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I. Resumen de recursos financieros (Miles de pesos)

Gasto corriente y
socialUnidad Responsab/e de Gasto ..----:....:....:..~--_,_---=--:-~

Estatal Federal

Gasto de inversion

1. 40 08 03 Hospital del
Nino Morelense1-----'

Total dependencia

-t-0---cf-o
o

0.0
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II. Aspectos de politica econornica y social

La irnplernentacion de multiples estrategias efectivas en salud publica ha transformado los patrones

epiderniolcqicos de morbilidad y mortalidad en la ninez, incrementando la expectativa de vida en la

poblacion infantil, ocasionando que un numero mayor de nines ingrese a grupos etarios mayores.

Los panoramas epidernioloqicos actuales muestran cambios en las tendencias de la mortalidad

infantil; en los ultimo afios ha disminuido el descenso de las causas infectocontagiosas, sin embargo,

las causas perinatales en Mexico son un aporte importante y ha contribuido de manera significativa a

que dicho indicador no se haya disminuido.

Mexico ha logrado la disrninucion de la mortalidad infantil y de la ninez a 10 largo de la historia de

nuestro pais gracias a intervenciones especificas tales como: vacunacion universal, prevencion,

diaqnostico y tratamiento oportuno de las enfermedades prevalentes de la infancia.

En este senti do el Gobierno de la Nueva Vision tiene como unos de sus objetivos estrateqicos,

garantizar el Derecho a la Salud, el cual se encuentra inmerso en el eje rector "Morelos con

Inversion Social para la Construccion de Ciudadania", con ello responde a la demanda social de

atencion medica en el momenta en que se necesita, mediante el otorgamiento de una atencion

integral a la salud con acciones de prornocion, prevencion, diaqnostico, tratamiento y rehabllitacion;

para garantizar que cada vez mas morelenses sean beneficiados.

Apoyar a la comunidad infantil, preferentemente a la que carece de seguridad social, con atenci6n de

segundo y tercer nivel; contando con atencion medica en diferentes especialidades y ofreciendo

apoyo multidisciplinario mediante las diversas clinicas que se ofertan (diabetes, de maltrato, asma,

VIH, obesidad y cancer), es una de las actividades sustantivas del Hospital del Nino y el Adolescente

Morelense, inspirados en uno de los objetivos esenciales de garantizar el acceso universal a los

servicios de salud a la poblacion infantil mas pobre y vulnerable, la cual sequn las estimaciones 2005

de CONAPO es de 1,069,464 nines de 0 a 18 aries de los cuales el 66% no cuenta con seguridad

social, siendo la poblaci6n beneficiada con los servicios que ofrece el Hospital.

Desde su creaci6n, el Hospital del Nino Morelense ha encaminado sus esfuerzos para proporcionar a

la nifiez atenci6n medica de alta especialidad, tomando como principios la calidad y la etica

profesional, para ello actualmente el Hospital cuenta con 31 camas censables y un total dF/~38 ....
trabajadores, siendo e122% personal medicos y 44% personal de enfermeria. ~ / ~

•
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Ofrece los siguientes servicios: Consulta Externa y 30 subespecialidades, Servicio de Urgencias,

Hospitalizaci6n, Cirugfa Pediatrica, Unidad de Terapia Intensiva Pediatrica, Unidad de Cuidados

Intensivos Neonatales, asf como clinicas multidisciplinarias de adolescentes, asma, desnutricicn,

diabetes, inmunodeficiencia, neonatologia, obesidad y del dolor y cuidados paliativos.

Durante el ario 2012, se otorgaron 59 mil 456 consultas de diferentes especialidades pedlatricas,

atendiendo asi a una poblaci6n de 15 mil 102 pacientes menores de 18 anos de edad tan solo en el

Servicio de Consulta Externa. Esto es equivalente a un aumento del 5.9% en el nurnero de consultas

con respecto al ano 2011.

