COMISION COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD

Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS (MIR) SA LU D

Coordinacion de Proyectos Estratégicos =
EVALUACION DE CUMPLIMIENTO DE METAS PERIODO ENERO - DICIEMBRE 2016 e :

Clave entidad/unidad NCE

Entidad/unidad: INSTITUTO NACIONAL DE GERIATRIA

PP: E010  "FORMACION Y CAPACITACION DE RECURSOS HUMANOS PARA LA SALUD"

META VARIACION
’:‘-\ DEFINICION DEL INDICADOR o NN oSS o EXPLICACION DE VARIACIONES
e
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100

CAUSA DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN EL INDICADOR Y SUS VARIABLES RESPECTO A SU PROGRAMACION
ORIGINALY ¥/

Eficiencia terminal de médicos especialistas
INDICADOR 0.0 0.0 0.0 0.0
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION? ¢/

NUmero de médicos especialistas en formacion de la misma
3 | VARIABLE 1 |cohorte que obtienen constancia de conclusion de estudios de 0.0 0.0
posgrado clinico

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS® ¥

Namero de médicos especialistas en formacion de la misma
VARIABLE 2 cohorte inscritos a estudios de posgrado clinico x 100 0.0 0.0
n META VARIACION
doe- DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
CAUSA DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN EL INDICADOR Y SUS VARIABLES RESPECTO A SU PROGRAMACION
ORIGINALY ¥/
Eficiencia terminal de posgrado no clinico
INDICADOR 0.0 0.0 0.0 0.0
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCIONY ¥
NGmero de profesionales en posgrados no
4 | VARIABLE 1 0.0 0.0

clinicos de la misma cohorte con constancia de terminacién

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METASY ¥/

VARIABLE 2 Total de profesionales en posgrados no clinicos inscritos en la 0.0 0.0

misma cohorte x 100

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 O EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE
DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE SUS VARIABLES

3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, ASi COMO RESPECTO A
CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASi QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A
LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL
OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA" EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADO (ver esquema l6gico del Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR
LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION. ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.
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SALUD

n META VARIACION
lo.
s DEFINICION DEL INDICADOR o N oSS o EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
El indicador al final del periodo se reporta con un del 94.7% en semaforo AMARILLO.
ied fesi | Si bien la variacion absoluta es de 4.8%, se observa un contraste importante en ambas variables.
Porcemaje epro e5|onale,s que X En la variable 1 el logro alcanzado represent6 el 228% respecto a la meta original y en la variable 2, el 240%.
INDICADOR concluyeron cursos de educacion continua 91.0 86.2 48 94.7 Las variaciones no estan aun enel pr sino a una mayor y mejor coordinacién interinstitucional, lo que dio como
resultado un aumento en el numero de profesionales capacitados; en este sentido, el INGER estd haciendo mas con lo mismo, manteniendo su
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 estandar de eficiencia y calidad.
Para la poblacién y la institucion, de seguir las r i pr existe la de no contar con los elementos e insumos
necesarios para el disefio e implementacion de los cursos a impartir.
NGmero de profesionales de la salud que recibieron constancia de
5 | VARIABLE 1 |conclusién de estudios de educacion continua impartida por la 955 2,173 1,218.0 227.5
institucién
Se fortaleceran las acci de imi Yy de los cursos y diplomados, generando controles de monitoreo semanal para cada
curso.
Numero de profesionales de la salud inscritos a los cursos de
educacién continua realizados por la institucién durante el periodo 1,050 2,522 1,472.0 240.2
reportado x 100
META VARIACION
,:Z DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
CAUSA DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN EL INDICADOR Y SUS VARIABLES RESPECTO A SU PROGRAMACION
Porcentaje de cursos de formacion con ORIGINALY ¢/
promedio de calificacién de percepcion de
INDICADOR calidad superior a 80 puntos 0.0 0.0 0.0 0.0
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCIONY ¥
NUmero de cursos de formacion de pogrado impartidos con
6 | VARIABLE 1 |promedio de calificacion de percepcion de calidad por parte de los 0.0 0.0
médicos en formacion superior a 80 puntos
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METASY ¥/
 Total de cursos de formacion de posgrado para médicos en
VARIABLE 2 (£ maci6n impartidos en el periodo x 100 0.0 0.0

