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PRESUPUESTO POR RESULTADOS
REPORTE DE AVANCE FISICO - FINANCIERO 2024

INSTITUCION: |SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEGN O.P.D. VALOR DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO
NOMBRE DELPROGRAMA: CUIDAR TU SALUD (ATENCION A LA SALUD) MONTO 1/ 4,363,569,186 CLASIFICACION PROGRAMATICA: €273
EJE DEL PED: IGUALDAD PARA TODAS LAS PERSONAS AVANCE FINANCIERO
: SALUDY VIDA SALUDABLE TRIMESTRE 1 1 ] w CP CONAC "Modalidad": E
DE LA POBLACION DE ATRAVES DE LAPREVENCION, ATENCION Y CONTROL DE ELACC ¥ MONTO 760.377.030 | 1881.111450 | 2.895.537.002 | 4.268.608.549
IMEJORAR LA CALIDAD DE LOS SERVICIOS PRESTADOS EN INSTITUCIONES DE SALUD PUBLICA. PORCENTAJE 17.43 4311 66.36 97.82
CCOADYUVAR EN LA CAPACITACION Y SENSIBILIZACION DE RECURSOS HUMANOS EN FORMACION EN SALUD.
BENEFICIARIO (PO/AE): PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS 2024
INDICADORES AVANCE FisIcO “
META ANUAL MEDIOS DE VERIFICACION Y FUENTE
RESUMEN NARRATIVO LINEA BASE 2021 AN SUPUESTOS
INDICADOR FORMULA FRECUENCIA 2024 DE INFORMACION
2022 2023 2024 2025 2026 2027
LA POBLACION DE NUEVO LEON TOMAN
(CONTRIBUIR A MEJORAR LA SALUD DE LAS SISTEMA EPIDEMIOLOGICO Y ESTADISTICO LAS MEDIDAS PREVENTIVAS PARA
N PERSONAS SIN ALMEDANTE L | TASADE MORTALIORD SEVERALPOR. | (DEFUNCIONES BE :;’3‘;"&2’5‘_”“&%"5 DELESTADO ANUAL 650 731 6.22 6.17 DE DEFUNCIONES (SEED) / DIRECCION DE | MANTENER SU SALUD DE ACUERDO CON
ACCESO A LOS SERVICIOS DE SALUD. PLANEACION LAS RECOMENDACIONES PROMOVIDAS EN
FLSECTOR SALUD
e e oo TAN PORCENTAJE DE PERSONASSIN | (PERSONAS ATENDIDAS POR PRIMERA VEZ EN EL ANO EN SISTEMA DE INFORMACION DE SALUD (SIS) /| |\ oocou oo oo comimt
PROPOSITO INTEGRAL EN LAS UNIDADES MEDICAS DE LOS. \TENDIDAS EN LOS EDICAS DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION / ANUAL 41.00 3835 17.17 39.97 DIRECCION DE JURISDICCIONES, DIRECCION ASISTEN A LAS UNIDADES MEDICAS
RVICIOS DE SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL) * 100 DE PLANEACION
INDICADORE: AVANCE FiSICO
META ANUAL MEDIOS DE VERIFICACION Y FUENTE
RESUMEN NARRATVO) INDICADOR FORMULA FRECUENCIA 204 URENREE SEMESTRE TRIMESTRE = DE INFORMACION SUPUESTOS
SISTEMA DE INFORMACION EN SALUD|  LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD
. PERSONAS QUE RECIBIERON CONSULTA Q
C1. CONSULTAS MEDICAS DEL PRIMER PROMEDIO DE PERSONAS M‘EDICA N ELQPRIMER NIVELDEATENCION/ | TRIMESTRAL 5 265.55 2995.60 (SI5) / DIRECCION DE SOCIAL ASISTEN A LOS CENTROS DE
NIVEL DE ATENCION OTORGADAS CONSULTADAS POR DIA NOMERO DE DIAS LABORADOS) e o JURISDICCIONES, DIRECCION DE |~ SALUD DE PRIMER NIVEL PARA SU
5,265.55 5,265.55 5,265.55 5,265.55 PLANEACION ATENCION
SISTEMA DE INFORMACION EN SALUD
PORCENTAJE DE DOSIS DE (DOSIS APLICADAS DE BIOLOGICOS A NIROS 93.45 (515) CONAPO / SUBSISTEMA DE E;zﬁz;n&n::ﬁmr::trsﬁ»x
C2. DOSIS DE BIOLOGICO A NINOS MENORES DE 5 ANOS / DOSIS DE BIOLOGICOS INFORMACION SOBRE NACIMIENTOS