A 10 largo de diecinueve aries de servicio a la poblaci6n infantil el hospital del nifio morelense se ha

distinguido per su atencion de calidad y calidez, y este ario como una nueva estrategias para poder

abarcar mayor poblaci6n infantil que demanda un servicio integral, se ampli6 la cobertura a

adolescentes de 19 aries.

Considerando la salud como parte del desarrollo social, la nueva sede del Hospital del Nino y el

Adolescente Morelense cuenta con una organizaci6n eficiente, instalaciones dignas y equipadas que

permiten el acceso a los servicios de alta especialidad siendo un eje fundamental la seguridad del

paciente.

EI proceso de crecimiento y desarrollo del nino es muy sensible a condiciones de vida adversa. Se

considera que las condiciones de vida - que expresan caracteristicas ambientales, economicas,

hist6ricas, culturales y politico-ideol6gicas de los conjuntos sociales- alcanzan un fuerte impacto en

las probabilidades de enfermar y, secundariamente morir en ese tramo de la vida. En consecuencia

el nivel de la mortalidad infantil es considerado como un indicador del grado de desarrollo de las

condiciones de vida prevalecientes en una poblaci6n y se utiliza en la evaluaci6n de la situaci6n de la

infancia y de la salud de un pais.

La tasa de mortalidad infantil junto con la tasa de mortalidad en menores de 5 anos es uno de los

principales indicadores utilizados para medir niveles y alteraciones relacionados al bienestar de la

ninez. Es por ello que el Hospital del Nino y el Adolescente Morelense comprometidos con la salud

de los menores de 19 aries sin seguridad social brinda atenci6n medica integral de cali~d' yI __

contribuye a disminuir la tasa de mortalidad en esta poblaci6n.
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Federal Ingresos
Estatal Ramo 33 Prog. Fed. Estatal propios

~

0 0 0 0

+

19,637.25 0 0 0 0 0

0 0 0

0 0

0 0 0
to --+

33,268.02 0 0 0 0 0

1,500.00 0 0 0 0 0

0.0 0.0 0.0 0.0

~
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III. Proyectos por Unidad Responsable de Gasto

~_---,-_....:U:.,.:-nidad responsab=-'~ec;;-::---,--,~=-=-:-=-,-:--=- _
Clave presupuestal: 400803 Nombre: HOSPITAL DEL NINO MORELENSE------------

1-- R_e_'_8_cl_·6.,.n_d_eI!roy_ectos pSJr Unid_2d Respons8bJe de Gasto
Gasto corriente y

social Inversion (Miles de pesos)
Miles deProyectos

1. Atencion quuurqrca y
anestesica de nirios y
adolescentes.
2. Servicios de auxiliares y de
diagnostico.

~ Atencion Medica de Consulta
Externa.

5. Atencion Medica de
, Urgencias

6. Atencion Medica
Especializada en Terapia
Intensiva Neonatal Pediatrica.
7. Apoyo de Atencion Medica a
Familias de Escasos Recursos.

Total

Observaciones
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_,~~~-+~2.1~1~~~~==~~~~~~
2.11.1 Ampliar y consolidar la integraci6n de una red de servicios en sus tres niveles

de atenci6n para poblaci6n sin seguridad social bajo la coordinaci6n
~0 erativa y_ administrativa de las Jurisdicciones Sanitarias de la entidad.

Linea de acci6n 2.11.1.6 Realizar convenios de gesti6n para la prestaci6n de servicios medicos,
rios suministro de medicamentos e insumos ra la salud.

2

Alineecion con ell2rograma indicado en el Plan Estatal de
'_'rl"\nr<:>rYJ-~ P a Sectorial de Salud 2013 - 2018

~~ii:iB~iiiiii!ii:i~
1-:::--:-:--:---:-..,..----,--: ~-_C~af,'":-'a....;c_:_te.;.-.risticasdel proyecto _ __

Objetivo(s): Otorgar servicios quirurgicos y enestesicos especializados a la pobiecion infantil y
adolescente del Estado de Morelos y Estados vecinos sin seguridad social, que
so/icite una etencion de tercer nivel.

