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El 58% de los indicadores presentan una calidad intermedia o
adecuada, esto siginifica que cumplen, al menos, con las
caracteristicas de relevancia y pertinencia.

m Adecuado

Se estima que alrededor del 67% de los indicadores tienen probabilidad de
cumplirse al finalizar el sexenio.

Los indicadores del plan, al quinto afio de la Administracion, presentan, en
promedio, un porcentaje de avance de 70%, el cual, se considera "Adecuado".
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El indicador 5.2, cuya calidad no es buena, presenta un desempefio negativo. Por otro lado, la mayoria de los
indicadores de calidad adecuada presentan un desempefio avanzado o superado.
También, llaman la atencién los indicadores 1.1y 4.2 que no son de mala calidad, sin embargo, no presentan buen
desempefio.

De los 12 indicadores, el 25% (3) presenta un porcentaje de avance rezagado o muy rezagado, por lo que la
probabilidad de cumplir sus metas al finalizar el sexenio se considera baja. Por otro lado, el 50% de los
indicadores ya superaron la meta sexenal.

¢En qué hubo mejoras? Retos a 2018

Hacen falta esfuerzos para reducir el porcentaje de poblacion con carencia por acceso a
los serivcios de salud, ya que solamente disminuyé 6 puntos porcentuales en esta
Del 2013 a la fecha, la tasa de mortalidad por Diabetes Mellitus en poblacion Administracion cuando se habia programado reducirlo en 15 puntos porcentuales.
derechohabiente de 20 afios y mas se redujo de 74.9 % a 65.2% .
Por otro lado, la tasa de mortalidad materna por 100,000 nacidos vivos no disminuy6
Durante este sexenio, el nivel de surtimiento de recetas de medicamentos como se esperaba, ya que hubo una reduccién de 2.6 puntos porcentuales, con lo que
aumento hasta casi llegar al 100%. no se cumplira la meta planteada para esta Administracion.
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1.1 Porcentaje de poblacion con Z:Irjgc'a por acceso alos servicios de Resultados Bienal 21.50 15.50 2016 6.00 38.71% 9.5 Insuficiente
1. Contribuir a la universalizacion del
acceso ala salud.
1.2 Crecimiento de la Poblacién Adscrita a Unidad de Medicina Familiar Gestién Anual 4.00 13.22 2017 4.50 1844.00% Cumplido Superado [ ]
2.1 Variacién porcentual anual de I§\ re.caudat:lon de ingresos obrero Gestién Anual 0.00 21.97 2017 22,00 99.86% 0.03 ETERD ®
patronales en términos reales
2. Fortalecer los ingresos institucionales.
2.2 Variacion porcentual anual en los cotizantes al Seguro Social Gestién Anual 0.00 23.34 2017 21.00 111.14% Cumplido Avanzado [ ]
2.3 Sentencias favorables a los intereses institucionales Gestion Anual 51.00 53.40 2017 65.00 17.14% 11.6 Muy rezagado ®
3.1 Nivel de surtimiento de recetas de medicamentos Gestion Mensual 95.00 99.40 2017 97.00 220.00% Cumplido Superado ®
3. Incrementar la productividad.
3.2 indice de ausentismo no programado Resultados Anual 3.76 2.78 2017 3.30 213.04% Cumplido Superado [ ]
4.1 Tasa de mortalidad por Diabetes ~Mellltus’en poblacién derechohabiente Resultados Anual 74.90 65.20 2017 70.00 197.96% Cumplido Superado ®
de 20 afios y mas
4. Mejorar el modelo de atencién ala salud. 4.2 Tasa de mortalidad materna por 100, 000 nacidos vivos Resultados  Mensual 26.90 24.30 2017 19.80 36.62% 45 Rezagado ®
4.3 Tasa de mortalidad por riesgos de trabajo Resultados Anual 1.00 0.73 2017 0.90 270.00% Cumplido Superado [ ]
5.1 Indicador de eficiencia Z';Oen' éolt“"iggasm'e"w de las prestaciones Gestion Mensual 97.39 99.04 2017 98.00 270.49%  Cumplido Superado ®
5. Mejorar la atencién de las prestaciones
econémicas y sociales.
5.2 Incremento de los lugares para el otorgamiento del servicio de guarderia Gestion Anual 239,410.00 235,044.00 2017 286,410.00 -9.29% 51366.0 [ ]
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Conclusiones

« Existen avances importantes en materia de mejoramiento de atencién a la salud, ya que se redujo la tasa de
mortalidad por Diabetes Mellitus en poblacién derechohabiente mayor de 20 afios y la tasa de mortalidad por
riesgos de trabajo.

* Se conisdera que quedan retos pendiente en varias tematicas: tasa de mortalidad materna, poblacién con
carencia por acceso a los servicios de salud y servicios de guarderia.

» En cuanto a los logros del programa en términos de desempefio y calidad, éste se considera un programa
moderado.

« Se estima que el 67% (8) de los indicadores lograran la meta sexenal, de los cuales, 6 ya la superaron.

« De los indicadores con probabilidad de cumplimiento y de calidad adecuada, la mayoria estan asociados con
los objetivos 2 (ingresos institucionales) y 4 (atencion a la salud).

* Con relaci6n al indicador 1.1 es importante mencionar que para realizar esta gréafica se tomaron los intervalos
2017, por lo que aparece como "rezagado” ya que su Ulitmo afio de medicién fue el 2016.
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Sugerencias

« Dar continuidad a los esfuerzos que se han hecho por impulsar el mejoramiento del modelo de atencion a la salud.

» Se considera importante buscar instrumentos de politica publica que permitan reducir el porcentaje de poblacién con
carencia por acceso a los servicios de salud.

» Analizar las razones por las que el indicador 4.2 (Tasa de mortalidad materna por 100,000 nacidos vivos) no esta
cumpliendo con las metas trazadas al inicio de la Administracién. Se sugiere revisar las estrategias, lineas de accién y
programas presupuestarios vinculados al cumplimiento de cada uno de los objetivos.

» Es importante que para futuros ejercicios las metas se pronostiquen en funcién de la historia de los indicadores y los
alcances reales del programa, ya que posiblemente algunas fueron subestimadas.

« En la proxima Administracion, es necesario que los indicadores cumplan con al menos los criterios minimos de pertinencia,
relevancia, claridad y monitoreabilidad. Esto asegurara la generacion de informacion relevante para la toma de decisiones.

Nota:

2. Se obtuvo del promedio de las calificaciones de desempefio y calidad.
3. Los intervalos que se consideraron para la construccién de esta grafica son los de 2017.
4. Para los indicadores que reportaron la Ultima meta alcanzada en 2017, los rangos que se utilizaran serdn los siguientes:

ND . Muy rezagado <36% [ ] Rezagado 36% a 57%
Mientras que para los indicadores que reportaron la Utilma meta alcanzada en un afio inferior o igual a 2016, seran estos:
. ND . Muy rezagado <2% . Rezagado 2% a 23%

5. El color de los circulos estd asociado a la calificacion de la calidad del indicador:

. Adecuado C) Intermedia

1. Para la elaboracién del velocimetro, se utilizaron rangos promedio establecidos para 2016 y 2017. Ademas, para calcular el porcentaje de avance promedio fueron eliminados valores atipicos (valores menores a -20 y mayores a 200).

Insuficiente 58% a 78% Adecuado 79% a 93% Avanzado 94% a 120% Superado >120%

Insuficiente 24% a 48% Adecuado 49% a 84% Avanzado 85% a 120% Superado >120%

. Oportunidad de mejora