MENORES DE 5 ANOS APLICADAS BIOLOGICOS APLICADOS A NINOS PROGRAMADOS A NIOS MENORES DE 5 ANOS) TRIMESTRAL 100.00 95.00 (SINAC) / DIRECCION DE SALUD ADOLESCENCIA (CENSIA) ENVIACON
MENORES DE 5 AROS 100 PUBLICA / DIRECCION DE SUFICIENCIA Y PUNTUALIDAD LOS
PLANEACION BIOLOGICOS PARA SU APLICACION
PORCENTAJE DE SESIONES DE (SESIONES DE EDUCACION EN SALUD SISTEMA DE INFORMACION EN SALUD| S CUENTA CON LOS RECURSOS
3. EDUCACION PARA LA SALUD REALIZADA | PROMOCION Y EDUCACION PARA LA | REALIZADAS / SESIONES DE EDUCACIONEN | TRIMESTRAL 100.00 100.00 59 FINANCIEROS, MATERIALES Y
SALUD SALUD PROGRAMADAS) * 100
[€
PORCENTAJE DE EGRESOS (EGRESOS HOSPITALARIOS PRESTADOS / Eeiizngg;:ﬁiﬁ;g?gﬁ;; /| sEcuENTA CON Los RecursOs
C4. ATENCION HOSPITALARIA PRESTADA HOSPITALARIOS PRESTADOS. EGRESOS HOSPITALARIOS PROGRAMADOS) TRIMESTRAL 100.00 85.00 METAS DIRECCION DE HOSPITALES / FINANCIEROS, MATERIALES Y
100 DIRECCION DE PLANEACION HUMANOS
100,00 100,00 100.00 100.00
(CONSULTA ESPECIALIZADA OTORGADA / SISTEMA DE INFORMACION EN SALUD|  SE CUENTA CON LOS RECURSOS
5. CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA PORCENTAJE DE CONSULTA h
OTORGADA ESPECIALIZADA OTORGADA CONSULTA ESPECIALIZADA PROGRAMADA) * | TRIMESTRAL 10000 87.00 METAS (515) DIRECCION DE HOSPITALES / FINANCIEROS, MATERIALES Y
DIRECCION DE PLANEACION
100.00 100.00 100.00 100.00
BSISTEMA DE ATENCION DE
PORCENTAJE DE URGENCIAS (URGENCIAS HOSPITALARIAS ATENDIDAS / EGS'iSﬂZHOS‘;‘ITAfARIOgg':EH)/ SE CUENTA CON LOS RECURSOS
6. ATENCION DE URGENCIAS BRINDADA HOSPITALARIAS ATENDIDAS | URGENCIAS HOSPITALARIAS PROGRAMADAS) * | TRIMESTRAL 100.00 85.00 METAS DIRECCION DE HOSPITALES, FINANCIEROS, MATERIALES Y
‘ ‘ DIRECCION DE PLANEACION
100.00 100.00 100.00 100.00
C1. CONSULTAS MEDICAS DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION OTORGADAS
(MEDICOS DE CONSULTA EXTERNA DEL PRIMER cAP:cr(\?:ggm?SilS:CE)c ‘I:iglsh;E DE
ALCL. CAPACITACION A MEDICOS DE PORCENTAJE DE MEDICOS NIVEL DE ATENCION CAPACITADOS EN TRANSPARENGIA (SIET) SE CUENTA CON LOS RECURSOS
CONSULTA EXTERNA DEL PRIMER NIVEL DE | CAPACITADOS EN PROGRAMAS DE | PROGRAMAS DE SALUD / TOTAL DE MEDICOS DE|  TRIMESTRAL 10000 10000 AARS FINANCIEROS, MATERIALES Y
0 P nl.gob.mx/si
ATENCION SALUD CONSULTA E:ﬁ:‘rg\ODNE)L”PEgnER NIVEL DE DIRECCION DE ENSENANZA, DPTO. DE HUMANOS
CAPACITACION
ACTIVIDADES (Procesos) EMITIDO POR LA DIRECCION
GENERAL DE CALIDAD EN SALUD /
(UNIDADES MEDICAS DEL PRIMER NIVEL DE A !
I/
A2C1. ACREDITACION DE UNIDADES PORCENTAJE DEUNIDADES | yci5N ACREDITADOS / TOTAL DE UNIDADES DIRECCION DE ENSERANZA / SE CUENTA CON LOS RECURSOS
MEDICAS DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION | MEPICAS DELPRIVERNIVELDE |2 L VEL DE ATENCION) + | TRMESTRAL 10000 10000 PLANEACION SUBSISTEMA DE FINANCIEROS, MATERIALES Y
ATENCION ACREDITADOS 100 INFORMACION DE EQUIPAMIENTO, HUMANOS
000 000 10000 10000 RECURSOS HUMANOS E
INFRAESTRUCTURA PARA LA
ATENCION A LA SALUD