1. Atencior: de procedimientos quirurqicos urgentes que pongan en riesgo la
vida 0 integridad del paciente.

2. Aiencion de procedimientos quirurqicos programados en las patologias en
las que sea necesario.

3. Certificaci6n permanente del personal medico y de enfermeria.
4. Realizar mantenimiento preventivo y correctivo permanente del equipo de

alta tecnologia adquirido para asegurar su funcionalidad.
5. Campana permanente de supervisi6n de la /ista de vetiticecion del programa

cirugia segura.
6. Contreiecion de personal subespecia/izado en las diferentes ramas de la

Beneficio social Proporcionar servicios quirurgicos y enestesicos de alta especialidad a los niiios y
y/o economico: adolescentes morelenses sin seguridad social que los soliciten, para mejorar su

ca/idad de vida.'---------'-'

Estrategia(s):

Informacion financiera del proy_ecto instiJ.ucional (Gasto corriente y social)
Rubro

Programaci6n trimestraJde avance financiero (Miles de pesos)
SubtotaJes ter. Trimestre ~o. Tri'(l:::JJl --l-3er. Tri",'~ ~Trimestre

"Total ''''~ . ra It36,681.83 ' 1!f. __ .<!1 ,'_JoOK'1

f--~st_~!al 36,681.83 I 'I'
Federal -

0 0 0 01 0
Observaciones I
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Estrateglco
X De Gesll6n

Sentido de la
medici6n:

x Ascendente
Descendente Dimensi6n:
Regular

EflCiencia
x EficaCla

Calidad
Economia

Frecuencia
de medici6n:

x Mensual
Bimestral
Tnmestral
Semeslral
Anual
Otro

Ficha tecnice del indicador

Tipo:

Nombre del
indicador:

Clave: SS-HNM-P1-01

Definici6n del
indicador:

Metodo de calculo:
Unidadde

medida
Unea base Meta---2012 2013 20142008 2009 2010 2011

Valor absoioto x Porcentaje
Tasa de vanaoon Otto:

Raz6n 0 promedio

F6rmula de calcuto:
(Numero de ciruglas realizadas/Numero de ciruglas soficitadas) x 100

Porcentaje
2.106 2,281

7
2.831 3.015

Glosario:

Fuente de infonnaci6n:

10



Salud
Prestaci6n de Servicios de Salud a la Persona

Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018

de servicios de salud con calidad para nines y

el Adolescente Morelense.
13-2018

Objetivo(s): Realizar estudios de enelisis clinicos que cumplan con las caracteristicas de ca/idad
asignadas en el sistema de qestion de calidad, a todos los nitios y adolescentes
morelenses sin seguridad social, que necesiten este apoyo diagnostico para un
tratamiento

Estrategia(s): 1. Realizar estudios y ana/isis c/inicos so/icitados en los servicios auxiliares y
de oieqnostico.

2. Realizar mantenimiento preventivo y correctivo permanente del equipo de
alta tecnologia adquirido para asegurar su funcionalidad.

3. Supervision constante del tiempo de entrega de resultados en estudios
no el ~ tratamiento oportuno.

Beneficio social Que todo nino yadolescente sin seguridad social tenga acceso a estudios clinicos y
ylo economico: de gabinete para asegurarle un diagnostico y tratamiento oportuno.

Rubro

19.637.25
o

Subtotales
19,637.25

Observaciones ----~--------------------------------------------------
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Definicion del
indlceoor:

x Mensual
Bimestral
Tnmestral
Semestral
Anual
Otro:

Clave: SS-HNM-P1-05 ':'o...'!lbdredel I Porcentaje de estudios realizados en servicios auxiliares y de diagn6stico.
~-----+------- ~~~ln.~v~'lc~a_o~ 4-

Ficha tecnice del indicador

Tipo: Estrat~lco
x De Gesti6n

Sentido de /a
medicion:

x Ascendente
Descendente
Regular

Dimension:
Eficienaa

x Eficaaa
Calidad
Economia

Frecuencia
de medicion:

