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ESTRUCTURA PARA LA ELABORACION DEL DOCUMENTO DE DISENO Y ESTRATEGIA
DE INTERVENCION DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO

SIGLASY ABREVIATURAS

ML-Marco Lega

NF-Normativa Federal

CPEUM-Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos
LGP-Ley General de Poblacién

LGS-Ley Genera de Salud.

LFPED-Ley Federal paraPrevenir y Eliminar la Discriminacion
RL GP-Reglamento de laLey Genera de Poblacion
RLGS-Reglamento de laLey Genera de Salud

LATRPERCDMX-Ley de Austeridad Transparencia en Remuneraciones, Prestacionesy Ejercicio
de los Recursos dela CDMX.

NORMAS OFICIALES:
Norma Oficia Mexicana NOM-005-SSA2-1993, De los Servicios de Planificacion Familiar

Norma Oficial Mexicana NOM-007-SSA2-2016, Parala Atencion de la Mujer durante el
Embarazo, Parto y Puerperio y de la persona Recién Nacida.

Norma Oficial Mexicana NOM-039-SSA 2-2014, Parala prevencion y control de las infecciones de
transmision sexual.

Norma Oficial Mexicana NOM-010-SSA2-2010, Parala Prevencion y Control de la Infeccidn por
Virus de la Inmunodeficiencia Humana

Norma Oficial Mexicana NOM-014-SSA2-1994, Parala prevencion, tratamiento y control de
cancer del cuello del Utero y de lamama en la atencion primaria.

Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA2-2012, Parala prevencion y control de enfermedades en
la perimenopausiay postmenopausia de la muijer. Criterios para brindar atencion médica.

Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA 3-2012, Del Expediente Clinico.

Norma Oficial Mexicana NOM-047-SSA2-2015, Parala atencién ala Salud del Grupo 10-19 afios
de edad.

Norma Oficial Mexicana NOM-046-SSA 2-2005, Violenciafamiliar, sexual y contralas mujeres.
Criterios parala prevencién y atencion.
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NORMATIVIDAD LOCAL:
LSCDMX-LEY DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO

Ley paralaPrevenciony Atencion Integral del VIH/SIDA Del Distrito Federal

INTRODUCCION

Los Servicios de Salud Publica, a través de su Programa presupuestario E173 "Atencién integral de la salud
paralamujer" coadyuva a derecho de la proteccion ala salud con la prestacién de servicios en primer nivel
de atencion, con accesibilidad y gratuidad a los servicios, que a través del programa de salud sexual y
reproductiva se han brindado 197,596 atenciones de prevencion, de las cuales se derivan las consultas y
atenciones de planificacion familiar, orientaciones en salud sexual y reproductiva a adolescentes y personas
con ITS/VIH ; atenciones médicas a mujeres en etapa de gestacion y control prenatal, consultas de puerperio
dando continuidad a la atencién maternay del recién nacido (evitando con €ello el riesgo de complicaciones);
atencion a partos; servicios de interrupcion legal del embarazo y finalmente se detectan embarazos de alto
riesgo. Todo ello con e objetivo de prevenir enfermedades, embarazos no deseados y fomentar la
paternidad planeaday responsable, ademés de evitar complicaciones, embarazos de alto riesgo y reducir los
indices de muerte de mujeres, por lo que se fortalecen los servicios de atencién especializada para la salud
de la mujer en la Ciudad de México, para que gocen de salud fisicay mental que deriva en la disminucion
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1.1 MARCO LEGAL
1.1.1 Local

La Ciudad de México, cuenta una Constitucion Politica propia por 1o que a través de esta, hace garante los
derechos de las mujeres, esto basado en e Capitulo Il De los Derechos Humanos, Articulo 6.- Ciudad de
libertades y derechos, Inciso E. Derechos sexuales: Toda persona tiene derecho a la sexualidad; a decidir
sobre la misma'y con quién compartirla: a ejercerla de formalibre. . . con respeto a la preferencia sexual, la
orientacion sexual, la identidad de género, la expresion de género y las caracteristicas sexuales, sin coercion
o0 violencia; asi como a la educacién en sexualidad y servicios de salud integrales . Ademés cuenta con una
Ley de Salud de la Ciudad de México y su reglamento, en la que basa su operacion para otorgar servicios de
salud, especificamente en el Articulo 1°.- La presente Ley es de orden publico e interés socia y tiene por
objeto, fraccion 1V Determinar la estructura administrativa y los mecanismos adecuados para que €l
Gobierno de la Ciudad de México, participe con la Secretaria de Salud Federal y €l Instituto de Salud para el
Bienestar en la prestacion de los servicios de salud a que se refiere € articulo 13 apartado A) de la Ley
General de Salud. Articulo 3°.- El derecho a la salud se regira por los siguientes principios, fracciones I.
Equidad: obligacion de las autoridades sanitarias locales de garantizar acceso igual alas personas habitantes
de la Ciudad de México a los servicios de salud disponibles ante las necesidades que se presenten en la
materia; 11. Gratuidad: acceso sin costo a los servicios de salud disponibles en las unidades médicas del
sector publico y alos medicamentos asociados a estos servicios, alas personas habitantes en la Ciudad, que
carezcan de seguridad socia laboral, 1o anterior en términos de las disposiciones legales aplicables; 1X.
Universalidad: cobertura de los servicios de salud que responda a las necesidades de salud de toda persona
para hacer efectivo su derecho a la salud. También basa sus acciones en la Ley de los Derechos de Nifias,
Nifios y Adolescentes de la Ciudad de México, Titulo Segundo de los Derechos de nifias, nifios y
adolescentes, Articulo 13.- Fraccion 1X.- Derecho a la proteccion de la salud y a la seguridad social;
Capitulo Noveno del Derecho ala proteccion de lasalud y ala seguridad social, Articulo 47.- Nifias, nifiosy
adolescentes tienen derecho a disfrutar del mas alto nivel posible de salud, asi como a recibir la prestacion
de servicios de atencién médica integral gratuitay de calidad, de conformidad con la legislacion aplicable,
con €l fin de prevenir, proteger y restaurar su salud. . . en todas sus fracciones; Articulo 49.- Las autoridades
y las acaldias, en el ambito de sus respectivas competencias, deben desarrollar politicas para fortalecer la
salud materno infantil, practicas de lactancia materna y aumentar la esperanza de vida; Articulo 50.-
fraccion |. Proporcionar asesoria y orientacion gratuita sobre salud sexua y reproductiva y fraccion Il1.
Proporcionar servicios gratuitos y profesionales en materia de salud sexual y reproductiva. Normas Oficiales
Mexicanas ? Norma Oficial Mexicana NOM-005-SSA2-1993 De los Servicios de Planificacion Familiar.
mayo 1994. Toda la norma aplica. ? Norma Oficial Mexicana NOM-005-SSA3-2010 Que establece los
requisitos minimos de infraestructura y equipamiento de establecimientos para la atencion médica de
pacientes ambulatorios. marzo 2017. Toda la norma aplica. ? Norma Oficial Mexicana NOM-007-SSA2-
2016 Parala atencion de lamujer durante el embarazo, parto y puerperio, y de la persona recién nacida. abril
2016. ? Norma Oficia Mexicana NOM-010-SSA2-2010 Para la prevencién y control de la infeccién por
Virus de la Inmunodeficiencia Humana. noviembre 2010. ? Norma Oficial Mexicana NOM-014-SSA2-1994
Para la prevencion, deteccion, diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica del cancer
cérvico uterino. mayo 2007. ? Norma Oficia Mexicana NOM-041-SSA2-2011 Para la prevencion,
diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiol 6gica del cancer de mama. junio 2011. ?

1.1.2 Federal

?La Ciudad de México hace garante los derechos humanos, encomendado por la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicano, en sus articulos: Articulo 1°.- En los Estados Unidos Mexicanos todas las
personas gozardn de los derechos humanos reconocidos en esta Constitucion y en los tratados
internacionales de los que € Estado Mexicano sea parte, asi como de las garantias para su proteccion, cuyo
gjercicio no podra restringirse ni suspenderse, salvo en los casos y bajo las condiciones que esta
Constitucion establece, Articulo 4°.- Toda Persona tiene derecho a la proteccién de la salud (... ), los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, tiene como objetivo principal ser garantes de este
derecho, por lo que todas las estrategias estan encaminadas a preservar este derecho. A través de la Ley
Genera de Salud, organiza y dirige las acciones encaminadas a la proteccion de las mujeres, basandose de
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manera general en los articulos: Articulo 6°.- El Sistema Nacional de Salud tiene los siguientes objetivos. . .
.Fraccion | Proporcionar servicios de salud a toda la poblacién y mejorar la calidad de los mismos,
atendiendo a los problemas sanitarios prioritarios y alos factores que condicionen y causen dafios ala salud,
con especia interés en la promocion, implementacion e impulso de acciones de atencion integrada de
caracter preventivo, acorde con la edad, sexo y factores de riesgo de las personas, en este sentido los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, como integrante del Sistema Nacional de Salud y
derivado sus atribuciones y funciones principales, realiza acciones de promocion y prevencion de las
enfermedades mas frecuentes, de acuerdo los grupos etarios. Articulo 23.- Para los efectos de esta Ley, se
entiende por servicios de salud todas aguellas acciones realizadas en beneficio del individuo y de la sociedad
en general, dirigidas a proteger, promover y restaurar la salud de la persona y de la colectividad, en este
sentido tanto la Secretaria como, los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, acciones dirigidas
a promover y restaurar las salud de las personas y de la poblacién en general. Articulo 24.- Los servicios de
salud se clasifican en tres tipos: (. . .)Fraccion | y 11l , los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de
México, como su hombre lo indican establecen estrategias de salud publicay brindan atencion medica de los
padecimientos ms frecuentes en la poblacion. Articulo 27.- Paralos efectos del derecho ala proteccion de la
salud, se consideran servicios basicos de salud los referentes a: . . .Fraccién I-1X y X, los Servicios de Salud
Pablica de la Ciudad de México, através de sus programas prioritarios, realizan acciones de educacién de la
salud, prevencién de enfermedades transmisibles de atencién prioritaria, prevencién de accidentes, asi como
atencion materno-infantil, salud sexua y reproductiva, salud mental, promocién de habitos saludables,
atencion a personas adultas mayores, ademés del otorgamiento de medicamentos gratuitos. Articulo 33.- Las
actividades de atencién médica son: . . . Fracciéon I, 1 y 1V, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud
Publica de la Ciudad de México, en atencion a este articulo, realizan acciones de prevencion, acciones
curativas y de cuidados paliativos. Articulo 110.- La promocion de la salud tiene por objeto crear, conservar
y mejorar las condiciones deseables de salud para toda la poblacién y propiciar en el individuo las actitudes,
valores y conductas adecuadas para motivar su participacién en beneficio de la salud individual y colectiva
(...), los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, mediante su Direccién de Promocion de la
Salud, establecen estrategias para dar cumplimiento a este articulo. Articulo 111.- La promocién de la salud
comprende: . . .Fraccion | y Ill, los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, mediante su
Direccion de Promocion de la Salud, realizan accion de educacion para la salud, promoviendo hébitos
saludables como alimentacion nutritiva actividad fisica, etc. Articulo 112.- La educacién parala salud tiene
por objeto: . . . los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, mediante su Direccién de Promocion
de la Salud, realizan acciones de fomento actitudes y conductas que le permitan participar en la prevencion
de enfermedades, proporciona a la poblacion los conocimientos sobre las causas de las enfermedades y de
los dafios provocados por los efectos nocivos del ambiente en la salud y orienta y capacita a la poblacién
preferentemente en materia de nutricién. De manera especifica, la Ley General de los derechos de nifias,
nifios y adolescentes. Ultima Reforma 11-01-2021, se toma como base € Articulo 13. - Para efectos de la
presente Ley son derechos de nifias, nifios y adolescentes, de manera enunciativa mas no limitativa, los
siguientes: fraccion 1X.- Derecho a la proteccion de la salud y a la seguridad social y € Articulo 50. — Se
trata de recibir la prestacion de servicios de atencién médica gratuita y de calidad de conformidad con la
legislacion aplicable, con e fin de prevenir, proteger y restaurar su salud de nifias, nifios y adolescentes, con
sus fracciones I11, IV, V, XIV y XVI. Respecto a los reglamentos, las acciones que atiende a las mujeres de
la Ciudad de México, se basan en el Reglamento de la Ley General de salud en materia de prestacion de
servicios de atencion médica. Ultima Reforma 17-07-2018, Articulo 5°.- Corresponde a la Secretaria realizar
la evaluacion de la prestacion de los servicios a que se refiere este Reglamento. Articulo 7°.- Para los efectos
de este Reglamento se entiende por: (. . .) Fraccion V y VI ...SERVICIO DE ATENCION MEDICA .- El
conjunto de recursos que intervienen sistematicamente para la prevencion, curacion y cuidados paliativos de
las enfermedades que afectan a los usuarios, asi como de la rehabilitacion de los mismos, y USUARIO.-
Toda aguella persona que requiera 'y obtenga la prestacion de servicios de atencion médica, por lo que, la
Republica, los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México, toman en cuenta estos conceptos para la
prestacién de servicio de atencién médicay la atencion alos usuarios.