INDICADORES

AVANCE FISICO

META ANUAL MEDIOS DE VERIFICACION Y FUENTE
RESUMEN NARRATIVO e BEAD O ZeTn T 202 LINEA BASE SEMESTRE - = TRIMESTRE = = AT SUPUESTOS
ACTIVIDADES (Procesos) |, cienTes QUE ACUDEN AL PRIMER NIVEL | PACIENTES QUE ACUDEN AL PRIVER MED'CAME’uE‘;fCZE;EJfZ’OS PORLOS TRIMESTRAL 1o0.00 1o0.00 METAS) (INDICAS), DIRECCION DE ENSERANZA| ' ANCIEROS, MATERIALES ¥
DE ATENCION NIVEL DE ATENCION
100.00 100.00 100.00 100.00
C2.DOSIS DE BIOLOGICO A NINOS MENORES DE 5 ANOS APLICADAS
LINEAMIENTOS DEL CENTRO
EOMNOTEINT| seconmconaecuso
A1C2. REALIZACIGN DE CAMPARNAS DE PORCENTAJE DE CAMPANIAS (CAMPARAS REALIZADAS / CAMPANAS TRIVESTRAL 100,00 100,00 METAS los Linearmientos G. lge"da‘ | FINANCIERO, HUMANO Y MATERIAL
APLICACION DE BIOLOGICOS REALIZADAS PROGRAMADAS) * 100 . . o8 Lineamentos senera s ¢ PARA LA REALIZACION DE LAS
Programa de Vacunacion y Semanas CAMPARAS
Nacionales de Salud) / DIRECCION DE
SALUD PUBLICA
ACTIVIDADES (Procesos)
(DOSIS DE BIOLOGICOS REGISTRADOS DE SIS(;ES’\;A ; thfrng/h:Cg‘s?s:xi%; ° SE CUENTA CON EL RECURSO
A2C2. REALIZACION DEL REGISTRO DE DOSIS PORCENTAJE DE DOSIS DE MENORES DE 5 AROS DE EDAD EN UNIDADES DE INFORMACIGN SOBRE NACIMIENTOS | FINANGIERO, HUMANO Y MATERIAL
DE BIOLGGICOS EN NIRIOS MENORESDES | BIOLOGICOS REGISTRADOS EN | SALUD EN EL PERIODO / DOSIS DE BIOLOGICOS |  TRIMESTRAL 10000 95.00 (SINAC) / DIRECCION DE SALUD PARA EL REGISTRO DE DOSIS
ANOS NINOS MENORES DE 5 ANOS PROGRAMADOS EN EL PERIODO EN NINOS PUBLICA / DIRECCION DE APLICADAS
MENORES DE 5 ANOS DE EDAD) * 100 LANEACION
C3. EDUCACION PARA LA SALUD REALIZADA
INFORME INTERMEDIO DE
(MATERIALES EDUCATIVOS DE PROMOCIGN DE PROMOCION DE LA SALUD /
ALC3. ELABORACIGN DE MATERIALES EDJ S:T(;\E/g;A‘DE ::gﬁ;g}'x; N LA SALUD REALIZADOS / MATERIALES TRIMESTRAL 100.00 100.00 METAS APARTADO: MERCADOTECNIA Si‘% ﬂ'g::@“;ii:;iﬁ:es
EDUCATIVOS DE PROMOCION DE LA SALUD SALUD EDUCATIVOS DE PROMOCION DE LA SALUD . . SOCIAL EN SALUD, VARIABLES: HUMANOS
PROGRAMADOS) * 100 CARTELES Y POSTERS; PERIODICO
100.00 100.00 100.00 100.00 MURAL, MANTAS Y BARDAS)
(Procesos) SISTEMA DE INFORMACIGN EN SALUD
(CAPACITACIONES A PERSONAS DE APOYO EN (sis) /APART?CDS%iZQ, VARIABLE
AA2C3. CAPACITACION A PERSONAS DE PORCENTAJE DE CAPACITACIONES A TEMAS DE PROMOCION DE LA SALUD RED DE COMUI:HCACIO'N SE CUENTA CON LOS RECURSOS
APOYO EN TEMAS DE PROMOCION DE LA | PERSONAS DE APOYO EN TEMAS DE REALIZADAS / CAPACITACIONES A PERSONAS DE TRIMESTRAL 100.00 100.00 METAS COLABORATIVA (RCC) / APARTADO FINANCIEROS, MATERIALES Y