Unidad de Linea base Meta
medma __ ~2~O~O~8~~2~O~09~~2~O~10~~20~1~1~~2~O~1~2__ ~2~O~13~r=20~14

Metoda de celculo:

Valor absoluto x Poroentaje
Tasa de vanaCl6n 0110:

Raz6n 0 promedio

F6rmula de catculo.
(Numero de estudios realizadoslNumero de estudios soIiotados) x 100

Porcenlaje 100% 100%
102.637 97.885

100% 100% 100%
147.363 204.196 225.341

100% 100%

P remscion de /a meta 2014
cii8itOiiimestre -- ~

100%
I-- -'Pri=.m~~e'::f"'ttim"'·"'e"'st"-'re'- -1f-- -"~""_f!!Iotrim6§!Te Tercerl1inestre
~----------1.:..:0:..:0'-'O/'.:.o __,--, _~---::-:---_:1oo% 100%

Servicios auxiliares y de diagn6stico: comprenden al Laboratorio clinico. Imagenologia, Patologia y Rehabilitaci6n.

Glosario:

Estudios realizados: EJ total de pruebas diagn6sticas lIevadas a cabo por los servicios auxiliares y de diagn6stico. entre ellos
rayos x, lomografias, ultrasonidos. resonancias magnEiticas. ecocardiogramas. eleclrocardiogramas. eleclroencefalogramas,
pruebas de anatomta palol6gica. de rehabilitaci6n y de laboratorio.

Estudios solicitados: el totat de pruebas diagn6sticas ordenadas por el medico.

____ + Paciente: todo aquel usuario beneficia rio directo de la atenci6n medica.
Fuente de informaci6n: 1. Subdirecci6n de Informatica y Estadistica. Hospital del Niiio Morelense.

2. NOM-()04-SSA3-2012. Del expediente cllnico.
Observacio~~
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Pro
Nombre Atencion medica en consulta extern a~~~~ ~ __ ~ __ _J

C/asificaci6n funcional
Desarrollo Social

nines y

Caracteristicas del proyecto
Objetivo(s): Brindar a todos los menores de 19 afios sin seguridad social, atenci6n medica de

tercer nivei de ca/idad a treves de las clinicas especializadas y las
medicas pediatricas que brinda el Hosl2ital del Nifio Morelense.

Estrategia(s): 1. Otorgar consultas medices programadas a todo men or de 19 afios que 10
requiera.

2. Coadyuvar con los Servicios de Salud de Morelos campafias de difusi6n en
materia de detecci6n oportuna de las principales enfermedades prevalentes
de la infancia.

3. Coadyuvar en la capacitaci6n continua a los medicos de primero y segundo
nivel de atenci6n de las enfermedades prevalentes de la infancia.

Beneficio social Disminuci6n de la morbi- mortalidad infantil en el Estado de Morelos a treves de la
atenci6n oportuna de las diferentes enfermedades de la nifiez y adolescencia.

Rubro
Subtota/es

32,257.80Total
Estatal 32,257.80
Federal o o

Observaciones
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Clave: SS·HNM·Pl-05

Tipo: ESllat6goco
x De GestIOn

Definici6n del
indicador:

I"--

Metodo de caJculo:

Nombre del
indicador:

Ficha tecnice del indicador-----'--'-
Porcenlaje de coosunas medicas atendKlas de consulta extema

x Mensual
Buneslral
Trimesttal
Semeslral
Anual
Otm·

Sentido de /a
medici6n:

x Ascendente
Descendente
Regular

Efioeoaa
x Efic:aoa

C<l1odad
Economia

Frecuencia
de medici6n:

Dimensi6n:

- - - ~ -- -- --~ ... -.._ ... _ ...-".. '"'

Meta
2014

Valor absoluto x PorcentaJ8
Tasa de vanao6n Otm

Uneabase
2010 2011

Unidadde
medida 2008 2009 2012 2013

RazOn 0 promedlO

Poreentaje 97.6%
SO.073 100%98.3%

47.370
98.8%
51.594

93.7%
56.128

92%
59,456FOfmulade c4lculO

(Numero de consullas atend.dasITolal de consultas requendas) x 100

Primer trimestre
100%

Glosario:

~nte de informaci6n:
f ~~:ervaciones:

Clave: SS·HNM-Pl-05

Tipo: EslTateg.co
x De GesllOn

Programaci6n de la meta 2014
Segundo trimestre ,.--- T_ tnme$lrfl ,. - CiJiiiii:Hlime$1r9

100% 100% 100%
Consulta: atendon que se proporciona al ind~iduo. con el fin de promover, proteger y restaurar su salud.

