  35%
de Salud . DU
informacién basica en
materia de salud
Fortalecimiento de las
Tecnologias de la
EO061. Rectoria del Sistema Info_rmat_:l,on yla 3,562.97 1.247.04 35%
de Salud Comunicacion y de los
registros médicos
electronicos
. . Gestion y Supervision a
E061. Rectoria del Sistema acciones para atencién a 35,146.62 12,301.32 35%
de Salud
la salud de la persona
Seguimiento a la obra
E061. Rectoria del Sistema _ Publica de 5,250.00 1,837.50 35%
de Salud infraestructura en salud
de unidades médicas
Fortalecimiento de la
Oferta de Servicios de
Salud a través de las
E061. Rectoria del Sistema acciones inscritas en el 188.36 65.93 35%

de Salud

Mecanismo de
Planeacién 2015-2018
de Servicios de Salud de
Morelos
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E061. Rectoria del Sistema

Estructurar y coordinar el
proceso de planeacion,
programacion y
presupuestacion basada
en resultados,

de Salud ! orientando el uso 118.87 41.60 35%
racional y eficiente de
los recursos disponibles,
al programa operativo
anual
Aplicacion de procesos,
. . procedimientos y
EO61. Rectoria del Sistema 8 estrategias que permitan 313.54 109.74 35%
de Salud 2
la prevencién oportuna
de irregularidades
Monitoreo al Programa
Operativo Anual e
. . Indicadores de
E061. Reg?gﬁﬁg' Sistema 9 Desempefio de las 20.00 7.00|  35%
Unidades Médicas y
Programas de Servicios
de Salud de Morelos
Administracion de
E063. Aseguramiento para la recursos humanos,
provisién de servicios de 10 materiales, financierosy | 1,723,434.53 603,202.09 35%
salud servicios de apoyo
administrativo
Conservacion,
E063. Aseguramiento para la mantenimiento y
provisién de servicios de 11 fortalecimiento de 12,180.66 4,263.23 35%
salud recursos humanos y
materiales
E063. Aseguramiento para la Mejora Continua de la
provision de servicios de 12 Calidad de la atencion a 500.00 175.00 35%
salud la salud
E063. Aseguramiento para la Calidad en la atencion
provision de servicios de 13 de los servicios de 3,653.97 1,278.89 35%

salud

enfermeria
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Servicios de Salud de Morelos

Fortalecimiento del

E062. Provision de servicios 14 autocwdado_ de Ia salud 1,036.80 362.88 35%
de salud y participacion
comunitaria
E062. Provision de servicios 15 Unidades Centinela: 39.58 13.85 350
de salud Salud en tu casa
Prestacion de Servicios
. . de Atencion Médica a
E062. Provision de servicios 16 poblacién en las 25,177.86 8,812.25 35%
de salud . .
Unidades de Primer
Nivel de Atencion
E062. Provision de servicios 17 Prlopormonar_Atenc!on 2.854.87 999 20 35%
de salud Médica de Primer Nivel
Unidades Médicas
- . Mdviles; prestacion de
E062. Provision de servicios 18 servicios médicos en 160.00 56.00 35%
de salud . .
localidades sin cobertura
efectiva en salud
Brindar servicio de
o . atenciéon ambulatoria en
E062. Provision de servicios 19 unidades de 237.47 83.11 35%
de salud . .
especialidad médica
(UNEMES)
Reducir la morbilidad de
E062. Provision de servicios 20 las enfermedades 42.90 15.02 35%
de salud bucodentales en el
Estado de Morelos
Suministro de
E062. Provisién de servicios 21 . medicamentos e 5 6.627.34 2.319.57 35%
de salud insumos para la atencion
médica
E062. Provision de servicios 29 Produ_ctlwd_ad 24.010.60 8.403.71 35%
de salud hospitalaria
Atencion médica de
E062. Provision de servicios 23 urgencias a pa}uentes 18,200.00 6,370.00 35%
de salud con Insuficiencia Renal
Crénica
E062. Provision de servicios 24 Cirugia ambyle}torla y 866.70 303.35 35%
de salud oftalmoldgica
L . Centro Regulador de
E062. Provision de servicios 25 Urgencias Médicas 1,041.29 364.45|  35%

de salud

(C.R.UM.)
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E062. Provision de servicios

26 Educacion en Salud 48.25 16.89 35%
de salud
E062. Provision de servicios 27 Investigacién en Salud 19.00 6.65|  35%
de salud
E067. Acudgntes,_adlccmnes o8 Preyencmn y co_ntr_ol de 47716 167.01 35%
y violencia accidentes y adicciones
. . Igualdad de Géneroy
EO67. Accidentes, adicciones 29 Atencién de la Violencia 25.40 8.89|  35%
y violencia I
Familiar
E066. Enfermedades cronico | 5, Cancer de la Mujer 99.40 1 0w
degenerativas
- Prevencioén y Control de
E06e. E dn;‘e;n;z?;ﬂgsscromco 31 Enfermedades Cronicas 408.50 - 0%
g del Adulto y el Anciano
E066. Enfermedades cronico 32 Red de Salud Mental 948.33 331.92|  35%
degenerativas
Otorgamiento de apoyos
- a personas fisicas sin
E066. Enfermedades cronico 33 seguridad social en 123.60 24.72 20%
degenerativas . .
situacién de
vulnerabilidad
E065. Enfe_rr_nedades 34 Control de Ve_ctores y 3,588.47 1,255.96 35%
transmisibles Z00nosis
Cobertura de esquemas
E06S. Enfe.rr.nedades 35 de vacunacion en el nifio 184.94 184.94 100%
transmisibles ~
menor de un afio
Fortalecimiento de la
EO065. Enfe.rr.nedades 36 capacidad anglltlca con 4.234.80 1,482.18 35%
transmisibles enfoque de riesgos en
vigilancia epidemiologica
Manejo adecuado
integral de los residuos
E06S. Enfe.rr.nedades 37 peligrosos hioldgicos 7.20 2.52 35%
transmisibles . . ;
infecciosos / residuos
peligrosos
E065. Enfermedades 38 Vigilancia 279.11 97.69 35%

transmisibles

Epidemiolégica
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Programa de Atencion
para la Salud a la

E064. Salud materno infantil 39 . L, 2,379.68 2,379.68 100%
Infancia y Reduccion de
la Mortalidad Infantil
Programa de Atencién a
E064. Salud materno infantil 40 la Salud de la 1.50 1.50 100%
Adolescencia
Programa de Atencion a
E064. Salud materno infantil 41 la Salud de la 9,096.53 4,548.27 50%
Adolescencia
Total 2,375,874.27 1,158,550.50

a. Criterios: 1. Total; 2. Demogréfico; 3. Padron de Beneficiarios o Poblacion Objetivo; y 4. Georreferenciado.

b. Tipo de gasto: 1. Especifico; 2. Agéntivo; y 3. En Bienes publicos y Servicios abiertos.
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