PROMOCION DE LA SALUD APOYO EN TEMAS DE PROMOCION DE LA SALUD NOS
. PROGRAMA DE ALIMENTACION Y
PROGRAMADAS) * 100 10000 10000 100.00 100.00 ACTIVACION FISICA;
INFORME INTERMEDIO DE
C4. ATENCIGN HOSPITALARIA PRESTADA
- SE CUENTA CON LA
ALC4. INTEGRACION DE LAS NOTAS DE HC(;;LPJI’\:AES?A%EONNO;giS:nlgh?(TSESAEN INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA Y
iy PORCENTAJE DE NOTAS DE - EXPEDIENTE MEDICO ELECTRONICO / DE RECURSO HUMANO PARA LA
INGRESO HOSPITALARIO PARA ASEGURAR | |\ wooco ot oo EXPEDIENTES REVISADOS / NUMERO DE TRIMESTRAL 99.69 95.00 METAS DIRECCION DE HOSPITALES ATENCION ¥ DOCUMENTACION DE LA
LA CALIDAD DE LA ATENCION EXPEDIENTES DE EGRESO HOSPITALARIO MISMA AL INGRESO DE LOS
REVISADOS) * 100 99.69 99.69 9969 9969 PACIENTES
. . . . SUBSISTEMA DE ATENCIGN DE SE CUENTA CON LOS RECURSOS
A2C4. REALIZACION DE CIRUGIAS A PORCENTAJE DE CIRUGIAS A (CIRUGIAS A PACIENTES HOSPITALIZADOS /
ACTIVIDADES (Procesos) PACIENTES HOSPITALIZADOS PACIENTES HOSPITALZADOS | CIRUGIAS A PACIENTES PROGRAMADAS) * 100 | TRMESTRAL 100.00 90.00 METAS EGRESOS HOSPITALARIOS (SAEH) / FINANCIEROS, MATERIALES Y
DIRECCION DE HOSPITALES
100.00 100.00 100.00 100.00
(NUMERO DE NOTAS DE EGRESO DE 90.69 94.66 SE CUENTA CON LA
A3C4. INTEGRACION DE LAS NOTAS DE HOSPITALIZACION DOCUMENTADAS EN . . INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA Y
EGRESOS REALIZADAS PARA ASEGURAR LA PO:EE:;‘:{E‘;EC%T:: ADsziGDZE:O EXPEDIENTES REVISADOS / NUMERO DE TRIMESTRAL 99.69 98.00 METAS EXPEE“‘S:ZE‘!EDSE?‘;LSE:‘TT:&“S”CO/ DE RECURSO HUMANO PARA LA
CALIDAD DE LA ATENCION EXPEDIENTES DE EGRESO HOSPITALARIO ATENCION Y DOCUMENTACION DE LA
REVISADOS) * 100 2969 9969 9969 9969 MISMA AL EGRESO DE LOS PACIENTES
C5. CONSULTA EXTERNA ESPEC
(NUMERO DE PACIENTES QUE ACUDEN A SU
ALCS. PROGRAMACIGN DE LAS CITAS :CDSDC;“;A;E 257?55‘?552?&5\ CITADE CONSULTA EXTERNA/NUMERODE | o 611 8000 METAS BASE DE DATOS DEL EXPEDIENTE | LOS PACIENTES ACUDEN A SUS CITAS
MEDICAS DE ESPECIALIDAD EXTERNA CITAS DE CONSULTA EXTERNA OTORGADAS) * § : ELECTRONICO PROGRAMADAS
8611 8611 8611 8611
ACTIVIDADES (Procesos)
(NUMERO DE PACIENTES QUE ACUDEN A
A2CS. REFERENCIA DE PACIENTES PARA LA | PORCENTAJE DE PACIENTES CON | CONSULTA DE ESPECIALIDAD CON REFERENCIA ss&sx;;;r;:Rogm;:cE\;)NNOEgEs&sun 105 PACIENTES SON REFERIDOS DEL
ATENCIGN DE LA CONSULTA EXTERNA REFERENCIA QUEACUDENA | DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION / NUMERO DE | TRIMESTRAL 86.62 80.00 METAS UNIDADES. DIRECCION DE RIMER NIVEL DE ATENCION
ESPECIALIZADA CONSULTA ESPECIALIZADA PACIENTES QUE RECIBIERON CONSULTA DE