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 O EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE
DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE SUS VARIABLES

3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, ASi COMO RESPECTO A
CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASi QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A
LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL
OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA" EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADO (ver esquema l6gico del Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR

LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION.

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

n META VARIACION
doe- DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
CAUSA DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN EL INDICADOR Y SUS VARIABLES RESPECTO A SU PROGRAMACION
Porcentaje de cursos de posgrado no clinico ORIGINALY */
con promedio de calificacién de percepcion de
INDICADOR calidad superior a 80 puntos 0.0 0.0 0.0 0.0
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCIONY ¥
NGmero de cursos de formaci6n en posgrado no clinico impartidos
7 | VARIABLE 1 [con promedio de calificacién de percepcion de calidad superior a 0.0 0.0
80 puntos
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METASY ¥/
Total de cursos de formacién de posgrado no clinico impartidos en
VARIABLE 2 | ) periodo X 100 0.0 0.0
META VARIACION
,:?E DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
El indicador al final del periodo se reporta con un del 100%, col dolo en semaforo VERDE.
. . . L., En la variable 1 se observa una variacién de 5% toda vez que debido a la demanda en el nimero de solicitudes para inscripcién en los cursos,
Eficacia en laimparticion de cursos hizo necesaria la apertura de un curso mas que el nimero programado.
de educacion continua
INDICADOR 100.0 100.0 0.0 100.0
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION? ¢/
NUmero de cursos de educacién continua impartidos por la
8 | VARIBLEL i1 iviicion en el periodo 21 22 1.0 104.8
Se fortaleceran las acci de imil y de los cursos y diplomados, generando controles de monitoreo semanal para cada
curso.
Total de cursos de educacién continua programados por la
VARIABLE 2 institucion en el mismo periodo X 100 2 22 1.0 104.8

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 O EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE
DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE SUS VARIABLES

3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, AS| COMO RESPECTO A
CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASi QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A
LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL
OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA" EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADO (ver esquema l6gico del Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR

LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION.

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

n META VARIACION
dZ' DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
El indicador al final del periodo se reporta con un cumplimiento del 101.8% colocandolo en semaforo VERDE.
. . Si bien la variacion absoluta es del 1.8%, se observa un contraste importante en cada una de las variables.
Porcentaje de partlmpanf{gs eXter_nos en los La variable 1 tiene un logro de 211% respecto a la meta original y en la variable 2, de 240%.
INDICADOR cursos de educacion continua 98.0 99.8 1.8 101.8 Las variaciones no estan aun enel pr sino a una mayor y mejor coordinacién interinstitucional, lo que dio como
resultado un aumento en el numero de profesionales capacitados. En este sentido. el INGER instituto esta haciendo mas con el mismo
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 recursos, iendo su estandar de eficiencia y calidad.
Para la poblacién y la institucion, de seguir las r pr existe la de no contar con los elementos e insumos
necesarios para el disefio e implementacion de los cursos a impartir.
NGmero de participantes externos en los cursos de educacion
9 | VARIABLE 1 | [ 0" impartidos en el periodo 1,029 2,517 1,488.0 244.6
Se fortaleceran las acci de imi Yy de los cursos y diplomados, generando controles de monitoreo semanal para cada
curso.
Total de participantes en los cursos de educacion continua
VARIABLE 2 [i 2 idios en el periodo x 100 1,050 2,522 1,472.0 240.2
META VARIACION
’:Z DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
El indicador al final de periodo se reporta con un de 100% colocandolo en semafor VERDE.
» . ., Si bien la variacién en la variable 1 el logro alcanzado representd el 228% respecto a la meta original y en la variable 2 también representé una
Percepcion sobre la C?l idad de la educacion variacién de 228% de su programacion original.
INDICADOR continua 9.2 9.2 0.0 100.0 Las variaciones no estan aun enel pr sino a una mayor y mejor coordinacién interinstitucional, lo que dio como
resultado un aumento en el nimero de profesionales capacitados. En este sentido, el INGER esta haciendo mas con lo mismo, manteniendo su
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 esténdar de eficiencia y calidad.
Para la poblacién y la institucién, de seguir las reducci presup existe la posibilidad de no contar con los elementos e insumos
necesarios para el disefio e implementacién de los cursos a impartir.
Sumatoria de la por los pr dela
salud que participan en cursos de educacion continua (que
10 | VARIABLE 1 concluyen en el periodo) encuestados respecto a la calidad 8,786 20,063 11,277.3 228.4
percibida de los cursos recibidos
Se fortaleceran las acci de imil y de los cursos y diplomados, generando controles de monitoreo semanal para cada
curso.
Total de profesionales de la salud que participan en cursos de
VARIABLE 2 educacion continua (que concluyen en el periodo) encuestados 955 2173 1,218.0 227.5

LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION.

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 O EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE
DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE SUS VARIABLES

3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, AS| COMO RESPECTO A
CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASi QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A
LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL
OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA" EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADO (ver esquema l6gico del Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR

ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.
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n META VARIACION
d: DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
CAUSA DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN EL INDICADOR Y SUS VARIABLES RESPECTO A SU PROGRAMACION
’ . ORIGINALY ¥/
Porcentaje de cobertura de matricula
INDICADOR requerida 0.0 0.0 0.0 0.0
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION? ¥/
Namero de espacios educativos de posgrado cubiertos (becas o
12 | VARIABLE L | o viciia) 0.0 0.0
ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS® ¥
Namero de espacios educativos de posgrado requeridos de
VARIABLE 2 |, cuerdo a las necesidades institucionales x 100 0.0 0.0
META VARIACION
,:Z DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100

CAUSA DE LAS VARIACIONES EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS EN EL INDICADOR Y SUS VARIABLES RESPECTO A SU PROGRAMACION
ORIGINALY ¥/

Porcentaje de postulantes aceptados
INDICADOR 0.0 0.0 0.0 0.0
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100

RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION? ¢/

Namero de i por lainstitucion para
realizar estudios de posgrado 0.0 0.0

=
@

VARIABLE 1

ACCIONES PARA LOGRAR LA REGULARIZACION (VERIFICABLES O AUDITABLES) EN EL CUMPLIMIENTO DE METAS® ¥

Total de aspirantes que se presentaron a la institucién para realizar 0.0 0.0

VARIABLE 2 estudios de posgrado x 100

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 O EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE
DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE SUS VARIABLES

3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, AS| COMO RESPECTO A
CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASi QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A
LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL
OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA" EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADO (ver esquema l6gico del Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR
LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION. ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.
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n META VARIACION
doe- DEFINICION DEL INDICADOR ORIGINAL ALCANZADO ABSOLUTA % EXPLICACION DE VARIACIONES
Ind. (1) (2) (2)-(1) (2/1) X 100
El indicador al final de periodo se reporta con un imi de 240.3% a en a ROJO.
Eficacia en la captacion de participantes a La variacion se ve impactada principalmente por la variable 1 que también represent6 el 240.2% respecto a la meta original
cursos Dichas variaciones no estan i aun enel p sino a una mayor y mejor coordinacion interinstitucional, lo que dio
INDICADOR de educacion continua 90.9 218.4 1275 2403 como resultado un aumento en el numero de profesionales capacitados. En este sentido, el INGER estd haciendo mas con lo mismo,
i su a de eficiencia y calidad.
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
Para la poblacién y la institucion, de seguir las r i pr existe la ibili de no contar con los elementos e insumos
necesarios para el disefio e implementacion de los cursos a impartir.
NUmero de pr i de la salud i inscritos alos
14 | VARIABLE 1 |cursos de educacion continua realizados por la institucion durante 1,050 2,522 1,472.0 240.2

el periodo reportado

Se fortaleceran las acci de imi Yy i de los cursos y diplomados, generando controles de monitoreo semanal para cada
curso.
NGmero de profesionales de la salud que se proyectd asistirian a