Consultas atendidas: consultas medicas otorgadas a pacrentes con cna 0 sin eita. de primera vez 0 subsecuentes.

Consultas requeridas: consultas soIieitadas a traves de una ella preVIa 0 sm eUa.

Paciente: todo aquel usuario beneficia rio directo de Ia atenCl6n medICa
1 SubdlrecCi6n de Informatica y Estadistica. Hospital del Nino Morelense
2. NOM-004-SSA3-2012. Del expediente dinico.

Nombre del
indicador:

Ficha tecnice del indicador

x Mensuat
Bimeslral
TnmeslTal
Semesttal
Anual
Otro:

Sentido de la
medici6n:

x Ascendente
Descendente
Regular

Efioenoa
x Efic:aoa

C<llodad
Economia

Frecuencia
de medici6n:Dimensi6n:

Definici6n del
indicador:

Metodo de calculo:

Valor absoluto x Porcenta,e
Tasa de vanacl6n 0110

Primer trimflSlffl
100%

Fuente de infomlaci6n:
Observaciones:

2008 2009
Linea base

2010 201-:-1--=-=--=---=-20""'1=-=3-
Raz6n 0 promeOJO

Meta
201..;:;2~-=~-+-,2014

Porcentaje 100% 100%100%100% 100% 100% 100%

_ Programaci6n!i.e la meta 2014
Segundo lIfmestre T_ trimest/8

100% 100%
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2 Desarrollo Social

Alineaci6n con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
Morelos con inversi6n social la construcci6n de ciudadania.~~~~~-r--~--~
Garantizar el derecho ala salud.

2.3 Salud
2.3.2 Prestaci6n de Servicios de Salud a la Persona

Objetivo(s): Brindar atenci6n integral y de calidad a la poblaci6n menor de 19 afios sin
seguridad social que requiera permanencia hospitalaria por su estado de gravedad
o su estudio tratamiento.

Estrategia(s): 1. Proporcionar atenci6n medica hospitalaria a todo men or de 19 eiios que
solicite el servicio.

2. Capacitaci6n permanente a todo el personal medico, de enfermeria y
familiares de pacientes en tecnice correcta de lavado de manos, para
disminuir las infecciones nosocomiales.

3. Supervisi6n permanente del programa Seguridad del paciente, que asegura
una atenci6n de calidad.~-------------------------------------

Beneficio social Asegurar el desarrollo social de todos los menores de 19 afios sin seguridad social,

I
ylo econ6mico: con la atenci6n oportuna y de calidad que brinda el Hospital del Nifio y el

I Adolescente Morelense.

Informaci6n financiera del proyecto institucional (Gasto corriente j' social)
Rubro Programaci6n trimestral de avance financiero_ (Miles de pesos)

Subtotales 1er. Trimestre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 4to. Trimestre
Total 23,195.25 ~-,._ ~112:<R !'l.32S.12

Estatal 23.195.25 Sli75:Qa ~-lUl?~~ 5.J.1Z12 !7~325.;z.a
Federal 0 0 0 0 -:-" 0

Observaciones 1 --ctfr
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Frecuencia
de medici6n:

x Mensual
Bimeslral
Trimestral
Semeslral
Anual
Otro:

Nombre del
indicador:

Ficha tecnica del indicador
Clave: SS-HNM-P1-05

Tipo: Eslrategico
x De GestiOn

Sentido de la
medici6n:

x AsceIldenle
Oescendenle
Regular

Dimensi6n:
EflCiencia

x Elicacia
Calidad
Ecooomia

Definici6n del
indicador:

ValO( absoluto x Porcentaje
Tasa de variaci6n Otro:

Raz6n 0 promedio

Metodo de celcuto: Unidad de
1- --'-_medida_.._?Qg8

Porcentaje 100%
1,533

100%
1,529

100%
1,532

100%
1,644 100%

Programaci6n de la meta 201j_
~ndo tmr&stre Tercer trinestre Cuarto trimestre-100% -- l00%-~- --100%---

Primer trlmesrre
100% -

Glosario: Paciente ingresado u hospitalizado: lodo aquel que es asignado a una cama censable en el servicio de hospitalizaci6n.

1. Subdirecci6n de Informatica y Estadistica, Hospital del Niiio Moreiense ~
2. NOM-004-SSA3-2012, QeI expediente clinico. __ _ '77-:--:--=~:-:-~--:----:

Se excluyen la Unidad de Terapia lntensjva Pediatrica y la Unidad de Cuidados lntensivos Neonatales las cuales se '
conslderan en su propio indicador. ~ /. r

j1(

Fuente de informaci6n:

Observaciones:
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I Numero: 5

nines y

Objetivo(s): Brindar a la pobtecion menor de 19 eiios sin seguridad social asistencia medica
inmediata cuando la solicite, ya sea una urgencia sentida 0 una urgencia calificada

en . ie vi un
Estrategia(s): Proporcionar etencion medica pedietrice urgente las 24 horas del die, los

365 dies del eiio a todo menor de 19 eiioe sin seguridad social que 10
solicite 0 requiera.

2. Cettiticecion permanente del personal medico y de enfermeria en tecnices
avanzadas de reenimecion pedietrice.

3. Supervision permanente del programa de seguridad del paciente, que
asegura una etencion de calidad.

Beneficio social
ylo economico:

Asegurar el desarrollo social de todos los menores de 19 eiios sin seguridad social,
can la etencion oportuna y de calidad que brinda el Hospital del Nino y el
Adolescente Morelense.

17



del calculo Porcentaje 100%
16.095

100%
11.470

100%
11.381

100%
19.096

100%
24.394 100%

Clave: SS·HNM·P1-05
Nombre del
indicador.

Ficha tecnice del indicador
Porcentaje de consultas medJcas olorgadas en Urgencias Pediilmcas

Tipo: Esttal6goco
x DeGesll6n

Sentido de la
medici6n:

x Ascendente
Oescenden;e
Regular

Dimensi6n:
Efiaenoa

x Eficaoa
CaJodad
Economla

Frecuencia
de medicion:

x Mensual
ell"estral
Trmestral
Semesttal
Anual
Ow·

Definicion del
indicador.

Metodo de calculo:

Valor absoluto x Porcenta,e
Tasa de vanad6n Otto

Unidadde
medida 2008 2009

Linea base
2010 2011--2012____. 2213

Meta
2014

Primer trimestre
100%

Programacion de la meta 2014
~ndo trlmestre TtHe¥ tnmestlfl

~-;- __ -;---,l-",OO,,-%~:;---,.. 100%
---Consulta de urgencias: aquella en Ia quese valora Sl eXlste un problema meotco agudo. que ponga en peligro la vida, un

6rgano 0 una funei6n y requiera atencion inmediala.

r cUiiiO trimestre--
100%

Glosario:

Consultas de urgencias otorgadas: ateooones de pnmera vez 0 subsecuenles que se dan en el servieio de urgencias
pediiltncas.

Consultas solicitadas: aquellas sohcitadas en el seMCio de urgenclas pediillricas.