1.2 ALINEACION DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO
1.2.1 Clasificadores CONAC
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Finalidad: 2

Funcién: 3

Subfuncién: 2

Actividad institucional: 315

1.2.2 Programa de Gobierno
Salud y bienestar

1.2.3 Agenda 2030

1.3ANTECEDENTES
1.3.1 Relato histérico de atencion ala situacion problemaética

En las Ultimas décadas se han dado avances importantes en la igualdad de género, debido a cambios en €l
marco juridico, avances en derechos humanos y no discriminacion, movilizaciones sociales, la creacion de
instituciones como el Instituto Nacional de las Mujeres y las Comisiones de lgualdad de Género del
legidlativo. Todos estos cambios han contribuido progresivamente a que las mujeres tengan mejores
condiciones de vida y mayores oportunidades de educacion, empleo y desarrollo social. Ejemplo de elo es,
El Plan Naciona de Desarrollo 2013-2018 que establecio la perspectiva de género como una de las tres
estrategias transversales para lograr €l desarrollo de México a su maximo potencial. Sin embargo, aln
guedan retos y rezagos por atender para hacer efectivos los derechos de la mayoria de las mujeres en nuestro
pais, sobre todo de las mujeres en mayor situacion de inequidad, como las mujeres migrantes, indigenas, las
adolescentes y jovenes, las que viven con discapacidad o las adultas mayores o que no tienen seguridad
social. A través de los afios, la salud de las mujeres es diferente y desigual en comparacion con la de los
hombres, ya que, existen diferencias bioldgicas y de género que afectan la salud mental, violencia de género,
obesidad, diabetes y la hipertensién arterial, problemas vinculados a la salud sexua y reproductiva y €l
creciente incremento de las adicciones. Sin embargo, en balance general, la salud de las mujeres ha
mejorado en muchos aspectos en las Ultimas décadas, pero aln existen rezagos que se deben remontar. La
salud reproductiva de las mujeres, implica riesgos a su salud que requieren de atencién especifica; que, s
bien a nivel mundia la mortalidad materna ha disminuido de manera sustancial, |as muertes maternas se
concentran en los paises en desarrollo. Nuestro pais ha logrado un descenso de 52.5% de la razén de
mortalidad materna de 1990 a 2012, pero se observan enormes disparidades por nivel de desarrollo en las
entidades federativas, 10 que nos muestra la necesidad de reducir las desigualdades sociales y mejorar la
calidad de los servicios que impactan en forma directa la salud de las mujeres. Las condiciones de salud de
las adultas mayores es un tema que se ha abordado poco, y datos recientes perfilan algunas evidencias de las
desventajas sociales y en salud que presenta dicho sector de la poblacién. De acuerdo con la ENSANUT
2012, mientras 40.6% de los hombres mayores de 60 afios de edad tiene una actividad remunerada, sélo
11.6% de las mujeres la tenia. Las adultas mayores en general reportan mayor prevalencia de diabetes
(25.8% vs. 22.4%), hipertension arterial (46.2% vs. 32.9%) e hipercolesterolemia (23.6% vs. 16.7%) que los
hombres y, de manera significativa, Academia Nacional de Medicina XXII mayores signos depresivos
(22.1% vs. 12.5%), deterioro cognitivo (8.3% vs. 6.3%) y demencia (9.1% vs. 6.9%), asi como mayores
dificultades para hacer actividades basicas de la vida diaria, lo cua coincide con otros estudios a nivel
internacional que sefialan la mayor morbilidad y discapacidad en ancianas.

1.3.2 Evolucién del programa (nombres de politicas previas)

A partir del gercicio presupuestal 2019, hubo reuniones con la Direccion Genera de Planeacion
Presupuestaria Control y Evaluacion del Gato para llevar un mejor control del presupuesto se hizo un
cambio la estructura programética, de este Organismo ya que en ese gercicio se crearon los Programas
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Presupuestarios y evoluciono de una Actividad Institucional. Ejercicio 2019: area funcional 232329 "Salud
Sexual y Reproductiva’', gjercicio 2020: area funcional 232071 "Promocién de los Derechos sexuales y
reproductivos’ Programa Presupuestario E061 " Salud Materna, sexua y Reproductiva'

1.3.3 Histérico de presupuesto asignado (tabla).

El Pp EO61 "Salud Materna, Sexual y reproductiva’ fue creado en el 2020, el presupuesto asignado fue:2020
-1,171,071,336.002021 - 28,974,674.00 2022 - 23,501,000.00

1.4 PROBLEMATIZACION
1.4.1 Andlisis, identificacion y descripcién del problema (tedrico)
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1.4.2 Situacion actual del problema (estadistico)

Segun las estimaciones a partir de la muestra del Censo de Poblacion y vivienda 2010 y de las Proyecciones
de Poblacion de México 2010-2050, la Ciudad de México, cuenta con una poblacion de 8,967,558 personas,
de las cuales 3,848,395 personas no tienen seguridad social laboral, de estas, 1,967,087son mujeres y
,1881,308. Los Centros de Salud del Gobierno de la Ciudad de México, realizan acciones para atender a las
mujeres habitantes de esta Ciudad, a través de Programas que contribuyen a garantizar el gercicio de la
salud sexual y reproductiva de la mujer, asi como mantener un estado 6ptimo de bienestar en ellas, en este
sentido se otorgan atencién para mujeres embarazadas, en el puerperio, en edad fértil otorgando métodos de
planificacién familiar, asi como, ofrecer interrupcién del embarazo de manera segura. Ademas, se realizan
accione para prevenir el cancer en la mujer, como lo son el Céncer de Mama y el Cancero de Cuello
Uterino. En los ultimo 5 afios, se han realizado otorgado, 327,868 consultas prenatales, 272,539 consultas de
planificacién familiar, se ha dado seguimiento a 20,764 mujeres en € puerperio, se han realizado 51,613
interrupciones legales del embarazo, 347, 006 tamizajes de Cancer de Mama, 236, 340, tamizajes para la
deteccion Cancer de Cuello Uterino y se han atendido en los Servicios Amigables para Adolescentes a
77,347 adolescentes. La Ciudad de México, cuenta con dieciséis alcaldias, que corresponden a las dieciséis
Demarcaciones Territoriales, siendo las Alcaldias | ztapalapa, Alvaro Obregon y Gustavo A. Madero son las
mas densamente pobladasy las que tienen |os principal es problemas de salud.
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2.1 DEFINICION DEL PROBLEMA (Resumen de la problemética)
2.1.1 Arbol del problema (imagen).

2.1.2 Anadlisisde las causas del problema.

1. Crear un listado de actores involucrados 2. Clasificar alos involucrados 3. Posicionar y caracterizar alos
involucrados 4. Identificacion, andlisisy seleccion con involucrados

2.1.3 Andlisisdelos efectos del problema.

No aplica
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2.2 DEFINICION DE OBJETIVOS
2.2.1 Arbol de objetivos (imagen)

1
I.- de enfermedades transmisibles y no transmisibles
hmrren iy o
E Domnicsin dal ] - L
— thesiyo da s che gy pro e Nactoren dn Poeecons a it
o e arsar e i s g para b Prisiobopen e
fmiares g - makusd wih rwon
o P mshilat g kb misia ey Pt by o pemvencain

Arbol de objetivos
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2.3SELECCION DE ALTERNATIVAS
2.3.1 Propuesta de atencién al problema

Seleccion de alternativas|

Examinar el nivel de incidencia de la alternativa en la solucidn del 5l
problema, de tal manera que se preferencia a las acciones que
tengan mayor probabilidad de incidencia.

Identificar la interdependencia entre las acciones propuestas y sl
agrupar las que se complementan.

Examinar fa factibilidad politica, econdomica, técnica, presupuestariae 5l
institucional de las altemmativas

Verificar que la altemativa seleccionada sea parte de las sl
competencias de la enfidad.

Identificar si las acciones propuestas estan siendo operadas porofro | 5l
programa, para evitar la duplicidad de esfuerzos.

2.3.2 Mecanismos de atencion al problema

"1. Atencion materna, sexual, reproductivay de la violencia fisica y/o psicologica. 2.Deteccion oportuna de
cancer de mamay cervico uterino."

2.3.3 Descripcién de similitudesy complementariedades con otr os programas

El Programa presupuestario, el E173 “Atencién integral de la salud para la mujer” se comparte con la
Secretaria de Salud que genera complementariedades a la poblacién a la que se dirige €l Programa, ya que se
brindan servicios médicos orientados a la atencién a las mujeres, sin embargo, este Programa Presupuestario
se opera de diferente manera con el servicio que operala Secretaria de Salud.
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2.4 COBERTURA DEL PROGRAMA Y CARACTERIZACION DE LA POBLACION O AREA DE

ENFOQUE

E173 “Atencion Integral de la Salud para la
Mujer” (SERVICIOS DE SALUD PUBLICA)

E173 “Atencion Integral de la Salud para la
Mujer” (SECRETARIA DE SALUD)

En el Programa Presupuestario E173 de
Servicios de Salud tiene similitud con Secretaria
de Salud ya que ambos programas dan servicios
de atencién a la Mujer en cancer cervico
uterino, deteccion oportuna de cancer de
mama, se realizan atenciones de prevencion de
consultas y atenciones de planificacion familiar,
se brindan atenciones y orientaciones en salud
sexual y reproductiva para adolescentes y
personas ITS/VIH, el objetivo es prevenir
enfermedades, embarazos no deseados y
fomentar la paternidad planeada y responsable
para el cuidado sexual y reproductivo de la
mujer atenciones médicas de las mujeres en
etapa de gestion y control prenatal y puerperio
dando continuidad a la atencién materna y del
recién nacido.

Sin embargo, en Servicios de Salud Publica el
servicio es del primer nivel (prevencién)

En el Programa Presupuestario E173 de
Secretaria de Salud tiene similitud con Servicios
de Salud Publica ya que ambos programas dan
servicios de atencién a la Mujer en cancer
cervico uterino, deteccion oportuna de cincer
de mama, consultas de planificacién familiar,
planificacion sexual y anti-concepcién post
evento obstétrico atencién pres gestacional,
control del embarazo y embarazo de alto riesgo

Sin embargo en Secretaria de Salud los servicios
son de segundo y tercer nivel (especialidades)

2.4.1 Descripcién dela cobertura del programa
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gue justifica la existencia del Programa Presupuestar) Poblacién en edad fértil, sin seguridad social laboral
habitantes de la Ciudad de México Problemética central (situacion que motiva € disefio e implementacion
de unaintervencion publica) Deficiente Atencion Médica en materia de salud sexual Magnitud del problema
(puede presentarse en el porcentgje de la poblacién que se ve afectada por la problematica central) 2,437,421
poblacion en edad fértil, sin seguridad social laboral habitantes de la Ciudad de México FUENTE: Consegjo
Nacional de Poblacién 2018. Frecuencia de actualizacién de la poblacién objetivo La frecuencia de la
medicion y actualizacion de la poblacion objetivo del Programa propuesto o vigente se redlizard de manera
anual y depende de la actualizacion redlizada de manera oficial por € Consgo Naciona de
Poblacion.Observacion SAF: Se solicita atender las observaciones realizadas. Es correcta la informacion,
sblo se sugiere ordenarla para que sea mas clara.Propuesta SAF:La poblacion potencial es de 5,431,030
personas en edad fértil habitantes de la Ciudad de México, sin embargo de esta poblacién se brindara la
atencion a 2,437,421 mujeres en edad fértil sin seguridad social laboral, habitantes de la Ciudad de México.
Cabe mencionar que la frecuencia de medicién y actualizacion de la poblacién objetivo del Programa
propuesto o vigente se realizara de manera anual y depende de la actualizacion realizada de manera oficial
por el Consgjo Nacional de Poblacién.

2.4.2 Definicion y caracterizacion de la poblacién o area de enfoque que padece el problema

Poblacion o Area de enfoque La poblacion de enfoque es 5,431,030 personas en edad fértil habitantes de la
Ciudad de México.
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Poblacién o drea de enfoque Poblacion en edad fértil, sin seguridad
social laboral habitantes de la Ciudad
de México

una inte C
del Programa Presupuestar)
Problemaitica central Deficiente Atencion Médica en materia

] o _ de salud sexual
{situacion que motiva el disefio e

implementacidn de una intervencion pablica)

Magnitud del problema 2 437 421 poblacidn en edad fértil, sin
seguridad social laboral habitantes de
la Ciudad de México

{puede present n el porcentaje de la

Lafrecuencia de actualizacion de la Poblacién Objetivo sera Anual
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2.5 ANALISISDE INVOLUCRADOS
2.5.1 Matriz de expectativas-fuer zas (actoresinternosy exter nos)

¢ Actores Externos:
Secretaria de Administracion y Finanzas

e Interés/ Expectativa:
Programar presupuestar y evaluar el gasto publico del Programa de salud materna, salud
sexual y reproductiva

e Importancia parala Operacién del Programa (A): 5

e Fuerzapara Defender Intereses (B): 5

e Posiciéon (A*B): 25

e Actores Externos:
Usuarios/ pacientes

e Interés/ Expectativa:
Acuden de manera corresponsable a solicitar atencioén medica en materia de en salud
materna, salud sexual y reproductiva

e Importancia parala Operacion del Programa (A): 5

e Fuerzapara Defender Intereses (B): 5

e Posicion (A*B): 25

¢ Actores Externos:
Instituciones publicas de educacién, salud, etc.

e Interés/ Expectativa:
Colaborar paralaintegracion de actividades relacionadas con la prevencion y atencion en
salud materna, salud sexual y reproductiva

e Importancia parala Operacion del Programa (A): 5

e Fuerzapara Defender Intereses (B): 5

e Posicion (A*B): 25

¢ Actores Externos:
Organizaciones de la Sociedad Civil.

e Interés/ Expectativa:
Apoyar parael desarrollo de actividades relacionadas con la prevencion y atencion en salud
materna, salud sexual y reproductiva

e Importancia parala Operacién del Programa (A): 5

e Fuerza para Defender Intereses (B): 5

e Posicion (A*B): 25

e Actores Internos:
Directores de la Jurisdicciones Sanitarias

e Interés/ Expectativa:
Coordinar las acciones para laimplementar |as estrategias de la atencion médica en materia
de salud maternay salud sexual y reproductiva de primer nivel

e Importancia parala Operacion del Programa (A): 5

e Fuerzapara Defender Intereses (B): 5

e Posicion (A*B): 25
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Actores Internos:

Direccion General de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México
Interés/ Expectativa:

Dirigir alas diversas areas para que establezcan |a planeacion estratégica.
Importancia parala Operacion del Programa (A): 5

Fuerza para Defender Intereses (B): 5

Posicion (A*B): 25

Actores Internos:

Directores de los Centros de Salud

Interés/ Expectativa:

Coordinar al personal operativo paralaimplementar |as estrategias de la atencién médicaen
materia de salud maternay salud sexual y reproductiva de primer nivel

Importancia parala Operacién del Programa (A): 5

Fuerza para Defender Intereses (B): 5

Posicion (A*B): 25

Actores Internos:

Direccién de Atencion Médica de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México
Interés/ Expectativa:

Planeacion estratégica de | as actividades de |a atencion médica en materia de salud maternay
salud sexual y reproductiva de primer nivel

Importancia parala Operacion del Programa (A): 5

Fuerza para Defender Intereses (B): 5

Posicion (A*B): 25

2.5.2 Descripcion del interés delos actor es involucrados
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2.6 ESQUEMATIZACION DEL PROGRAMA
2.6.1 Estructura Analitica

Efectos (Problemética)

Atencién médica en material de salud sexua y
reproductiva deficiente a poblacion en edad fértil
de la Ciudad de México, sin seguridad social
laboral Aumento de mortalidad materna Aumento
de morbilidad materna Aumento de casos de
lesiones precursoras de céancer de la mujer y
cancer. Aumento de compilaciones en el parto
Aumento de riesgo obstétrico Aumento de
complicaciones en la Interrupcion del embarazo
Aumento de infecciones por VIH Saturacion de
los Servicios de Salud Aumento de costos para los
servicios de salud