VARIABLE 2 [los cursos de educacion continua que se realizaron durante el 1,155 1,155 0.0 100.0
periodo reportado X 100

1/ CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR O INFERIOR AL 10 POR CIENTO EN LOS RESULTADOS OBTENIDOS AL PERIODO EN LA VARIABLE 1 O EN LA VARIABLE 2 RESPECTO A LOS VALORES ORIGINALES COMPROMETIDOS AL PERIODO EN AMBAS VARIABLES, SE
DEBERA INCORPORAR EN EL APARTADO DE EXPLICACIONES A LAS CAUSAS DE LAS VARIACIONES EL ANALISIS DE LAS VARIABLES COMPROMETIDAS NO SOLO DEL INDICADOR.

2/ RIESGOS PARA LA POBLACION QUE ATIENDE EL PROGRAMA O LA INSTITUCION DERIVADO DE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META COMPROMETIDA O DE CUALQUIERA DE SUS VARIABLES

3/ ACCIONES ESPECIFICAS A DESARROLLAR POR LA INSTITUCION PARA REGULARIZAR EL CUMPLIMIENTO DE LAS METAS COMPROMETIDAS CUANDO SE PRESENTE UNA VARIACION SUPERIOR AL 10% DE LA META ALCANZADA Y PROGRAMADA, ASi COMO RESPECTO A
CUALQUIERA DE SUS VARIABLES.

4/ LA EVALUACION MEDIANTE INDICADORES TIENE EL PROPOSITO DE ANALIZAR EL CUMPLIMIENTO DE CADA UNO DE LOS OBJETIVOS ESTABLECIDOS EN EL PROGRAMA, ES ASi QUE LAS EXPLICACIONES O ACCIONES COMPROMETIDAS EN EL APARTADO DE JUSTIFICACION A
LAS VARIACIONES, RIESGOS A LA POBLACION O LA INSTITUCION Y MEDIDAS PARA LOGRAR LA REGULARIZACION DE LA META SIEMPRE SE DEBERAN REFERIR AL OBJETIVO COMPROMETIDO POR EL PROGRAMA. POR EJEMPLO, EN EL CASO DEL INDICADOR "EFICACIA EN EL
OTORGAMIENTO DE CONSULTA PROGRAMADA" EL OBJETIVO DEL PROGRAMA ASOCIADO (ver esquema l6gico del Pp) ES "ATENCION AMBULATORIA ESPECIALIZADA OTORGADA" Y ES EN EL MISMO CONTEXTO DE LA ATENCION AMBULATORIA QUE SE DEBERAN VALORAR

LAS CAUSAS, RIESGOS Y MEDIDAS DE CORRECCION. ES INDISPENSABLE QUE EN TODOS LOS CASOS QUE CORRESPONDA SE ANOTEN LAS MEDIDAS CORRECTIVAS COMPROMETIDAS POR LA INSTITUCION.
ELABORO AUTORIZO
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TITULAR DE PLANEACION (NOMBRE Y FIRMA) TITULAR DE AREA SUSTANTIVA (NOMBRE Y FIRMA)

NOTA: FAVOR DE ENVIAR ESTE FORMATO EN EXCEL Y ESCANEADO AL MOMENTO DE SU ENTREGA A LA CCINSHAE Y
RUBRICAR CADA UNA DE LAS HOJAS