Paciente: lodo aquel usuario beneficiario directo de Ia atef1Cl6n medICa

I Fuente de infoonaci6n:

Observaciones:

1. Subdirecci6n de Infonncilica y Estadlsnca. HosPItal del Nino Morelense
2. NOM-004-SSA3-2012. Del expedienle dinico.

r Ficha tecnica del indicador
Clave: SS-HNM..pl-05

Nombre del
indica¥ -.-- ---,

Raz6n 0 promedio

x Mensual
Efiaenaa Bimeslral

Dimension: x Eficaoa Frecuencia Tnmestral
Catodad de medicton: Semestral
Economla Anual

Otro:

base Meta
2008 2009 2010 2011 1 2012 2013 2014

Porcentale 100% 100% 100% 100% 100%

Tlpo: Estrattlgjoo
~ x De Gest16n

Definicion del
indicador:

hOdO de cetcuk»

ator absoluto x Porcenla,e
asa de varoacI6n Olro

Sent/do de la
medicion:

x Ascelldente
Oescendente
Regular

Programaci6n de la meta 2014
~ tm>estre T_ ,m...u,.. Cuano~

Usuarios: familiares. aconnpanantes 0 pacientes que acuden al sel'lllQO medICO.

Glosario: Paciente: lodo aquel usuario beneliciario directo de Ia atef1Cl6n medICa.

Fuente de infoonaci6n:

Observaciones:

1. Subdirecd6n de InfOOnatica y Estadistica. Hospital del Nino Morelense
2. NOM-0Q4-SSA3-2012. Del expedienle dinlCO.
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Proyf!_c!ode Institucional -- _.
Numero: 6 Nombre

I
Atenci6n medica especializada en Terapia Intensiva

I Neonatal y Pediatrica
C/asificaci6n funcional

Finalidad: 2 Desarrollo Social
Funci6n: 2.3 Salud
Subfunci6n: 2.3.2 Prestaci6n de Servicios de Salud a la Persona

Alineaci6n con el Plan Estatal de Deserrollo 2013-2018
Eje rector: 2 I Morelos con inversi6n social para la construcci6n de ciudadania. --Objetivo: 2.11 ~arantizar el derecho ala salud.
Estrategia: 2.11.3 Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nifios y

adolescentes.
Linea de acci6n 2.11.3.1 A erturar el nuevo Hospital del Nino el Adolescente Morelense.

Alineacion con el rograma jndicado en el Plan Estatal de Desetrolia 2013-2018 ~
Programa: Programa Sectorial de Salud
Obietivo:

Caracteristicas del proyecto
----<

Brindar etencion medica de alta especialidad a los menores de 19 alios sin
seguridad social gue reguieran de cuidados intensivos.

1. Proporcionar a los menores de 19 alios sin seguridad social etencion medica
de cuidados intensivos que 10 requieran.

2. Certificaci6n permanente del personal medico subespecializado y de
enfermeria.

3. Ampliar convenios de referencia y contra referencia con los Hospitales de la
f- --+ fi~egiony Estados Vecinos.

Atencion oportuna de los men ores de 19 alios de edad sin seguridad social que
necesiten de cuidados intensivos, asegura la ca/idad de vida de la poblecion infantil

adolescente.

Objetivo(s):

Estrategia(s):

Beneficio social
ylo econ6mico:
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100%
271

100%
247

100%
273

100%
255

100%
282

00 100%

Ficha tecnice del indicador~--~------------~~~~~----~~ ~~~~------------------------------~
Clave: SS-HNM-P1-05 Porcentaje de pacientes ingresados a cuidados inlensivos pediatricos y neonatales avanzados

Tipo: Estrategico
x De Gesti6n

Sentido de la
medici6n:

x Ascendente
Oescendente
Regular

Dimension:
Eficiencia

x EflCacia
Calidad
Economia

Frecuencie
de medici6n:

______________________ +-~~~ __ ~2~00~8~~20~0~9~1~2~oi~~ 2012_J_201~
Valor absoluto x PO<Centa.re
Tasa de variaci6n Otro:

Meta
2014

Rawn 0 promedio

de la meta 2014

100%
CUBrtOllim8Stre--===1

100%

Glosario: Paciente ingresado u hospitalizado: lodo aquel Que es asignado a una cama censable en la unidad de lerapia inlensiva
pedialrica y en la unidad de cuidados inlensivos.