Problema (Poblacion)

Poblacion en edad fértil habitantes de la Ciudad
de México sin seguridad social laboral

Descripcion del Problema (Problemética)

Atencion médica en materia de saud materna
sexua y reproductiva

Magnitud (Linea Base)

2,437,421 hombres y mujeres en edad fértil sin
seguridad social laboral habitantes de la Ciudad
de México

Causas (Problematica)

Consulta prenatal inoportuna Desconocimiento de
moédulos de salud sexual y reproductiva
Embarazos en adolescentes Escaso usos de
métodos anticonceptivos Interrupcion legal del
embarazo inseguro Deteccion tardia de VIH
Escasas atenciones para la prevencion de cancer
de la mujer Persona médico y paramédico sin
capacitacion Desactualizacion de los médicos
sobre tema de salud sexual y salud materna

Fines (Solucion)

Atencién médica en material de salud sexual y
reproductiva eficiente a poblacion en edad fértil
de la Ciudad de México, sin seguridad social
laboralDisminucion de la mortalidad materna
Disminucién de morbilidad materna Disminucion
de casos de lesiones precursoras de cancer de la
mujer y cancer. Disminucién de riesgo obstétrico
Interrupcion del embarazo sin complicaciones
Disminucién del uso de métodos anticonceptivos
Disminucion de infecciones por VIH Disminucion
de saturacion de servicios de salud Disminucion
de costos paralos servicios de salud

Objetivo (Poblacion Objetivo)

2,437,421 poblacién en edad fértil habitantes de la
Ciudad de México sin seguridad social laboral

Descripcién del Resultado Esperado
(Solucion)

Atencién médica en materia de salud materna
sexua y reproductiva eficiente

Magnitud (Resultado Esperado)

Atender a 2,437,421 poblacién en edad fértil sin
seguridad socia laboral habitantes de la Ciudad
de México

Medios (Solucion)

1.Consultas prenatdles 2. Otorgamiento de
Método de Planificacién Familiar 3. Interrupcion
Legal del Embarazo 3.1 Consegjeria sobre el ILE
4. Atenciéon de partos 4.1Referencias de
embarazos de alto riesgo 5. Detecciones de VIH
5.1 Consgerias de VIH 6. Atenciones para la
prevencion de cancer de la mujer Actividad
Transversal: Orientacion de salud sexua vy
reproductiva, a poblaciéon en edad fértil,
habitantes de la Ciudad de la Ciudad de México,
sin  seguridad social  laboral  Actividad
Transversal: Actualizacion del personal médico y
para medio en temas de salud
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2.6.2 Vinculacion dela estructura analitica con los objetivosdelaMIR

o]

Efectos

Atencibn médica en
material de  saud
sexual y reproductiva
deficiente a poblacion
en edad fértil de la
Ciudad de México, sin

seguridad socid
|abora
Aumento de

mortalidad materna

Aumento de
morbilidad materna

Aumento de casos de
lesiones precursoras de
cancer de la mujer y
cancer.

Aumento de
compilaciones en
parto

Aumento de riesgo
obstétrico

Aumento de
complicaciones en la
Interrupcion del
embarazo

Aumento de

infecciones por VIH

Saturacion de  los
Servicios de Salud

Aumento de costos
para los servicios de
salud

Fines

Atencion médica en
material  de salud
sexual y reproductiva
eficiente a poblacion
en edad fértil de la
Ciudad de México,
sin seguridad social
|aboral

Disminucion de la
mortalidad materna

Disminucion de
morbilidad materna

Disminucién de casos
de lesiones
precursoras de cancer
delamujer y cancer.

Disminucion de
riesgo obstétrico

Interrupcion del
embarazo sin

complicaciones

Disminucion del uso
de métodos
anticonceptivos

Disminucion de
infecciones por VIH

Disminucion de
saturacion de
servicios de salud

Disminucioén de
costos para los
servicios de salud

Fin

Contribuir a reducir € nimero de
muertes maternas en la Ciudad de
Médico, mediante la atencion
eficiente a la poblacion en edad
fértil habitantes de la CDMX, sin
derecho habiencia

Pégina 22 de 37



0
’ GOBIERNO DE LA

w CIUDAD DE MEXICO

-]

SECRETARIA DE
ADMINISTRACION Y FINANZAS

Problema (Poblacién)

Poblacion en  edad
fértil habitantes de la
Ciudad de México sin
seguridad social laboral

Descripcion del
Problema

Atencion médica en
materia de  salud
materna  sexua @y
reproductiva

Magnitud (Linea Base)

2,437,421 hombres y
mujeres en edad fértil
sin  seguridad socia
laboral habitantes de la
Ciudad de México

Objetivo
Objetivo)

(Poblacion

2,437,421 poblacién

en edad
habitantes  de

fértil

la

Ciudad de México sin

seguridad
laboral

social

Descripcién del

Resultado Esperado

Atenciéon médica en

materia  de
materna sexud

salud

y

reproductiva eficiente

Magnitud (Resultado

Esperado)

Atender a 2,437,421
poblacion en edad
fértil sin  seguridad
social |aboral
habitantes de Ila
Ciudad de México

Propédsito

Componentes

Actividades

La poblacion en edad fértil
habitantes de la Ciudad de
México, sin seguridad social
laboral, recibe atencibn médica
eficiente  Observaciones SAF:
debera modificarse conforme a
cambios en los arboles

Control prenatal otorgada
Otorgamiento de métodos de
planificacion familiar
Interrupcion Legal del Embarazo
realizada Partos atendidos
Detecciones de VIH
Observaciones SAF: No todos lo
elementos agui mostrados siguen
las reglas de sintaxis.

3.1 Consgjeria sobre la ILE 4.1
Referencia de embarazos de ato
riesgo 5.1 Consgeria de VIH
Transversal: Orientacion de salud
sexual y  reproductiva, a
poblacion en edad fértil,
habitantes de la Ciudad de la
Ciudad de México, sin seguridad
social laboral Transversal:
Actualizacion  del personal
médico y para medio en temas de
salud
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Causas

Consulta
inoportuna

prenatal

Desconocimiento  de
moédulos de  salud
sexual y reproductiva

Embarazos en
adolescentes

Escaso usos de
métodos

anticonceptivos

Interrupcion legal del
embarazo inseguro

Deteccion tardia de
VIH
Escasas atenciones

para la prevencion de
cancer de lamujer

Persona médico y
paramédico sin
capacitacion

Desactualizacion de
los médicos sobre
tema de salud sexual y
salud materna

Medios

1.Consultas
prenatales

2. Otorgamiento de
Método de
Planificacion Familiar

3. Interrupcion Legal
del Embarazo

3.1 Consgjeria sobre
e ILE

4. Atencion de partos

4.1Referencias de
embarazos de dto

riesgo

5. Detecciones de
VIH

5.1 Consgerias de
VIH

6. Atenciones para la
prevencion de céncer
delamujer

Actividad
Transversal:
Orientacion de salud
sexual y reproductiva,
a poblacion en edad
fértil, habitantes de la
Ciudad de la Ciudad
de México, sin
seguridad social
|aboral

Actividad
Transversal:
Actualizacion del
personal médico y
para medio en temas
de saud

Actividades

3.1 Consgjeria sobre la ILE 4.1
Referencia de embarazos de ato
riesgo 5.1 Consgeria de VIH
Transversal: Orientacion de salud
sexual y  reproductiva, a
poblacion en edad @ fértil,
habitantes de la Ciudad de la
Ciudad de México, sin seguridad
socid laboral Transversal:
Actualizacion  del personal
médico y para medio en temas de
salud Observaciones SAF. no se
cumplen las reglas de sintaxis.,
agunos elementos como las
consgjerias podrian considerarse
componentes.
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2.6.3 Enfoque de sustentabilidad

No aplica
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3.1 DESCRIPCION DEL PROGRAMA
3.1.1 Desarrollo del problematraslaimplementacion del programa (prospectiva a mediano plazo)

3.1.2 Descripcion y esquematizacion de la mecanica oper ativa

3.1.3 Perfil, criterios de seleccion y elegibilidad de la poblacion abjetivo

3.1.4 Presupuesto anual, origen delosrecursosy desagregacion por capitulo de gasto

e Clave: 25P430 - ETIQUETADO RECURSOS FEDERALES-APORTACIONES
FEDERALES PARA ENTIDADES FEDERATIVASY MUNICIPIOS-FONDO DE
APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD (FASSA)-2023-ORIGINAL DE
LA URG

3.1.5 Estimacion trimestral delas metas de indicador es

Periodo (seguin la frecuencia de medicién):

Trimestral
Valor 1
Indicador Numerador Denominador  (universo  Periodo a gue
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde el valor:
0.3 4 16 Trimestra
Valor 2
Indicador Numerador Denominador  (universo  Periodo a que
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde €l valor:
0.5 8 16 Trimestra
Valor 3
Indicador Numerador Denominador  (universo  Periodo a gque
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde el valor:
0.8 12 16 Trimestral
Valor 4
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I ndicador

(relativo):

1

Valor 1

I ndicador

(relativo):

40

Vaor 2

I ndicador

(relativo):

4

Vaor 3

Indicador

(relativo):

4

Vaor 4

Indicador

(relativo):

4

Vaor 1

Indicador

(relativo):

0.2

Valor 2

Indicador

(relativo):

0.3

Numerador
(absoluto):
16

Denominador
de cobertura):
16

(universo

Periodo (seguin la frecuencia de medicién):

Trimestral

Numerador
(absoluto):
3000000

Numerador
(absoluto):
3000000

Numerador
(absoluto):
3000000

Numerador
(absoluto):
3000000

Denominador
de cobertura):
75000

Denominador
de cobertura):
750000

Denominador
de cobertura):
750000

Denominador
de cobertura):
750000

(universo

(universo

(universo

(universo

Periodo (segun la frecuencia de medicion):

Trimestral

Numerador
(absoluto):
25000

Numerador
(absoluto):
37500

Denominador
de cobertura):
125000

Denominador
de cobertura):
125000

(universo

(universo

Periodo a gque
corresponde el valor:
Trimestra

Periodo a gque
corresponde el valor:
Trimestra

Periodo a gue
corresponde el valor:
Trimestra

Periodo a que
corresponde el valor:
Trimestra

Periodo a que
corresponde el valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde el valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral
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Valor 3
Indicador Numerador Denominador (universo = Periodo a gque
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde €l valor:
0.2 25000 125000 Trimestral
Valor 4
Indicador Numerador Denominador (universo = Periodo a gque
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde €l valor:
0.3 37500 125000 Trimestral

Periodo (seguin la frecuencia de medicién):

Trimestral
Valor 1
Indicador Numerador Denominador (universo = Periodo a gque
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde €l valor:
0.2 12400 62000 Trimestral
Valor 2
Indicador Numerador Denominador (universo  Periodo a que
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde €l valor:
0.3 18600 62000 Trimestral
Valor 3
Indicador Numerador Denominador (universo  Periodo a que
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde €l valor:
0.3 18600 62000 Trimestral
Valor 4
Indicador Numerador Denominador  (universo = Periodo a gque
(relativo): (absoluto): de cobertura): corresponde €l valor:
0.2 12400 62000 Trimestral

Periodo (segun la frecuencia de medicion):

Trimestral
Valor 1
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I ndicador

(relativo):

0.2

Valor 2

I ndicador

(relativo):

0.5

Vaor 3

Indicador

(relativo):

0.8

Vaor 4

Indicador

(relativo):

1

Vaor 1

Indicador

(relativo):

0.2

Vaor 2

Indicador

(relativo):

0.5

Valor 3

I ndicador

(relativo):

0.8

Vaor 4

Numerador
(absoluto):
2300

Numerador
(absoluto):
5750

Numerador
(absoluto):
9200

Numerador
(absoluto):
11500

Denominador  (universo
de cobertura):
11500

Denominador  (universo
de cobertura):
11500

Denominador  (universo
de cobertura):
11500

Denominador  (universo
de cobertura):
11500

Periodo (segun la frecuencia de medicion):

Trimestral

Numerador
(absoluto):
17

Numerador
(absoluto):
42

Numerador
(absoluto):
63

Denominador  (universo
de cobertura):
85

Denominador  (universo
de cobertura):
85

Denominador  (universo
de cobertura):
85

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral
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I ndicador

(relativo):

1

Valor 1

I ndicador

(relativo):

0.2

Vaor 2

I ndicador

(relativo):

0.5

Vaor 3

Indicador

(relativo):

0.8

Vaor 4

Indicador

(relativo):

1

Vaor 1

Indicador

(relativo):

0.2

Valor 2

Indicador

(relativo):

0.5

Numerador Denominador  (universo
(absoluto): de cobertura):
85 85

Periodo (seguin la frecuencia de medicién):
Trimestral

Numerador Denominador  (universo
(absoluto): de cobertura):

41000 205000

Numerador Denominador  (universo
(absoluto): de cobertura):

102500 205000

Numerador Denominador  (universo
(absoluto): de cobertura):

164000 205000

Numerador Denominador  (universo
(absoluto): de cobertura):

205000 205000

Periodo (segun la frecuencia de medicion):
Trimestral

Numerador Denominador  (universo
(absoluto): de cobertura):

17000 85000

Numerador Denominador  (universo
(absoluto): de cobertura):

42500 85000

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde el valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral
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Vaor 3

Indicador

(relativo):

0.7

Valor 4

I ndicador

(relativo):

1

Vaor 1

Indicador

(relativo):

0.2

Vaor 2

Indicador

(relativo):

0.5

Vaor 3

Indicador

(relativo):

0.8

Valor 4

I ndicador

(relativo):

1

Vaor 1

Numerador
(absoluto):
59500

Numerador
(absoluto):
85000

Denominador
de cobertura):
85000

Denominador
de cobertura):
85000

(universo

(universo

Periodo (segun lafrecuencia de medicion):

Trimestral

Numerador
(absoluto):
1000

Numerador
(absoluto):
2500

Numerador
(absolutoy):
4000

Numerador
(absoluto):
5000

Denominador
de cobertura):
5000

Denominador
de cobertura):
5000

Denominador
de cobertura):
5000

Denominador
de cobertura):
5000

(universo

(universo

(universo

(universo

Periodo (seguin la frecuencia de medicion):

Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral
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I ndicador

(relativo):

0.2

Valor 2

I ndicador

(relativo):

0.5

Vaor 3

Indicador

(relativo):