ESPECIALIDAD EN SEGUNDO NIVEL) * 100

86.62 86.62 86.62 86.62

HOSPITALES




INDICADORES | AVANCE FISICO
META ANUAL MEDIOS DE VERIFICACION Y FUENTE
RESUMEN NARRATIVO e BEAD O GR IR e LINEA BASE SEMESTRE - = TRIMESTRE = AT SUPUESTOS
C6. ATENCIGN DE URGENCIAS BRINDADA
8648 HOJA DIARIA DEL SERVICIO DE
MG ATENCONOEUIGENCACON | PORCENTADENOTASOE | Sl O oo estoa | o108 5700 D e
REGISTRO VALORACION REGISTRADAS URGENCIA) * 100 ! : ELECTRONICO DE LOS HOSPITALES / .
DIRECCION DE HOSPITALES
91.05 91.05
ACTIVIDADES (Procesos)
(NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS EN 8200 86 HOJA DIARIA DEL SERVICIO DE
A2C6. ATENCION DE URGENCIAS CON PORCENTAJE DE URGENCIAS | URGENCIAS CON TRIAGE REALIZADO / NOMERO | oo 9105 3000 URGENCIAS, EXPEDIENTE SEF\CV\:/JAEV\:\:JTI:RC()OSN?\\;I?;?:\CA%ESS?S
EVALUACION APROPIADA ATENDIDAS CON TRIAGE REALIZADO |~ DE PACIENTES ATENDIDOS EN URGENCIAS) * . . ELECTRONICO DE LOS HOSPITALES / .
DIRECCION DE HOSPITALES
91.05 91.05

OBSERVACIONE
El valor del Programa Presupuestario fue ajustado considerando los Recursos Federales y propios concurrentes.