1. Subdirecci6n de lnformatica y Estadislica, Hospital del Nino Morelense.
2. NOM-004-5SA3-2012, Del expedienle clinico,Fuente de inforrnaci6n:

Observaciones:
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Caracteristicas del proyeqto
Objetivo(s): Atender las necesidades de salud de los hijos de familias de escasos recursos

econornicos, asi como apoyar en los gastos generados por atencion medica de
tercer niveL~----------~~ .~----

Estrategia(s): 1. Realizar la condonecion del pago total 0 parcial de la eiencion medica
I integral a familias de escasos recursos.

__ .,.....--,...-.,...- _ _.;.P_,T_;;,.0.Y:ecto de Institucional
Numero: 7 Nombre Apoyos de atencion medica a Familias de Escasos Recursos~ ~ ~ -L~ __ ~ __ ~~.

Cl e s l t i c e c i o n funcional~----------~------------~~~-
Finalidad: 2 Desarrollo Social~--~~----~----_.;.
Funci6n: 2.3 Salud~~~~----~~
Subfunci6n: 2.3.2 Prestaci6n de Servicios de Salud a la Persona

Alineecion con el Plan Estatal de Desarrollo 2013-2018
2

2.11
2.11.3

Morelos con inversion social para la construcci6n de ciudadania.
Garantizar el derecho a la::....=.s=a:..:lu:..:d~.--;-__ -,- __ ---:----:- -:-:--:---:-- ---:-::-- _
Ampliar la cobertura de servicios de salud con calidad para nirios y
adolescentes.~ ~ __ ~ __ _L~~~

Linea de sccion 2.11.3.1 A erturar el nuevo Hos ital del Nino el Adolescente Morelense.

Objetivo:
Pro rama: Pro

Beneficio social Fortalecer las condiciones econ6micas de las familias beneficiadas, con la
ylo economico: I con?onaci6n de pago que se reflejara en mejores oportunidades de desarrollo

. social.

Informacion financiera del proyecto institucional (Gasto corriente y social) ---iR b Programaci6n trimestral de avance financiero(Miles de pesos)
I- - U ro Subtotaies 1er. Trimeslre 2do. Trimestre 3er. Trimestre 410.Trimestre

Total 1,500.00 300.00 400.00 400.00
I-

400.00-1
Estalai 1,500.00 300.00 400.00- t- --400-:-00- -400:00
Federal 0 0 0 0_ 0

Observaciones 1
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Metoda de calculo' Unidadde Unea base Meta

Ficha tecnice del indicador

Tipo: Estrateg;co
x De Gesti6n

Sentido de la
medici6n:

x Ascendente
Descendente
Regular

Frecuencia
de medici6n:

x Mensual
Bimestral
Trimestral
Semestral
Mual
Otto:

Clave: SS-HNM-P1-05
Nombre del
indicador:

Porcentaje de pacientes de familias de escasos recursos que recibieron condonaci6n de pago.

Dimensi6n:
EflCiencia

x EflCacia
Calidad
Economia

Definici6n del
indicador:

mediae 2008 2009 2010 2011 2Q!L.j -21213 2014
Valor aosototo x Porcentaje Raz6no~io
Tasa de variaci6n Otro:

Porcentaje 100% 100% 100% 100% 100% ()O'! 100%F6rmula del calculo:

I
187

I
227 229

I
240 250 :W

I(Numero de pacientes de escasos recursos Que recitlleron la condonaQ6n I
Total de pacientes de escasos recursos que sollcrtaronla condonaci6n) x 100

Programaci6n de /a meta 2014
Primer trimestre Segundo tJimestre Tercer ttimestre

1
cueno trimestlfl

100% _ 100% I 100% 100%
Glosario: )~ Paciente: todo aquel usuario beneficiario direclo de la atenci6n medica.
Fuente de lntorrnacton: 1. Subdirecci6n de Informtltica y Estadlsnca, Hospital del Nino Morelense. 1\• 2. NOM-004-SSA3-2012. Del ex~dienle clinico.

~(
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