0.7

Vaor 4

Indicador

(relativo):

1

Vaor 1

I ndicador

(relativo):

0.2

Vaor 2

I ndicador

(relativo):

0.3

Vaor 3

Indicador

(relativo):

0.3

Vaor 4

Numerador
(absoluto):
19000

Numerador
(absoluto):
47500

Numerador
(absoluto):
66500

Numerador
(absoluto):
95000

Denominador (universo
de cobertura):
95000

Denominador (universo
de cobertura):
95000

Denominador (universo
de cobertura):
95000

Denominador (universo
de cobertura):
95000

Periodo (seguin la frecuencia de medicion):

Trimestral

Numerador
(absoluto):
1000

Numerador
(absoluto):
1500

Numerador
(absoluto):
1500

Denominador (universo
de cobertura):
5000

Denominador (universo
de cobertura):
5000

Denominador (universo
de cobertura):
5000

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo al que
corresponde €l valor:
Trimestral
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I ndicador

(relativo):

0.2

Vaor 1

Indicador

(relativo):

0.2

Vaor 2

Indicador

(relativo):

0.5

Vaor 3

I ndicador

(relativo):

0.8

Valor 4

I ndicador

(relativo):

1

Vaor 1

Indicador

(relativo):

0.2

Vaor 2

Numerador Denominador (universo
(absoluto): de cobertura):
1000 5000

Periodo (seguin la frecuencia de medicién):
Trimestral

Numerador Denominador (universo
(absoluto): de cobertura):

12400 62000

Numerador Denominador (universo
(absoluto): de cobertura):

31000 62000

Numerador Denominador (universo
(absoluto): de cobertura):

49600 62000

Numerador Denominador (universo
(absoluto): de cobertura):

62000 62000

Periodo (seguin lafrecuencia de medicion):
Trimestral

Numerador Denominador (universo
(absoluto): de cobertura):
2300 11500

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo al que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde el valor:
Trimestral
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I ndicador

(relativo):

0.5

Valor 3

I ndicador

(relativo):

0.8

Vaor 4

Indicador

(relativo):

1

Vaor 1

I ndicador

(relativo):

0.2

Valor 2

I ndicador

(relativo):

0.5

Vaor 3

I ndicador

(relativo):

0.8

Vaor 4

Indicador

(relativo):

1

Numerador
(absoluto):
5750

Numerador
(absoluto):
9200

Numerador
(absoluto):
11500

Denominador (universo
de cobertura):
11500

Denominador (universo
de cobertura):
11500

Denominador (universo
de cobertura):
11500

Periodo (segun la frecuencia de medicion):

Trimestral

Numerador
(absoluto):
17

Numerador
(absoluto):
42

Numerador
(absoluto):
68

Numerador
(absoluto):
85

Denominador (universo
de cobertura):
85

Denominador (universo
de cobertura):
85

Denominador (universo
de cobertura):
85

Denominador (universo
de cobertura):
85

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a que
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gque
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo a gue
corresponde €l valor:
Trimestral

Periodo al que
corresponde €l valor:
Trimestral
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1. Igualdad y Derechos
1.2 Derecho ala Salud
1.1.1 Ampliar y fortalecer laeducacion inicia

Alineacion al Objetivo del Desarrollo

Sostenible 3 Saud y bienestar

Alineacion Programa de Gobierno 2019- 2024

Servicios de Salud Publica

Unidad Responsable

Programa presupuestario E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Clasificacion Funcional

Finalidad 2 Funcion

Resultados

Subfuncion:

~ AdividadInstituiona: 315

: Tipo-
NIVEL Objetivos Nombre del Indicador Definicién Método de calculo urr::gda:cége Dimensién- | Indicador Denominador Medios de Verificacion Supuestos
Frecuencia
Contribuir areducir el nimero de (e d € muertes materngen Jos Hqsp_ntales = Ia~ "Registro administrativo disponible en
. . Secretaria de Salud en la Cidad de México, en € afio - ., - ] .
muertes maternas en la Ciudad de Variacion porcentual de . . . . - laDireccion de Informacion en Salud:  Se fortalece coordinacion
- : o Las Muertes Materna es el numero de defunciones maternas ~ anterior - Total de muertes materna en los Hospitales Estratégico / _ T
Médico, mediante la atencion eficiente muertes maternas en los . ) - ) . : L. 2 https.//www.gob. mx/salud/documen interingtitucional parala
FIN g - . . . ocurridas en la Ciudad de México en Hospitales de la de la Secretaria de Salud en la Cidad de México,enel  PORCENTAJE Eficacia/ 1 16 16 : S ;
alapoblacion en edad fértil habitantes Hospitales de |a Secretaria de . ~ . tos/informes-semanal es-para-la- atencion de laemergencia
. . : . L Secretaria de Salud Federa y Estatal ano actual)* 100/ Total de muertes materna en los Descendente L . . . s
delaCDMX, sin seguridad social Salud en la Cidad de México Hosoitales de |a Secretaria de Salud en la Cidad de vigilancia-epidemiologica-de-muertes-  obstétrica
laboral » 2 ~ . maternas2019 "
Meéxico, en €l afio anterior.
L apoblacion en edad fertil habitantes Mpg(;ffgtgeigre aICc())trcl)Srugga "Laatencion médica general, ademéas de ser laviadeentrada (Total de poblacion en edad fértil que recibi6 consulta Lapoblacion sin
de Ig Ciudad de México. sin seauridad oblacién en edad fér?il on del paciente a SistemaNacional de Salud y laviade meédica genera eficiente en los Centros de Salud de los Estratégico / Registro administrativo disponible el derechohabiencia habitantes
PROPOSITO social laboral. recibe at’eci é:er?] adica P Centros de Salud de los referencia hacialos médicos especidistas, esdonde seponen  Serviciog/Total de consultamédicageneral eficiente = PORCENTAJE Eficacia/ 0 0 0 Sistemade Informacion en Salud dela  dela Ciudad de México
1efici ente Servicios de Salud Publica de enpréctica las acciones preventivas mas frecuentesy sesdauna  otorgada Centros de Salud de los Servicios de Salud Ascendente Ciudad de México acuden a consulta médica
' ) - atencion médicaintegral. " Publica de la Ciudad de M éxico)* 100 general.
la Ciudad de México
La atencion médica alas embarazadasy €l contacto conlos  (Total de consultas prenatales otorgadas en los Centros L as muieres sin
Consulta prenatal alas mujeres sin , profesionales de lasalud alo largo del embarazo facilitarala de Salud de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad Gestion/ Registro administrativo disponible e jeressin :
. : . Porcentaje de consulta . . . . . . . . derechohabiencia de la Ciudad
0] \"1=0\[S\FU=NE  seguridad social laboral habitantesde renatal otoraadas adopcion de medidas preventivas y |a deteccién oportuna de de México/ Total de consulta programadas en los PORCENTAJE  Eficiencia/ 0.2 25000 125000 Sistema de Informacion en Salud de la de México acuden a consulta
la Ciudad de México P 9 riesgos, reduciralas complicacionesy contribuirdareducir ~ Centros de Salud de los Servicios de Salud Publica de Ascendente Ciudad de México renatal de forma. reaular
las desigual dades en materia de salud maternay perinatal la Ciudad de México)* 100 P 9
L a deteccion de embarazos de alto riesgo es laidentificacion .
. de factores, signos o/o sintomas que puedan poner en peligro . . - . . . L.a poblaci on sin .
Actividad 1 Detecciones de embarazos de ato Total de detecciones de lavi dé de lamadre o & producto. referenciandola a Gestion / Registro administrativo disponible el derechohabiencia habitantes
Clivi riesgo en mujeres de la Ciudad de . . €D L - Total de embarazo de ato riesgo detectados PORCENTAJE  Eficiencia/ 0 0 0 Sistemade Informacion en Salud dela  delaCiudad de México
Componente 1 NS : . embarazos de alto riesgo Hospitales de 2do y 3er Nivel de Atencion con el onjetivo de : L 3
Meéxico sin seguridad social laboral. . L R o Ascendente Ciudad de México acuden por métodos de
gue sean atendidas por especialistay disminuir la morbilidad e 1
) planificacion familiar
y mortaldiad materna.
(Total de consultas de planificacion familiar otorgados Lasmujeres sin
Consulta de planificacion familiar a Porcentsie de métodos de La planificacion familiar permite alas personas tener €l en los Centros de Salud de los Servicios de Salud Gestion |/ Registro administrativo disonible e derechohabiencia de la Ciudad
poblacion en edad fetil habitantes de la 1gede - numero de hijos que desean y determinar el intervalo entre  Publicade la Ciudad de México / Tota de consultas de . 9 Vo disp de México, acuden alas
COMPONENTE 2 . s . . planificacion familiar . N . ., - PORCENTAJE  Eficiencia/ 0.3 18600 62000 Sistema de Informacion en Salud de la .
Ciduad de México, sin seguridad otoraados embarazos. Se logra mediante la aplicacion de métodos planificacion familiar programados otorgar en los Ascendente Ciudad de México Clinicas de Salud
social laboral. 9 anticonceptivos. Centros de Salud de los Servicios de Salud Pablica de Reproductiva arealizarse la
la Ciudad de México)* 100 ILE
L as orientaciones de salud sexual y reproduvtiva son
Orensn e sz e e s
Actividad 1 reproductiva, a poblacion en edad Porcentaie de orientacionesde . 1os periodos interepénesi ’cos adecu;qdos aral ; - ad?e < Gestion / Registro administrativo disponible el derechohabiencia de la Ciudad
Clivi fertil, habitantes de la Ciudad dela 4 ; periodos Interg > adectiados p y Total de orientacion de salud sexual y reproductiva =~ PORCENTAJE ~ Eficiencia/ 0 0 0 Sistema de Informacion en Sdud dela  de México acuden
Componente 2 . L . . : salud sexual y reproductiva bebé, asi como la participacion del hombre en la . L -
Ciudad de México, sin segurida socia : iy S 1 - Ascendente Ciudad de México oportunamente a atencion de
laboral anticoncepcion, la planificacion familiar y la prevencion de arto
' las infecciones de Transmision Sexual, incluido en VIH- P
SIDA.
Interrupcién voluntaria del embarazo, €l cual esta L et EgEn
Interrupciones Legales del Embarazo ~ Porcentaje de Interrupciones despenalizado a peticién delamuier h asta,las doce Semanas Total de procedimientos de Interruncion Leaal del Gestion / Registro administrativo disponible el derechohabiencia habitantes
@01z \I=\gp=k}  (ILE), en mujeres de la Ciudad de legales del Embarazo &P Peue ) L P P & PORCENTAJE  Eficiencia/ 0.5 5750 11500 Sistemade Informacion en Salud dela  dela Ciudad de México,
SR : . . de embarazo, garantizando €l derecho a decidir de manera Embarazo : : ) :
México sin seguridad social laboral. realizados libre so’bre U cUErbo. maternidad v sexualidad Ascendente Ciudad de México acuden aredlizarse deteccion
po, y : de cancer de lamujer
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Detecciones de embarazos de alto
riesgo en mujeres de la Ciudad de
México sin seguridad social laboral.

Total de detecciones de
embarazos de alto riesgo

Actividad 1
Componente 3

Porcentaje de partos atendidos
en Hospital General Ticoman
y Clinica Comunitaria Santa

Partos atendidos en mujeres de la
0(0)\/|=0 /NS \FI=F Ciudad de México sin seguridad social
laboral

Catarina
Consulta de planificaciéon familiar a . .
INSUVEES I obiacion en edad fetil habitantes dela. O contale de metodos de
. L. . ) planificacion familiar
Componente 4 Ciduad de México, sin seguridad
otorgados

social laboral.

Atenciones parala prevencion de
Céncer de laMujer otorgadas en
mujeres de la Ciudad de México, sin
seguridad social laboral

Porcentaje de Atenciones para
la prevencion de Céncer de la
Mujer

COMPONENTE 5

Interrupciones Legalesdel Embarazo = Porcentaje de Interrupciones

Gl (ILE), en mujeres de la Ciudad de legales del Embarazo
P Meéxico sin seguridad social laboral. realizados
Detecciones de Virus de
Inmunodeficiencia Humana, en Porcentaje de detecciones de

SR SN hombresy mujeres de la Ciudad de VIH

Meéxico sin seguridad social laboral.

Porcentaje de partos atendidos
en Hospital General Ticoman
y Clinica Comunitaria Santa
Catarina

Partos atendidos en mujeres de la
Ciudad de México sin seguridad social
laboral

Actividad 1
Componente 6

ADMINISTRACION Y FINANZAS

L a deteccion de embarazos de alto riesgo eslaidentificacion
de factores, signos o/o sintomas que puedan poner en peligro
lavida de lamadre o el producto, referenciandola a
Hospitales de 2do y 3er Nivel de Atencidn con e onjetivo de
gue sean atendidas por especialistay disminuir la morbilidad
y mortaldiad materna.

Laatencion del parto es el conjunto de actividades,
procedimientos e intervenciones, paralaatencién de las
muj eres gestantes en |os procesos fisiol égicos y dindmicos
del trabajo de parto, expulsion del feto vivo o muerto, con 20
0 Mas semanas de gestacion, alumbramiento y puerperio
inmediato.

Laplanificacion familiar permite alas personas tener €l
numero de hijos que desean y determinar €l intervalo entre
embarazos. Se logra mediante la aplicacion de métodos
anticonceptivos.

La Atenciones parala prevencion de Cancer delaMujer, son
las actividades de promocion, prevencion y deteccién del
cancer mamario y cancer de cuello uterino, atravésdela
exploracion mamaria, mastografia, deteccion de Virus de
Papiloma Humano, citologia cervical y colposcopia, que

permiten detectar oportunamente |esiones sospechosas, para

su referenciay tratamiento oportuno

Interrupcion voluntaria del embarazo, el cual esta
despenalizado a peticion de la mujer hasta las doce semanas
de embarazo, garantizando el derecho a decidir de manera
libre sobre su cuerpo, maternidad y sexualidad.

La Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia Adquirida, es
una prueba que sirve paraidentificar anticuerpos contra el
VIH, y con esto iniciar de forma oportuna el protocolo de

estudio y tratamiento de |as personas que resulten positivas

Laatencion del parto es el conjunto de actividades,
procedimientos e intervenciones, paralaatencion de las
muijeres gestantes en |os procesos fisiol 6gicos y dindmicos
del trabajo de parto, expulsion del feto vivo o muerto, con 20
0 més semanas de gestacién, alumbramiento y puerperio
inmediato.