FIN 2024 SIS Cubos dindmicos preliminares Corte 25 de febrero de 2025. PROPOSITO El indicador nos marca un 20.42 el cual estd por debajo de la meta establecida, mas sin embargo seguimos trabajando en la reconquista de pacientes para su incorporacién a los programas preventivos de salud. C1. El indicador nos marca un 5.224.80 estamos cerca de la meta establecida es importante sefialar que los programas en
salud contindan con mltiples capacitaciones al personal asf como el ausentismo que se sigue presentando y eso repercute en el indicador. C2. No se cumple con la meta del indicador, puesto que no llegé en tiempo la totalidad de los biolégicos necesarios C3. Se cumple con el indicador C4. Indicador que termina el afio cumpliéndose con més del 100%, llegando 8.73 puntos arriba del 100%. Debido a que se han
implementado nuevas estrategias ademés de seguir con sistema de ingreso hospitalario para pacientes que permanecen en dreas de urgencias con més de 6 horas de observacién y registrar el ingreso y egreso de estos pacientes. 5. Nuevamente tenemos un resultado satisfactorio, ya que el indicador supera el 100% de la meta (14.52% mas). Esto debido a que la cantidad de consultas especializadas otorgadas s
incrementaron gracias al nuevo personal contratado en la institucién. C6. Nuevamente tenemos el indicador cumplido muy por encima de la meta (45.85 puntos arriba). Este afio 2024 se tuvo un incremento importante en la cantidad de urgencias hospitalarias atendidas debido a las fuertes lluvias ocurridas en el Estado de Nuevo Leén y la consecuencia que estas acarrean como son los casos de dengue. A1CL. A partir del
mes de agosto se intensifica la capacitacién en dengue y rickettsiosis A2C1. Durante el 2024 no se hallevado a cabo acreditaciones de unidades, lo anterior de conformidad con el Acuerdo por el que se establece la obligatoriedad de la implementacién del Modelo Unico de Evaluacién de la Calidad publicado en el Diario oficial el 29 de junio del 2023, en cual se abroga el Acuerdo para el desarrollo y funcionamiento del
Sistema Nacional de Certificacién de Establecimientos de Atencién Médica y el Reglamento Interno del Sistema Nacional de Certificacion de Establecimientos de Atencién Médica, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 13 de junio de 2008 y 19 de mayo de 2009, respectivamente. El proceso de acreditacién ha concluido en virtud de las reformas al articulo 77 bis 9 de la LGS A3C1. Indicador: Surtimiento
completo de medicamentos del primer nivel de atencién urbano y rural, del sistema indicas Il el sistema calcula el valor de la variable "porcentaje de medicamentos surtidos de manera completa la primera vez" en porcentaje por jurisdiccién sanitaria y por unidades rural y urbano; la informacién corresponde al promedio de lo reportado durante el 2024 ya que el calendario para apertura y cierre del sistema contempla 15
dias habiles en cada cuatrimestre, la publicacion de resultados el 3 cuatrimestre fue el dia 31 de enero del 2025 , motivo por el cual, se reporta informacién del indicador al de los A1C2. Se cumple con el indicador en el transcurso del afio A2C2. No se cumple con la meta del indicador, puesto que no llegé en tiempo la totalidad de los biolégicos necesarios A1C3. Se cumple con el indicador A2C3. Se cumple con el
indicador, se dieron 2 capacitaciones adicionales como refuerzo a temas prioritarios. ALC4. Este afio 2024 tuvimos un clerre con un resultado regular (87.31%) en cuanto alas notas de ingreso hospitalarias. Por o que se seguiran con estrategias implementadas para mejorar la calidad en a elaboracion de los expedientes linicos. A2C4. Indicador que al cierre de aflo se cumple satisfactoriamente con arriba del 100% de la
meta. Seguimos con la estrategia de identificacién en , con inclusion estadistica de todo i que se realiza enla . A3C4. Este affo tenemos resultados con altibajos que terminan con un promedio satisfactorio de 94.66%. solo 5 puntos por abajo de nuestra meta. De todos modos, este 2025 se reforzarén las estrategias implementadas para mejorar la
calidad en laelaboracién de los expedientes dlinicos. ALCS. Cerramos el aio con el indicador por debajo de la meta (76.15%), 9.96 puntos por abajo de la meta. Esto se explica por tener un nimero alto de inasistencias de los pacientes en sus consultas agendadas (muchas veces por e tiempo entre la peticién de lacitayIa cita agendada), a su vez que la nasistencia de los pacientes quita a disponibilidad de espacios para
otros. A2C5. Cerramos el affo con otro indicador muy por debajo de la meta con 58.95% (més de 27 puntos abajo de la meta). Se observa un nimero constante en la agenda de citas en las especialidades, pero muchos pacientes no acuden a su cita por falta de medio de transporte o porque su cita se agenda en una fecha muy lejana por falta de especialistas. Por lo cual la i6n con el primer nivel de
atencién y se e estard dando seguimi ho desde el médulo de i . ALC6. En este indicador tenemos un buen resultado al finalizar el afto, con un porcentaje de 87.17 de los 91% esperados. Se observd un decremento en el ndmero de notas de valoracion de urgencias registradas, paro aun asi, el indicador tiene buenos resultados. Las de notas de urgencias continian en ascenso ante toma de medidas para
facilitar Ia funcién operativa hacia un sistema electrénico eficiente y amigable que se enfoque en realizar notas médicas por pacientes. A2C6. Cerramos el afio con una mejora del indicador, con un resultado general de 83.65%, 7 puntos porcentuales menos que la meta establecida. Se concluyd que esto se debe al registro de pacientes que solicitan atencién desde la entrada a urgencias, lo cual se intensifica con la

designacion de una rotacion exclusiva al area de TRIAGE para personal en formacion.