Total de embarazo de alto riesgo detectados

(Total de partos atendidos en Hospital General
Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarina/ Total
de partos programados atender en Hospital General
Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarin )* 100

(Tota de consultas de planificacion familiar otorgados
en los Centros de Salud de los Servicios de Salud
Publica de la Ciudad de México / Total de consultas de
planificacion familiar programados otorgar en los
Centros de Salud de los Servicios de Salud Publicade
la Ciudad de México)* 100

(Total de Atenciones parala prevencion de Cancer de
laMujer otorgadas en los Centros de Salud de los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México /
Total de Atenciones parala prevencion de Cancer dela
Mujerprogramadas realizar en los Centros de Salud de
los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de
Meéxico)* 100

Total de procedimientos de Interrupcion Legal del
Embarazo

(Total de Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia
Humana realizadas en los Centros de Salud de los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México /
Total de Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia
Humana programadas realizar en los Centros de Salud
de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de
Meéxico)* 100

(Total de partos atendidos en Hospital General
Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarina/ Total
de partos programados atender en Hospital General
Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarin )* 100

PORCENTAJE

PORCENTAJE

PORCENTAJE

PORCENTAJE

PORCENTAJE

PORCENTAJE

PORCENTAJE

Gestion /
Eficiencia/
Ascendente

Gestion /
Eficiencia/
Ascendente

Gestion /
Eficiencia/
Ascendente

Gestion /
Eficiencia/
Ascendente

Gestion /
Eficiencia/
Ascendente

Gestion /
Eficiencia/
Ascendente

Gestion /
Eficiencia/
Ascendente

0.4941

0.2

0.2

42

41000

17000

85

205000

85000

Registro administrativo disponible el
Sistema de Informacion en Salud de la
Ciudad de México

Registro administrativo disponible el
Sistemade Informacion en Salud de la
Ciudad de México

Registro administrativo disponible el
Sistemade Informacion en Salud de la
Ciudad de México

Registro administrativo disponible el
Sistemade Informacion en Salud de la
Ciudad de México

Registro administrativo disponible el
Sistema de Informacion en Salud de la
Ciudad de México

Registro administrativo disponible el
Sistema de Informacion en Salud de la
Ciudad de México

Registro administrativo disponible el
Sistema de Informacion en Salud de la
Ciudad de México

Lapoblacion sin
derechohabiencia habitantes
de la Ciudad de México,
acuden arealizarse deteccion
deVIH

Lasmujeressin
derechohabiencia habitantes
de la Ciudad de México con
alto riesgo acuden al Hospital
de Referenciaindicado.

Lapoblacion sin
derechohabiencia habitantes
de la Ciudad de México,
acuden arecibir orientacion

Lapoblacion sin
derechohabiencia habitantes
de la Ciudad de México,
acuden arecibir orientacion

Lapoblacion sin
derechohabiencia habitantes
de la Ciudad de México,
acuden arecibir orientacion

Lasmujeressin
derechohabiencia habitantes
de la Ciudad de México con
alto riesgo acuden al Hospital
de Referenciaindicado.

Lapoblacion sin
derechohabiencia habitantes
de la Ciudad de México,
acuden arecibir orientacion
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Ficha Fin
Datos deidentificacién del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacion del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de lasalud parala mujer

Alineacién con €l PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejedepalitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa
Objetivo del Programa
Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp
3- Saudy bienestar

Alineacion con e programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye &l Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados
Resumen narrativo

Contribuir areducir el nimero de muertes maternas en la Ciudad de M édico, mediante la atencién eficiente
alapoblacion en edad fértil habitantes de laCDM X, sin seguridad social laboral.

Nivel en laMatriz deMarco L 6gico

FICHA FIN

Datos de identificacion del indicador
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Nombre del indicador
Dimensién del indicador
Variacion porcentual de muertes maternas en los

Hospitales de la Secretaria de Salud en la Cidad deEficacia
México
Definicion del indicador

Tipo deindicador para resultados
Las Muertes Materna es € nimero de defunciones

Estratégico maternas ocurridas en la Ciudad de México en
Hospitales de |a Secretaria de Salud Federal y Estatal

Tipo valor dela meta Unidad de medida

Relativo PORCENTAJE

M étodo de Calculo

(Total de muertes materna en los Hospitales de la Secretaria de Salud en la Cidad de México, en € afio
anterior - Total de muertes materna en los Hospitales de la Secretaria de Salud en la Cidad de México, en €l
ano actual)*100/ Total de muertes materna en los Hospitales de la Secretaria de Salud en la Cidad de
México, en el afio anterior.

Desagr egacion Geogr afica Frecuencia de medicion

Ciudad de México Trimestral

Serie de informacion disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

Criterios CREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

El indicador es preciso y de fécil comprensién por usuarios no

Claridad No S - .
especializados, pues su formulacion es sencilla.

El indicador aporta informacién respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en el

Relevancia No gjercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.
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Economia No

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la
informacion se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
Monitoreable |No programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Adecuado No Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.
Aporte . o L A
Marginal No El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Viabilidad dela meta

M eta acumulable

No

Factibilidad dela meta

Linea Base

JTienelinea base?

1.0000

Periodo al que corresponde el valor

periodo de enero-diciembre 2023

Par ametr os de semaforizacion
Tipo devalor

Comportamiento del Indicador

Descendente

Justificacion dela Factibilidad

La participacion activa de todos los actores
involucrados en la atencién a la mujer embarazada,
pueden contribuir a la disminucién de las muertes
maternas en los hospitales en la Ciudad de México,
garantizando la factibilidad de indicador.

2023

Denominador (universo de cobertura)

16

Justificacion linea base

anual
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Relativo

Umbral Verde (Minimo): 0.9

Umbral Amarillo (Minimo): 0.8

Umbral Rojo (Minimo): 0.6

Metas del ciclo presupuestario
Periodo (seguin la frecuencia de medicion)

Trimestral
Vaor 1l

Indicador (relativo): 0.3

Denominador (universo de cobertura): 16
Valor 2

Indicador (relativo): 0.5

Denominador (universo de cobertura): 16
Vaor 3

Indicador (relativo): 0.8

Denominador (universo de cobertura): 16
Valor 4

Indicador (relativo): 1

Denominador (universo de cobertura): 16

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Umbral Verde (Maximo): 1

Umbral Amarillo (Maximo): 0.89

Umbral Rojo (Maximo): 0.79

Numerador (absoluto): 4

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 8

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 12

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 16

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral
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Nombre de la variable: Total de muertes materna ocurridas en los Hospitales de la Secretaria de Salud en |al
Ciudad de México en el afo anterior.

Descripcion de lavariable: Total de muertes materna ocurridas en un periodo determinado en los Hospitales
de la Secretaria de Salud en la Ciudad de México.

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesiral registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de muertes materna ocurridas en los Hospitales de la Secretaria de Salud en |a
Ciudad de México en el afio actual

Descripcion de lavariable: Total de muertes materna ocurridas en un periodo determinado en los Hospitales
de la Secretaria de Salud en la Ciudad de México.

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesird registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica

Seriel
Ciclo serie: 2018 Valor serie: 100
Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador
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Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo eectronico: pleon@sesal ud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061

Ficha Propdsito
Datos deidentificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacién del Pp: Atencion integral delasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacién con € PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Eje de politica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa

Objetivo del Programa

Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp

3 - Salud y bienestar

Alineacion con € programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores pararesultados
Resumen narrativo
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La poblacién en edad fertil habitantes de la Ciudad de México, sin seguridad social laboral, recibe atecion
meédica eficiente.

Nivel en laMatriz de Marco L égico
FICHA PROPOSITO

Datos deidentificacion del indicador

Nombre del indicador

Dimensién del indicador
Porcentgje de Consulta Médica General otorgada

poblaciéon en edad fértil en Centros de Salud de losEficacia
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

Definicion del indicador
"La atencion médica general, ademés de ser la via de

entrada del paciente al Sistema Nacional de Salud y
la via de referencia hacia los médicos especialistas,

Tipo deindicador para resultados

Estrategico es donde se ponen enpréctica las acciones
preventivas més frecuentesy se da una atencion
médicaintegral. "

Tipovalor dela meta Unidad de medida

Relativo PORCENTAJE

Método de Célculo
(Total de poblacion en edad fértil que recibié consulta médica genera eficiente en los Centros de Salud de

los Serviciog/Total de consulta médica genera eficiente otorgada Centros de Salud de los Servicios de
Salud Publica de la Ciudad de México)* 100

Desagr egacion Geogr afica Frecuencia de medicion
Ciudad de México Trimestral
Serie deinformacién disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

Pagina 8 de 73



o
Sk ﬂ GOBIERNO DE LA

W V° CIUDAD DE MEXICO

Claridad

Relevancia

Economia

Monitoreable

Adecuado

Aporte
Marginal

No

No

No

No

No

No

SECRETARIA DE

ADMINISTRACION Y FINANZAS

Viabilidad dela meta

M eta acumulable

No

Factibilidad dela meta

Linea Base

¢Tienelinea base?

No

El indicador es preciso y de fécil comprension por usuarios no
especializados, pues su formulacién es sencilla.

El indicador aporta informacion respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre |os objetivos que este se ha planteado en €l
gercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la
informacion se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Se considera que €l indicador es preciso para estimar €l logro del objetivo.

El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Comportamiento del Indicador

Ascendente

Justificacion de la Factibilidad

La participacion activa de todos los actores
involucrados en la atencion médica eficiente, €l
compromiso, el apoyo técnico y los recursos
garantizan lafactibilidad de indicador.

Afio

Sin dato disponible
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Denominador (universo de cobertura)
Sin dato disponible

Sin dato disponible

Periodo al que corresponde el valor Justificacion linea base

Sin dato disponible Sin dato disponible
Par &metr os de semaforizacion

Tipo devalor
Absoluto
Umbral Verde (Minimo): 63 Umbral Verde (Méaximo): 72
Umbra Amarillo (Minimo): 53 Umbra Amarillo (Mé&ximo): 62
Umbra Rojo (Minimo): 43 Umbral Rojo (Maximo): 52

Metas del ciclo presupuestario

Periodo (seguin la frecuencia de medicion)
Trimestral
Valor 1
Indicador (relativo): 40 Numerador (absoluto): 3000000
Denominador (universo de cobertura): 75000 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral
Valor 2
Indicador (relativo): 4 Numerador (absoluto): 3000000
Denominador (universo de cobertura): 750000 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral
Valor 3
Indicador (relativo): 4 Numerador (absoluto): 3000000
Denominador (universo de cobertura): 750000 Periodo a que corresponde €l valor: Trimestral
Vaor 4
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Indicador (relativo): 4 Numerador (absoluto): 3000000

Denominador (universo de cobertura): 750000 Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Nombre de la variable: Total de poblacién en edad fértil que recibié consulta médica general eficiente en
los Centros de Salud de los Servicios

Descripcion de la variable: Consulta medica general de primera vez y subsecuente otorgada a poblacion en
edad fértil en los Centros de Salud de los Servicios

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de consulta médica general eficiente otorgada Centros de Salud de los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

Descripcion de la variable: Consulta medica general de primera vez y subsecuente otorgada en los Centros
de Salud de los Servicios

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica

Serie 1
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Ciclo serie: 2020 Valor serie: 100

Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATNCION MEDICA
Correo eectronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061

Componente 1
Datos deidentificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacion del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacién con e PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de M éxico

Ejede palitica publica al que contribuye &l Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa

Objetivo del Programa

Alineacién con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp

3 - Salud y bienestar
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Alineacién con el programa de Gobierno de la Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados

Resumen narrativo

Consulta prenatal alas mujeres sin seguridad social laboral habitantesde la Ciudad de México

Nivel en laMatriz deMarco L dgico

COMPONENTE

Datos de identificacién del indicador

Nombre del indicador

Porcentaje de consulta prenatal otorgadas

Tipo deindicador pararesultados

Gestion

Tipovalor dela meta

Relativo

M étodo de Calculo

Dimension del indicador
Eficiencia
Definicion del indicador

La atencion médica a las embarazadas y €l contacto
con los profesionales de la salud a lo largo del
embarazo facilitard la adopcion de medidas
preventivas y la deteccion oportuna de riesgos,
reducira las complicaciones y contribuira a reducir
las desigualdades en materia de salud materna y
perinatal

Unidad de medida

PORCENTAJE

(Total de consultas prenatales otorgadas en los Centros de Salud de los Servicios de Salud Pudblica de la
Ciudad de México / Total de consulta programadas en los Centros de Salud de los Servicios de Salud

Pdblica de la Ciudad de México)* 100
Desagr egacion Geogr afica

Ciudad de México

Serie deinformacion disponible
Informacion disponible

Frecuencia de medicién

Trimestral

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA
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Caracteristica

Claridad

Relevancia

Economia

Monitoreable

Adecuado

Aporte
Marginal

SECRETARIA DE

Clasificacion

No

No

No

No

No

No

Viabilidad dela meta

Meta acumulable

No

Factibilidad dela meta

Linea Base

ADMINISTRACION Y FINANZAS

Justificacion

El indicador es preciso y de fécil comprensién por usuarios no
especializados, pues su formulacién es sencilla.

El indicador aporta informacién respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en el
glercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la
informacién se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento al comportamiento del indicador.

Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.

El indicador proporcionainformacion adicional alos demés indicadores.

Comportamiento del Indicador

Ascendente

Justificacion de la Factibilidad

La participaciéon activa de los profesionales de la
sadud en la aencion de la mujer
embarazada,mediante la aplicacion de medidas
preventivas, y deteccion de factores de riesgo,
contribuyen a una atencién prenatal efectiva,
garantizando la factibilidad del indicador.
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¢Tienelinea base?

0.2000

Periodo al que corresponde el valor

periodo de enero-diciembre de 2020

Par ametr os de semaforizacion
Tipo devalor
Absoluto
Umbral Verde (Minimo): 80
Umbral Amarillo (Minimo): 70

Umbral Rojo (Minimo): 60

Metas del ciclo presupuestario

Periodo (segun la frecuencia de medicion)

Trimestral
Valor 1

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 125000
Valor 2

Indicador (relativo): 0.3

Denominador (universo de cobertura): 125000
Valor 3

Indicador (relativo): 0.2

2020

Denominador (universo de cobertura)

125000

Justificacion linea base

anual

Umbral Verde (Maximo): 90

Umbral Amarillo (Maximo): 79

Umbral Rojo (Maximo): 69

Numerador (absoluto): 25000

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 37500

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 25000
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Denominador (universo de cobertura): 125000 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral
Vaor 4

Indicador (relativo): 0.3 Numerador (absoluto): 37500

Denominador (universo de cobertura): 125000 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Nombre de la variable: Total de consultas prenatales otorgadas en los Centros de Salud de los Servicios de
Salud Publicade la Ciudad de México

Descripcion de la variable: Numero total de consultas prenatales otorgadas que incluye primera vez y
subscecuentes

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesiral registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de consultas prenatales porogramdas en los Centros de Salud de los Servicios
de Salud Publica de la Ciudad de México

Descripcion de la variable: Numero total de consultas prenatales programadas que incluye primera vez y
subscecuentes

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesira registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
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Serie estadistica
Seriel

Ciclo serie: 2023

Periodo de la serie (inicio): Enero

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE
Apéellido Paterno: LEON
Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo eectronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx

Teléfono: 50381700
Extension: 1061

Valor serie: 100

Periodo de la serie (fin): Diciembre

Componente 1

Datos de identificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica

Clasificacion del Pp: E173

Denominacion del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacion con €l PGD y sus programas derivados

Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Tipo de Programa
No disponible

Programa

Objetivo del Programa

Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible

Objetivo al que contribuye el Pp
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3 - Salud y bienestar
Alineacion con € programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp
1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados
Resumen narrativo

Consulta de planificacion familiar a poblacion en edad fetil habitantes de la Ciduad de México, sin
seguridad social laboral.

Nivel en laMatriz deMarco L 6gico
COMPONENTE

Datos de identificacion del indicador

Nombre del indicador Dimensién del indicador

Porcentgje de métodos de planificacion familiar| .. . .
Eficiencia
otorgados

Definicion del indicador

Tipo deindicador pararesultados La planificacion familiar permite a las personas tener

el nimero de hijos que desean y determinar €l

CElEn intervalo entre embarazos. Se logra mediante la
aplicacion de métodos anticonceptivos.
Tipovalor delameta Unidad de medida
Relativo PORCENTAJE

M étodo de Célculo
(Total de consultas de planificacion familiar otorgados en los Centros de Salud de los Servicios de Salud

Publica de la Ciudad de México / Total de consultas de planificacion familiar programados otorgar en los
Centros de Salud de los Servicios de Salud Pablica de la Ciudad de M éxico)* 100

Desagregacion Geogr afica Frecuencia de medicién

Ciudad de México Trimestral

Serie deinformacién disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México
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CriteriosCREMAA

Caracteristica

Claridad

Relevancia

Economia

Monitoreable

Adecuado

Aporte
Marginal

Clasificacion

No

No

No

No

No

No

Viabilidad de la meta

Meta acumulable

No

Factibilidad de la meta

Linea Base

ADMINISTRACION Y FINANZAS

Justificacion

El indicador es preciso y de fécil comprensién por usuarios no
especializados, pues su formulacién es sencilla.

El indicador aporta informacién respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en el
gercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la
informacién se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento al comportamiento del indicador.

Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.

El indicador proporcionainformacion adicional alos demés indicadores.

Comportamiento del Indicador

Ascendente

Justificacion de la Factibilidad

La participacion activa de todos los actores
involucrados en la atencion médica, a otorgar
métodos de planificacion, el compromiso, € apoyo
técnico y los recursos garantizan la factibilidad de
indicador.
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¢Tienelinea base?

0.3000

Periodo al que corresponde el valor

perido de enero-diciembre 2018

Par ametr os de semaforizacion
Tipo devalor
Relativo
Umbral Verde (Minimo): 0.9
Umbral Amarillo (Minimo): 0.8

Umbral Rojo (Minimo): 0.6

Metas del ciclo presupuestario

Periodo (segun la frecuencia de medicion)

Trimestral
Valor 1

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 62000
Valor 2

Indicador (relativo): 0.3

Denominador (universo de cobertura): 62000
Valor 3

Indicador (relativo): 0.3

Afo
Sin dato disponible

Denominador (universo de cobertura)

62000

Justificacion linea base

anual

Umbral Verde (Maximo): 1

Umbral Amarillo (Maximo): 0.89

Umbral Rojo (Maximo): 0.79

Numerador (absoluto): 12400

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 18600

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 18600
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Denominador (universo de cobertura): 62000 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral
Vaor 4

Indicador (relativo): 0.2 Numerador (absoluto): 12400

Denominador (universo de cobertura): 62000 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Nombre de la variable: Total de consultas de planificacién familiar otorgados en los Centros de Salud de los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de consultas de planificacion familiar otorgados

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesird registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de consultas de planificacion familiar programados otorgar en los Centros de
Salud de los Servicios de Salud Pablica de la Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de consultas de planificacion familiar programados

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesira registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica
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Seriel

Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100

Periodo de la serie (inicio): Enero

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo eectronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061

Periodo de la serie (fin): Diciembre

Componente 1
Datos de identificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacion del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de lasalud parala mujer

Alineacion con €l PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa

Objetivo del Programa

Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp
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3 - Salud y bienestar

Alineacion con € programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados
Resumen narrativo

Interrupciones Legales del Embarazo (ILE), en mujeres de la Ciudad de México sin seguridad social laboral.
Nivel en laMatriz deMarco L 6gico
COMPONENTE

Datos deidentificacion del indicador

Nombre def indicador Dimension del indicador

Porcentgje de Interrupciones legales del Embarazo

realizados Eficiencia
Definicién del indicador
Tipo deindicador para resultados Interrupcion voluntaria del embarazo, € cua esta
despenalizado a peticion de la mujer hasta las doce
Gestion semanas de embarazo, garantizando el derecho a
decidir de manera libre sobre su cuerpo, maternidad
y sexualidad.
Tipo valor dela meta Unidad de medida
Relativo PORCENTAJE

M étodo de Célculo
Total de procedimientos de Interrupcion Legal del Embarazo
Desagregacion Geogr afica Frecuencia de medicién

Ciudad de México Trimestral

Serie deinformacién disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica

CriteriosCREMAA
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Caracteristica Clasificacion

Claridad No

Relevancia No

Economia No

Monitoreable |No

Adecuado No
Aporte
Marginal Mo

Viabilidad dela meta

Meta acumulable

No
Factibilidad dela meta
S
Linea Base
JTienelinea base?
S

ADMINISTRACION Y FINANZAS

Justificacion

El indicador es preciso y de fécil comprensién por usuarios no
especializados, pues su formulacién es sencilla.

El indicador aporta informacién respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en el
glercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la
informacién se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento al comportamiento del indicador.

Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.

El indicador proporcionainformacion adicional alos demés indicadores.

Comportamiento del Indicador

Ascendente

Justificacion de la Factibilidad
El compromiso del personal de salud, € apoyo
técnico y los recursos, para la orientacion, atencion y

seguimiento a las usuarias que solicitan interrupir su
embarazo, garantizan lafactibilidad de indicador.

2019
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Denominador (universo de cobertura)

0.5000 11500

Periodo al que corresponde el valor Justificacion linea base
periodo enero-diciembre 2019 anual

Par &metr os de semaforizacion

Tipo devalor
Relativo
Umbra Verde (Minimo): 0.9 Umbral Verde (Méaximo): 1
Umbra Amarillo (Minimo): 0.8 Umbra Amarillo (Mé&ximo): 0.89
Umbra Rojo (Minimo): 0.6 Umbral Rojo (Maximo): 0.79

Metas del ciclo presupuestario

Periodo (seguin la frecuencia de medicion)
Trimestral
Valor 1
Indicador (relativo): 0.2 Numerador (absoluto): 2300
Denominador (universo de cobertura): 11500 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral
Valor 2
Indicador (relativo): 0.5 Numerador (absoluto): 5750
Denominador (universo de cobertura): 11500 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral
Valor 3
Indicador (relativo): 0.8 Numerador (absoluto): 9200
Denominador (universo de cobertura): 11500 Periodo a que corresponde €l valor: Trimestral
Vaor 4
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Indicador (relativo): 1 Numerador (absoluto): 11500

Denominador (universo de cobertura): 11500 Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Nombre de la variable: Total de ILES realziados en los Centros de Salud de los Servicios de Salud Publica
dela Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de procedimientos de Interrupcion Legal del Embarazo

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de ILES programados readizar en los Centros de Salud de los Servicios de
Salud Publica de la Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de procedimientos de Interrupcion Legal del Embarazo

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica
Serie 1

Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
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Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo electronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061

Componente 1
Datos deidentificacién del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacion del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de lasalud parala mujer

Alineacién con € PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejedepalitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa
Objetivo del Programa

Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp

3- Saudy bienestar

Alineacion con el programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejedepalitica publica al que contribuye el Pp
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1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados
Resumen narrativo

Partos atendidos en mujeres de la Ciudad de México sin seguridad social laboral
Nivel en laMatriz deMarco L 6gico
COMPONENTE

Datos de identificacion del indicador

Nombre del indicador Dimension del indicador

Porcentgje de partos atendidos en Hospital General Eficiencia
Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarina

Definicion del indicador

La atencion del parto es e conjunto de actividades,
procedimientos e intervenciones, para la atencion de
las mujeres gestantes en los procesos fisioldgicos y

Tipo deindicador para resultados

S dindmicos del trabgjo de parto, expulsion del feto
vivo 0 muerto, con 20 0 mas semanas de gestacion,
alumbramiento y puerperio inmediato.

Tipovalor delameta Unidad de medida

Relativo PORCENTAJE

M étodo de Calculo

(Total de partos atendidos en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarina / Total de
partos programados atender en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarin )* 100

Desagregacion Geogr afica Frecuencia de medicién

Ciudad de México Trimestral

Serie deinformacién disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion
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Claridad

Relevancia

Economia

Monitoreable

Adecuado

Aporte
Marginal

No

No

No

No

No

No

SECRETARIA DE

ADMINISTRACION Y FINANZAS

Viabilidad dela meta

M eta acumulable

No

Factibilidad de la meta

Linea Base

JTienelinea base?

El indicador es preciso y de fécil comprension por usuarios no
especializados, pues su formulacién es sencilla.

El indicador aporta informacion respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre |os objetivos que este se ha planteado en €l
gercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la
informacion se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Se considera que €l indicador es preciso para estimar €l logro del objetivo.

El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Comportamiento del Indicador

Ascendente

Justificacion de la Factibilidad

La participacion activa'y €l compromiso de todos los
actores involucrados en la atencion a la mujer
embarazada, y su parto, en los hospitales en la
Ciudad de México, garantizando la factibilidad de
indicador.

2019
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Denominador (universo de cobertura)
4941
0.49 85
Periodo al que corresponde el valor Justificacion linea base
periodo de enero-diciembre 2019 anual
Par &metr os de semaforizacion
Tipo devalor
Relativo
Umbra Verde (Minimo): 0.9 Umbral Verde (Méaximo): 1
Umbra Amarillo (Minimo): 0.8 Umbra Amarillo (Mé&ximo): 0.89
Umbra Rojo (Minimo): 0.6 Umbral Rojo (Maximo): 0.79
Metas del ciclo presupuestario
Periodo (seguin la frecuencia de medicion)
Trimestral
Valor 1
Indicador (relativo): 0.2 Numerador (absoluto): 17
Denominador (universo de cobertura): 85 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral
Valor 2
Indicador (relativo): 0.5 Numerador (absoluto): 42
Denominador (universo de cobertura): 85 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral
Valor 3
Indicador (relativo): 0.8 Numerador (absoluto): 638
Denominador (universo de cobertura): 85 Periodo a que corresponde €l valor: Trimestral
Vaor 4
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Indicador (relativo): 1 Numerador (absoluto): 85

Denominador (universo de cobertura): 85 Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Nombre de la variable: Total de partos atendidos en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitaria Santal
Catarina

Descripcion de lavariable: Total de Atencion de Partos en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitarial
Santa Catarina

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de partos programados atender en Hospital General Ticoman y Clinical
Comunitaria Santa Catarina

Descripcion de la variable: Total de Partos programados atender en Hospital General Ticoman y Clinical
Comunitaria Santa Catarina

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica

Serie 1
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Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100

Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area; DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo eectronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extensién: 1061

Componente 1
Datos deidentificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacion del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacién con e PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de M éxico

Ejede palitica publica al que contribuye &l Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa

Objetivo del Programa

Alineacién con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp

3 - Salud y bienestar
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Alineacién con el programa de Gobierno de la Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados
Resumen narrativo

Atenciones para la prevencion de Cancer de la Mujer otorgadas en mujeres de la Ciudad de México, sin
seguridad social laboral

Nivel en laMatriz de Marco L égico
COMPONENTE

Datos de identificacion del indicador
Nombre def indicador Dimensién del indicador

Porcentaje de Atenciones para la prevencion de_.. . .
i . Eficiencia
Cancer delaMujer
Definicion del indicador

La Atenciones para la prevencion de Cancer de la
Mujer, son las actividades de promocién, prevencion

Tipo deindicador pararesultados y deteccién del cancer mamario y cancer de cuello
uterino, a través de la exploraciéon mamaria,
Gestion mastografia, deteccion de Virus de Papilomal

Humano, citologia cervical y colposcopia, que
permiten detectar oportunamente lesiones
sospechosas, para su referencia y tratamiento

oportuno
Tipo valor dela meta Unidad de medida
Relativo PORCENTAJE

M étodo de Célculo
(Total de Atenciones para la prevencion de Cancer de la Mujer otorgadas en los Centros de Salud de los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México / Total de Atenciones para la prevencién de Cancer de
la Mujerprogramadas realizar en los Centros de Salud de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de
México)* 100

Desagr egacion Geogr afica Frecuencia de medicion

Ciudad de México Trimestral

Serie de informacion disponible
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Informacion disponible
Informacion disponible en los arc

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion

Claridad No

Relevancia No

Economia No

Monitoreable |No

Adecuado No

Aporte
Marginal

Viabilidad dela meta

Meta acumulable

No

Factibilidad de la meta

ADMINISTRACION Y FINANZAS

hivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

Justificacion

El indicador es preciso y de fécil comprension por usuarios no
especializados, pues su formulacién es sencilla.

El indicador aporta informacién respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en el
gercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la
informacién se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.

El indicador proporcionainformacion adicional alos demés indicadores.

Comportamiento del Indicador

Ascendente

Justificacion de la Factibilidad

El compromiso delpersonal de salud, la utilizacién
adecuada de los recursos materiales, para la atencion
meédica efectiva a la prevencién de Cancer en la
muijer, contribuye alafactibilidad del indicador.
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Linea Base
¢Tienelinea base? ARo
Si 2019
Denominador (universo de cobertura)
0.2000 205000
Periodo al que corresponde el valor Justificacion linea base
periodo de enero-diciembre 2019 anual
Par &metr os de semaforizacion
Tipo devalor
Relativo
Umbral Verde (Minimo): 0.9 Umbra Verde (Maximo): 1
Umbral Amarillo (Minimo): 0.8 Umbral Amarillo (Maximo): 0.89
Umbral Rojo (Minimo): 0.6 Umbral Rojo (Maximo): 0.79
Metas del ciclo presupuestario
Periodo (segun la frecuencia de medicion)
Trimestral
Vaor 1
Indicador (relativo): 0.2 Numerador (absoluto): 41000
Denominador (universo de cobertura): 205000 Periodo a que corresponde el valor: Trimestral
Valor 2
Indicador (relativo): 0.5 Numerador (absoluto): 102500
Denominador (universo de cobertura): 205000 Periodo a que corresponde el valor: Trimestral
Valor 3
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Indicador (relativo): 0.8 Numerador (absoluto): 164000

Denominador (universo de cobertura): 205000 Periodo a que corresponde el valor: Trimestral
Vaor 4

Indicador (relativo): 1 Numerador (absoluto): 205000

Denominador (universo de cobertura): 205000 Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Nombre de la variable: Total de Atenciones para la prevencion de Cancer de la Mujer otorgadas en los
Centros de Salud de |os Servicios de Salud Publica de |a Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de Atenciones parala prevencion de Cancer de laMujer

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos. Explotacion de

Frecuencia Trimesiral registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
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Variable 2

Nombre de la variable: Total de Atenciones para la prevencion de Céncer de la Mujer programadas en los
Centros de Salud de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de Atenciones parala prevencion de Cancer delaMujer

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica
Serie 1
Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo electronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061

Componente 1
Datos de identificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacion del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacion con € PGD y sus programas derivados
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Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa
Objetivo del Programa
Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp
3- Saudy bienestar

Alineacion con € programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados
Resumen narrativo

Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia Humana, en hombres y mujeres de la Ciudad de México sin
seguridad socia laboral.

Nivel en laMatriz deMarco L 6gico
COMPONENTE

Datos deidentificacion del indicador

Nombre del indicador Dimension del indicador

Porcentaje de detecciones de VIH Eficiencia

Definicion del indicador

Tipo deindicador pararesultados La Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia
Adguirida, es una prueba que sirve para identificar
Gestion anticuerpos contra e VIH, y con esto iniciar de

forma oportuna el protocolo de estudio y tratamiento
de las personas gque resulten positivas
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Tipovalor dela meta Unidad de medida

Relativo PORCENTAJE

M étodo de Calculo

(Total de Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia Humana realizadas en los Centros de Salud de los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México / Total de Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia
Humana programadas realizar en los Centros de Salud de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de
Meéxico)* 100

Desagr egacion Geogr afica Frecuencia de medicion

Ciudad de México Trimestral

Serie de informacion disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

El indicador es preciso y de fécil comprensién por usuarios no

Claridad No - - .
especializados, pues su formulacién es sencilla.

El indicador aporta informacién respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en el

Relevancia No gercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la

Feonomia No informacién se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
Monitoreable |No programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Adecuado No Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.
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Aporte

Marginal No El indicador proporcionainformacion adiciona alos demés indicadores.

Viabilidad dela meta

Meta acumulable Comportamiento del Indicador

No Ascendente

Justificacion de la Factibilidad

Factibilidad delameta El fortalecimiento de recursos humanos, materiales,

el compromiso de los profesionales de la salud, en la

= deteccion oportuna del VIH, contribuye a la
factibilidad del indicador.
Linea Base
¢Tienelinea base? ARo
Si 2019
Denominador (univer so de cobertura)
0.2000 85000
Periodo al que corresponde el valor Justificacion linea base
periodo de enero-diciembre 2019 anual
Par &metr os de semaforizacion
Tipo devalor
Relativo
Umbral Verde (Minimo): 0.9 Umbral Verde (Maximo): 1
Umbral Amarillo (Minimo): 0.8 Umbral Amarillo (Maximo): 0.89
Umbral Rojo (Minimo): 0.6 Umbral Rojo (Méaximo): 0.79
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Metas del ciclo presupuestario

Periodo (segun la frecuencia de medicion)

Trimestral
Vaor 1l

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 85000
Valor 2

Indicador (relativo): 0.5

Denominador (universo de cobertura): 85000
Valor 3

Indicador (relativo): 0.7

Denominador (universo de cobertura): 85000
Valor 4

Indicador (relativo): 1

Denominador (universo de cobertura): 85000

Caracteristicasde lasvariables

Variable 1

Numerador (absoluto): 17000

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 42500

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 59500

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 85000

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Nombre de la variable: Total de Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia Humana realizadas en los
Centros de Salud de |os Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia Adquirida
Unidad de medida: PORCENTAJE

Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos
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Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Variable 2

Nombre de la variable: Total de Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia Humana programadas realizar
en los Centros de Salud de los Servicios de Salud Publica de la Ciudad de Méxic

Descripcion de lavariable: Total de Detecciones de Virus de Inmunodeficiencia Adquirida

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos. Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica
Serie 1
Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apéllido Paterno: LEON

Apdllido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo electronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061

Actividad 1 (Componente 1)
Datos deidentificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacioén del Pp: Atencion integral delasalud parala mujer
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NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de lasalud parala mujer

Alineacién con €l PGD y sus programas derivados

Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa
Objetivo del Programa
Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp
3- Saudy bienestar

Alineacion con e programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye &l Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados
Resumen narrativo

Detecciones de embarazos de alto riesgo en mujeres de la Ciudad de México sin seguridad social |aboral.
Nivel en laMatriz deMarco L dgico
ACTIVIDAD

Datos deidentificacion del indicador

Nombre del indicador Dimension del indicador

Total de detecciones de embarazos de ato riesgo Eficiencia

Pagina 43 de 73



SECRETARIA DE

o
ﬂ‘!’ﬁ ﬂ GOBIERNO DE LA
ADMINISTRACION Y FINANZAS

Uy “ CIUDAD DE MEXICO

Tipo deindicador para resultados

Gestion

Tipovalor delameta

Relativo

M étodo de Célculo
Total de embarazo de alto riesgo detectados
Desagr egacion Geogr éfica

Ciudad de México

Serie de informacion disponible
Informacion disponible

Definicion del indicador

La deteccion de embarazos de ato riesgo es la
identificacion de factores, signos o/0 sintomas que
puedan poner en peligro la vida de la madre o €
producto, referenciandola a Hospitales de 2do y 3er
Nivel de Atencion con e onjetivo de que sean
atendidas por especialistay disminuir la morbilidad y
mortaldiad materna.

Unidad de medida

PORCENTAJE

Frecuencia de medicion

Trimestral

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de Méxio

Criterios CREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

Claridad No

El indicador es preciso y de fécil comprensién por usuarios no

especializados, pues su formulacion es sencilla.

El indicador aporta informacién respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en el

Relevancia No gercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

Economia No

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la

informacion se abtiene del desarrollo cotidiano del programa.
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Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
Monitoreable |No programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Adecuado No Se considera que €l indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.
Aporte . o L R
Marginal No El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Viabilidad dela meta

Meta acumulable Comportamiento del Indicador

No Ascendente

Justificacion dela Factibilidad

Factibilidad delameta El compromiso de los profesionales de la salud para

la deteccion oportuna de embarazos de alto riesgo, €l

fortalecimeinto de los recursos humanos vy
materiales, contribuye alafactibilidad del indicador.
Linea Base
¢Tienelinea base? ARo
No Sin dato disponible
Denominador (universo de cobertura)
Sin dato disponible Sin dato disponible
Periodo al que corresponde e valor Justificacion linea base
Sin dato disponible Sin dato disponible
Par &metr os de semaforizacion
Tipo devalor
Relativo
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Umbral Verde (Minimo): 0.9

Umbral Amarillo (Minimo): 0.8

Umbral Rojo (Minimo): 0.6

Metas del ciclo presupuestario
Periodo (seguin la frecuencia de medicion)

Trimestral
Vaor 1l

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 5000
Valor 2

Indicador (relativo): 0.5

Denominador (universo de cobertura): 5000
Valor 3

Indicador (relativo): 0.8

Denominador (universo de cobertura): 5000
Valor 4

Indicador (relativo): 1

Denominador (universo de cobertura): 5000

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Umbral Verde (Maximo): 1

Umbral Amarillo (Maximo): 0.89

Umbra Rojo (Maximo): 0.79

Numerador (absoluto): 1000

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 2500

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 4000

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 5000

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Nombre de la variable: Deteccién de embarazos de alto riesgo
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Descripcion de lavariable: Total de embarazos de alto riesgo detectados

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesira registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Deteccidn de embarazos de alto riesgo en mujeres embarazadas menores de edad

Descripcion de lavariable: otal de embarazos de alto riesgo detectados

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica

Serie 1
Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE
Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto; DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo electronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061
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Actividad 1 (Componente 1)
Datos de identificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacion del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacion con € PGD y sus programas derivados

Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa

Objetivo del Programa

Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp

3 - Salud y bienestar

Alineacién con el programa de Gobierno de la Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores para resultados
Resumen narrativo

Orientacion de salud sexual y reproductiva, a poblacion en edad fertil, habitantes de la Ciudad de la Ciudad
de México, sin segurida social laboral.

Nivel en laMatriz de Marco L égico
ACTIVIDAD

Datos deidentificacion del indicador
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Nombre del indicador Dimension del indicador

Porcentaje de orientaciones de salud sexua vy .. . .
. Eficiencia
reproductiva

Definicion del indicador

Las orientaciones de salud sexua y reproduvtiva son
asesorias sobre anticoncepcion post evento obstétrico
y meétodos anticonceptivos, se busca que las mujeres
guarden los periodos intergénesicos adecuados para

Tipo deindicador para resultados

Sl la madre y su bebé, asi como la participacion del
hombre en la anticoncepcion, la planificacion
familiar y la prevencion de las infecciones de
Transmision Sexual, incluido en VIH-SIDA.

Tipovalor delameta Unidad de medida

Relativo PORCENTAJE

Método de Célculo
Total de orientacién de salud sexual y reproductiva
Desagregacion Geogr afica Frecuencia de medicién

Ciudad de México Trimestral

Serie deinformacién disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de los Servicios de Salud Pablica de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

El indicador es preciso y de féacil comprensién por usuarios no

Claridad No - - .
especializados, pues su formulacién es sencilla.

El indicador aporta informacion respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en €l

Relevancia No gjercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.
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Economia No

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la

informacion se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
Monitoreable |No programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Adecuado No Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.
Aporte . o L A
Marginal No El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Viabilidad dela meta

M eta acumulable

No

Factibilidad dela meta

Linea Base

¢Tienelinea base?

No

Sin dato disponible

Periodo al que corresponde el valor

Sin dato disponible

Par ametr os de semaforizacion
Tipo devalor

Comportamiento del Indicador

Ascendente

Justificacion dela Factibilidad

El fortalecimiento de recursos humanos, materiales,
el compromiso de los profesionales de la salud, para
otorgar orientacion en salud sexual y reproductiva,
contribuye alafactibilidad del indicador.

Afo
Sin dato disponible

Denominador (universo de cobertura)

Sin dato disponible

Justificacion linea base

Sin dato disponible
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Umbral Verde (Minimo): 0.9

Umbral Amarillo (Minimo): 0.8

Umbral Rojo (Minimo): 0.6

Metas del ciclo presupuestario

Periodo (seguin la frecuencia de medicion)

Trimestral
Vaor 1l

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 95000
Valor 2

Indicador (relativo): 0.5

Denominador (universo de cobertura): 95000
Valor 3

Indicador (relativo): 0.7

Denominador (universo de cobertura): 95000
Valor 4

Indicador (relativo): 1

Denominador (universo de cobertura): 95000

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Umbral Verde (Maximo): 1

Umbral Amarillo (Maximo): 0.89

Umbral Rojo (Maximo): 0.79

Numerador (absoluto): 19000

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 47500

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 66500

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 95000

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Nombre de la variable: Orientaciones a poblacion en edad fértil en salud sexual y reproductiva
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Descripcion de lavariable: Total de orientacion de salud sexual y reproductiva

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Frecuencia: Trimestral M étodo de recopilacion de datos: Encuesta

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de partos atendidos en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitaria Santal
Catarina

Descripcion de lavariable: Total de Atencion de Partos en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitarial
Santa Catarina

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia: Trimesira registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica
Seriel
Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo electronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700
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Actividad 1 (Componente 1)
Datos deidentificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacién del Pp: Atencion integral de lasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacién con € PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Eje de politica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa
Objetivo del Programa
Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp
3 - Salud y bienestar

Alineacion con € programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores pararesultados
Resumen narrativo

Detecciones de embarazos de alto riesgo en mujeres de la Ciudad de México sin seguridad social laboral.
Nivel en laMatriz deMarco L 6gico
ACTIVIDAD

Datos deidentificacion del indicador
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Nombre del indicador Dimension del indicador
Total de detecciones de embarazos de ato riesgo Eficiencia
Definicion del indicador

La deteccion de embarazos de ato riesgo es la

Tipo deindicador pararesultados identificacion de factores, signos o/o0 sintomas que
puedan poner en peligro la vida de la madre o €
Gestion producto, referenciandola a Hospitales de 2do y 3er

Nivel de Atencién con € onjetivo de que sean
atendidas por especialistay disminuir la morbilidad y
mortaldiad materna.

Tipovalor delameta Unidad de medida

Relativo PORCENTAJE

Método de Célculo
Total de embarazo de alto riesgo detectados
Desagregacion Geogr afica Frecuencia de medicién

Ciudad de México Trimestral

Serie deinformacién disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

El indicador es preciso y de féacil comprension por usuarios no

Claridad No . - :
especializados, pues su formulacion es sencilla.

El indicador aporta informacion respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en €l

Relevancia No gjercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la

Feonomia No informacion se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.
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Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
Monitoreable |No programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Adecuado No Se considera que €l indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.
Aporte . o L R
Marginal No El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Viabilidad dela meta

Meta acumulable Comportamiento del Indicador

No Ascendente

Justificacion dela Factibilidad

Factibilidad delameta El compromiso de los profesionales de la salud para

la deteccion oportuna de embarazos de alto riesgo, €l

fortalecimeinto de los recursos humanos vy
materiales, contribuye alafactibilidad del indicador.
Linea Base
¢Tienelinea base? ARo
No Sin dato disponible
Denominador (universo de cobertura)
Sin dato disponible Sin dato disponible
Periodo al que corresponde e valor Justificacion linea base
Sin dato disponible Sin dato disponible
Par &metr os de semaforizacion
Tipo devalor
Relativo
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Umbral Verde (Minimo): 0.9

Umbral Amarillo (Minimo): 0.8

Umbral Rojo (Minimo): 0.6

Metas del ciclo presupuestario
Periodo (seguin la frecuencia de medicion)

Trimestral
Vaor 1l

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 5000
Valor 2

Indicador (relativo): 0.3

Denominador (universo de cobertura): 5000
Valor 3

Indicador (relativo): 0.3

Denominador (universo de cobertura): 5000
Valor 4

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 5000

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Umbral Verde (Maximo): 1

Umbral Amarillo (Maximo): 0.89

Umbra Rojo (Maximo): 0.79

Numerador (absoluto): 1000

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 1500

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 1500

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 1000

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Nombre de la variable: Deteccién de embarazos de alto riesgo
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Descripcion de lavariable: Total de embarazos de alto riesgo detectados

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesira registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de consultas prenatales porogramdas en los Centros de Salud de los Servicios
de Salud Publica de la Ciudad de México

Descripcion de la variable: Numero total de consultas prenatales programadas que incluye primera vez y
subscecuentes

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia: Trimestral registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica

Seriel
Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto; DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo eectronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
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Teléfono: 50381700
Extension: 1061

Actividad 1 (Componente 1)
Datos deidentificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacién del Pp: Atencion integral de lasalud paralamujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacién con € PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejedepolitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa

Objetivo del Programa

Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp

3 - Salud y bienestar

Alineacion con € programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores pararesultados
Resumen narrativo

Consulta de planificacion familiar a poblacion en edad fetil habitantes de la Ciduad de Meéxico, sin
seguridad social laboral.

Nivel en laMatriz deMarco L 6gico

ACTIVIDAD
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Datos deidentificacion del indicador

Nombre del indicador Dimension del indicador

Porcentaje de métodos de planificacion familiar .. . .
Eficiencia
otorgados

Definicion del indicador
Tipo deindicador pararesultados La planificacion familiar permite a las personas tener
el nimero de hijos que desean y determinar €l

ClEn intervalo entre embarazos. Se logra mediante |a
aplicacion de métodos anticonceptivos.
Tipo valor dela meta Unidad de medida
Relativo PORCENTAJE

M étodo de Calculo

(Total de consultas de planificacion familiar otorgados en los Centros de Salud de los Servicios de Salud
Publica de la Ciudad de México / Total de consultas de planificacion familiar programados otorgar en los
Centros de Salud de los Servicios de Salud Pablica de la Ciudad de M éxico)* 100

Desagregacion Geogr afica Frecuencia de medicién

Ciudad de México Trimestral

Serie deinformacién disponible
Informacion disponible

Informacion disponible en los archivos de Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

El indicador es preciso y de facil comprension por usuarios no

Claridad No . - :
especializados, pues su formulacion es sencilla.

El indicador aporta informacion respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en €l

Relevancia No gjercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.
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Economia No

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la

informacion se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
Monitoreable |No programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Adecuado No Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.
Aporte . o L A
Marginal No El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Viabilidad dela meta

M eta acumulable

No

Factibilidad dela meta

Linea Base

JTienelinea base?

No

Sin dato disponible

Periodo al que corresponde el valor

Sin dato disponible

Par ametr os de semaforizacion
Tipo devalor

Comportamiento del Indicador

Ascendente

Justificacion dela Factibilidad

La participacion activa de todos los actores
involucrados en la atenciobn médica, a otorgar
métodos de planificacion, el compromiso, € apoyo
técnico y los recursos garantizan la factibilidad de
indicador.

Afo
Sin dato disponible

Denominador (universo de cobertura)

Sin dato disponible

Justificacion linea base

Sin dato disponible
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Relativo

Umbral Verde (Minimo): 0.9

Umbral Amarillo (Minimo): 0.8

Umbral Rojo (Minimo): 0.6

Metas del ciclo presupuestario
Periodo (seguin la frecuencia de medicion)

Trimestral
Vaor 1l

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 62000
Valor 2

Indicador (relativo): 0.5

Denominador (universo de cobertura): 62000
Valor 3

Indicador (relativo): 0.8

Denominador (universo de cobertura): 62000
Valor 4

Indicador (relativo): 1

Denominador (universo de cobertura): 62000

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Umbral Verde (Maximo): 1

Umbral Amarillo (Maximo): 0.89

Umbral Rojo (Maximo): 0.79

Numerador (absoluto): 12400

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 31000

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 49600

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 62000

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral
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Nombre de la variable: Total de consultas de planificacién familiar otorgados en los Centros de Salud de los
Servicios de Salud Publica de la Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de consultas de planificacion familiar otorgados

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de consultas de planificacion familiar programados otorgar en los Centros de
Salud de los Servicios de Salud Pablica de la Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de consultas de planificacion familiar programados

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesird registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica
Seriel
Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE
Apellido Paterno: LEON
Apellido Materno: GARCIA
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Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo eectronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061

Actividad 1 (Componente 1)
Datos deidentificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacién del Pp: Atencion integral delasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacién con € PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejedepolitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa
Objetivo del Programa

Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp

3 - Salud y bienestar

Alineacion con € programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores pararesultados
Resumen narrativo

Interrupciones Legales del Embarazo (ILE), en mujeres de la Ciudad de México sin seguridad social laboral.

Nivel en laMatriz deMarco L 6gico
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ACTIVIDAD

Datos de identificacion del indicador

Nombre del indicaor Dimensién del indicador

Porcentaje de Interrupciones legales del Embarazo

realizados Eficiencia
Definicién del indicador
Tipo deindicador pararesultados Interrupcion voluntaria del embarazo, €l cual estd
despenalizado a peticion de la mujer hasta las doce
Gestion semanas de embarazo, garantizando €l derecho a
decidir de manera libre sobre su cuerpo, maternidad
y sexualidad.
Tipovalor delameta Unidad de medida
Relativo PORCENTAJE

M étodo de Célculo

Total de procedimientos de Interrupcion Legal del Embarazo
Desagregacion Geogr afica Frecuencia de medicién

Ciudad de México Trimestral

Serie deinformacion disponible
Informacion disponible

Informacin disponible en los archivos de Servicios de salud Plblica de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

El indicador es preciso y de fécil comprension por usuarios no

Claridad No especializados, pues su formulacion es sencilla.

El indicador aporta informacion respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en €l

Relevancia No gercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.
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El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la

Feonomia No informacion se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
Monitoreable |No programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Adecuado No Se considera que el indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.
Aporte . o L A
Marginal No El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Viabilidad dela meta

Meta acumulable Comportamiento del Indicador

No Ascendente

Justificacion dela Factibilidad

Factibilidad delameta El compromiso del persona de saud, e apoyo

técnico y los recursos, para la orientacion, atencién y

= seguimiento a las usuarias que solicitan interrupir su
embarazo, garantizan lafactibilidad de indicador.
LineaBase

¢Tienelinea base? ARo

No Sin dato disponible
Denominador (universo de cobertura)

Sin dato disponible Sin dato disponible

Periodo al que corresponde el valor Justificacion linea base
Sin dato disponible Sin dato disponible

Par ametr os de semaforizacion
Tipo devalor
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Relativo

Umbral Verde (Minimo): 0.9

Umbral Amarillo (Minimo): 0.8

Umbral Rojo (Minimo): 0.6

Metas del ciclo presupuestario
Periodo (seguin la frecuencia de medicion)

Trimestral
Vaor 1l

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 11500
Valor 2

Indicador (relativo): 0.5

Denominador (universo de cobertura): 11500
Valor 3

Indicador (relativo): 0.8

Denominador (universo de cobertura): 11500
Valor 4

Indicador (relativo): 1

Denominador (universo de cobertura): 11500

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Umbral Verde (Maximo): 1

Umbral Amarillo (Maximo): 0.89

Umbral Rojo (Maximo): 0.79

Numerador (absoluto): 2300

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 5750

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 9200

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 11500

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral
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Nombre de |la variable: Total de |ILES realziados en los Centros de Salud de los Servicios de Salud Publical
dela Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de procedimientos de Interrupcion Legal del Embarazo

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de ILES programados realizar en los Centros de Salud de los Servicios de
Salud Publicade la Ciudad de México

Descripcion de lavariable: Total de procedimientos de Interrupcion Legal del Embarazo

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimesird registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica
Seriel
Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE
Apellido Paterno: LEON
Apellido Materno: GARCIA
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Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo eectronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061

Actividad 1 (Componente 1)
Datos deidentificacion del programa presupuestario (Pp)
Unidad responsable del Pp: Servicios de Salud Publica
Clasificacion del Pp: E173
Denominacién del Pp: Atencion integral delasalud parala mujer
NombredelaMatriz: E173 Atencion integral de la salud parala mujer

Alineacién con € PGD y sus programas derivados
Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México

Ejedepolitica publica al que contribuye el Pp

Programas del Plan General de Desarrollo de la Ciudad de México
Tipo de Programa
No disponible

Programa
Objetivo del Programa

Alineacion con objetivos del desarrollo sostenible
Objetivo al que contribuye el Pp

3 - Salud y bienestar

Alineacion con € programa de Gobierno dela Ciudad de M éxico
Ejede palitica publica al que contribuye el Pp

1. Igualdad y Derechos

Matriz deindicadores pararesultados
Resumen narrativo

Partos atendidos en mujeres de la Ciudad de México sin seguridad social laboral

Nivel en laMatriz deMarco L 6gico
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ACTIVIDAD

Datos de identificacion del indicador

Nombre del indicaor Dimensién del indicador

Porcentaje de partos atendidos en Hospital General Eficiencia
Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarina

Definicion del indicador

La atencion del parto es e conjunto de actividades,
procedimientos e intervenciones, para la atencion de
las mujeres gestantes en los procesos fisioldgicos y

Tipo deindicador para resultados

Gesion dindmicos del trabajo de parto, expulsion del feto
Vivo 0 muerto, con 20 0 mas semanas de gestacion,
alumbramiento y puerperio inmediato.

Tipovalor dela meta Unidad de medida

Relativo PORCENTAJE

M étodo de Calculo

(Total de partos atendidos en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarina / Total de
partos programados atender en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitaria Santa Catarin )* 100

Desagregacion Geogr afica Frecuencia de medicion

Ciudad de México Trimestral

Serie de informacion disponible
Informacion disponible

Informacin disponible en los archivos de Servicios de Salud de la Ciudad de México

CriteriosCREMAA

Caracteristica Clasificacion  Justificacion

El indicador es preciso y de fécil comprensién por usuarios no

Claridad No especializados, pues su formulacion es sencilla.
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Relevancia

Economia

Monitoreable

Adecuado

Aporte
Marginal

No

No

No

No

No

SECRETARIA DE
ADMINISTRACION Y FINANZAS

El indicador aporta informacion respecto a los efectos que tienen las
acciones del Programa sobre los objetivos que este se ha planteado en el
gercicio presupuestal reportado, a su vez permite observar tendencias
acerca de los impactos del Programa sobre la problemética que éste
atiende en el mediano y largo plazo.

El indicador no requiere recursos adicionales para su medicion, pues la
informacion se obtiene del desarrollo cotidiano del programa.

Se calcula a partir de las bases de datos generadas durante la operacion del
programa, por lo que se tienen datos a lo largo del ciclo presupuestal que
permiten dar seguimiento a comportamiento del indicador.

Se considera que e indicador es preciso para estimar el logro del objetivo.

El indicador proporcionainformacion adicional alos demas indicadores.

Viabilidad dela meta

Meta acumulable Comportamiento del Indicador

No

Ascendente

Justificacion de la Factibilidad

Factibilidad dela meta La participacion activa'y el compromiso de todos los

Linea Base

actores involucrados en la atencion a la mujer
embarazada, y su parto, en los hospitales en la
Ciudad de México, garantizando la factibilidad de
indicador.

cTienelinea base? ARo

No

Sin dato disponible

Sin dato disponible

Denominador (universo de cobertura)

Sin dato disponible
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Periodo al que corresponde el valor

Sin dato disponible

Par ametr os de semaforizacion
Tipo devalor

Relativo

Umbral Verde (Minimo): 0.9

Umbral Amarillo (Minimo): 0.8

Umbral Rojo (Minimo): 0.6

Metas del ciclo presupuestario
Periodo (segun la frecuencia de medicion)

Trimestral
Valor 1

Indicador (relativo): 0.2

Denominador (universo de cobertura): 85
Valor 2

Indicador (relativo): 0.5

Denominador (universo de cobertura): 85
Valor 3

Indicador (relativo): 0.8

Denominador (universo de cobertura): 85
Valor 4

Indicador (relativo): 1

Justificacion linea base

Sin dato disponible

Umbral Verde (Maximo): 1

Umbral Amarillo (Maximo): 0.89

Umbral Rojo (Mé&ximo): 0.79

Numerador (absoluto): 17

Periodo a que corresponde €l valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 42

Periodo a que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 68

Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Numerador (absoluto): 85
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Denominador (universo de cobertura): 85 Periodo al que corresponde el valor: Trimestral

Caracteristicasdelasvariables

Variable 1

Nombre de la variable: Total de partos atendidos en Hospital General Ticoman y Clinica Comunitaria Santal
Catarina

Descripcion de lavariable: Total de Atencion de Partos en Hospital General Ticoman 'y Clinica Comunitarial
Santa Catarina

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geografica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos: Explotacion de

Frecuencia Trimestra registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023
Variable 2

Nombre de la variable: Total de partos programados atender en Hospital General Ticoman y Clinica
Comunitaria Santa Catarina

Descripcion de la variable: Total de Partos programados atender en Hospital General Ticoman y Clinical
Comunitaria Santa Catarina

Unidad de medida: PORCENTAJE Desagregacion Geogréfica: Alcaldia

Método de recopilacion de datos. Explotacion de

Frecuencia: Trimestral registros administrativos

Fecha de disponibilidad de lainformacion: 13/09/2023

Serie estadistica
Seriel

Ciclo serie: 2023 Valor serie: 100
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Periodo de la serie (inicio): Enero Periodo de la serie (fin): Diciembre

Contacto I ndicador

Nombre: PLACIDO ENRIQUE

Apellido Paterno: LEON

Apellido Materno: GARCIA

Area: DIRECCION DE ATENCION MEDICA
Puesto: DIRECTOR DE ATENCION MEDICA
Correo electronico: pleon@sersalud.cdmx.gob.mx
Teléfono: 50381700

Extension: 1061
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