GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
SECRETARIA DE FINANZAS Y TESORERIA GENERAL DEL ESTADO
PRESUPUESTO POR RESULTADOS

TESORERIA REPORTE DE AVANCE FISICO - FINANCIERO 2025
INSTITUCION: |SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEGN O.P.D. VALOR DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO
NOMBRE DEL PROGRAM/ Y S CIEERRIE MONTO 1/ 450,893,944 CLASIFICACION PROGRAMATICA: E484
EJE DEL PED: IGUALDAD PARA TODAS LAS PERSONAS AVANCE FINANCIERO
TEMA: SALUD Y VIDA SALUDABLE TRIMESTRE 1 n 1] w CP CONAC "Modalidad": E
OBIETVO: DE LA POBLACION DE ATRAVES DE INTERVENC LAPREVENCIGN, ATENCION Y CONTROL DE 3 ELACCH v
" DE CALIDAD A LOS SERVICIOS DE SALUD, MONTO 40,053,730 186,497,535
: ULTURA DE AUTO-C! LAADQUISICIGN DE CONLLEVEN A ESTILOS DE VIDA SALUDABLES. PORCENTAJE 8388 136
LINEAS DE ACCION: FOMENTAR LA CORRESPONSABILIDAD DE LA POBLACION EN EL AUTOCUIDADO DE SU SALUD PARA MEJORAR EL DESARROLLO DE SU LINEA DE VIDA.
BENEFICIARIO (PO/AL 1AL ATENDIDOS ENL DE SALUD DE
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS 2025
INDICADORES AVANCE FiSICO “
META ANUAL MEDIOS DE VERIFICACION Y FUENTE
RESUMEN NARRATIVO LINEA BASE 2021 ANO SUPUESTOS
INDICADOR FORMULA FRECUENCIA 2025 DE INFORMACION
2022 2023 2024 2025 2026 2027
CONTRIBUIR A MEJORAR LA SALUD DE LAS
PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL SISTEMA DE INFORMACION EN SALUD
MEDIANTE LA PREVENCION, (S1S), SISTEMA NACIONAL DE Toﬁiﬁi@%ﬂ’é\"u&ggiz\?jﬁ&s
IDENTIFICACION Y ATENCION A INFORMACION BASICA EN MATERIA
| TASADE MORTALIDAD GENERAL | (DEFUNCIONES DE PERSONAS / PERSONAS DEL . PARA MANTENER SU SALUD DE
FIN ENFERMEDADES DE ALTO COSTO, AS{ POR CADA 1000 PERSONAS £STADO DE NUEVO LEGN) * 1000 ANUAL 523 731 621.20 6.17 570 DE SALUD (SINBA) / DIRECCION ACUERDO CON LAS
COMO RETRASAR Y CONTROLAR SUS GENERALDEINFORMACIONEN | oo o e oROMOVIDAS
COMPLICACIONES EN LAS PERSONAS SIN SALUD (DGIS) Y DIRECCION DE EN EL SECTOR SALUD
DERECHOHABIENCIA QUE VIVEN EN NUEVO PLANEACION
LEON
USUARIOS ATENDIDOS POR EL FIDEICOMISO DE .
(ATENC\ON DE ENFERMEDADES DE ALTO COSTO LA POBLACION SIN SEGURIDAD
LA POBLACION SIN SEGURIDAD SOCIAL DEL | TASA DE VARIACION DE PACIENTES | EN EL ARO T - USUARIOS ATENDIDOS POR EL Fmgi‘gﬂzgﬁ;:{iﬁ?&%’i oF ioNc"‘]';LDD:SmEDV‘&L;s?S’:?;% c’:;;?
ESTADO DE NUEVO LEON CUENTACON | ATENDIDOS POR EL FIDEICOMISO | FIDEICOMISO DE ATENCION DE ENFERMEDADES
PROPOSITO . < ANUAL 2011 0.00 0.00 0.00 0.00 ENFERMEDADES DE ALTO COSTO/ | SALUD DE NUEVO LEON A RECIBIR
ACCESO A LA ATENCION DE ENFERMEDADES PARA LA ATENCION DE DE ALTO COSTO EN EL ARO T-1/ USUARIOS DIRECCION DE HOSPITALES DE LOS | ATENCIGN MEDICA EN EL MARCO DEL
DE ALTO COSTO ENFERMEDADES DE ALTO COSTO | ATENDIDOS POR EL FIDEICOMISO DE ATENCION
DE ENFERMEDADES DE ALTO COSTO EN ELARO SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON | FIDEICOMISO PARA LA ATENCION DE
ENFERMEDADES DE ALTO COSTO
T-1) * 100
INDICADORE AVANCE FiSICO
META ANUAL ¢ MEDIOS DE VERIFICACION Y FUENTE
RESUMEN NARRATIVO EERER oI ERER e LINEA BASE SEMESTRE = TRIMESTRE o SUPUESTOS
s o ot
REGISTROS DE ATENCION DEL SIN SEGURIDAD SOCIAL ACUDEN A
PORCENTAJE DE COBERTURA DE INGRESADAS A LA COBERTURA DEL FIDEICOMISO PARA LA ATENCION DE | LOS SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO
C1. COBERTURA UNIVERSAL PARA CANCER | PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL FIDEICOMISO PARA LA ATENCION DE
TRIMESTRAL 98.09 0.00 ENFERMEDADES DE ALTO COSTO /| LEON EN DEMANDA DE SERVICIOS DE
DE MAMA OTORGADA CON CANCER DE MAMA ENFERMEDADES DE ALTO COSTO / PERSONAS DIRECCION DE HOSPITALES DE LOS DETECCION OPORTUNAY
DETECTADAS SIN SEGURIDAD SOCIAL TAMIZADAS EN LOS 2 .
SERVICIOS DE SALUD CON RESULTADO POSITIVO SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON TRATAMlENT;::nr;A CANCER DE
PARA CANCER DE MAMA) * 100
(NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES SIN SEGURIDAD LOS NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES
SOCIAL CON CANCER MENORES DE 18 ANOS MENORES DE 18 AROS SIN
REGISTROS DE ATENCION DEL
2. COBERTURA UNIVERSAL DE NIos, | "ORCENTAJE DE COBERTURA DE INGRESADOS A LA COBERTURA DEL FIDEICOMISO PARA LA ATENCION D | SEGURIDAD SOCIAL ACUDEN A LOS
NIFAS Y ADOLESCENTES CON CANCER, | MNOS, NINAS Y ADOLESCENTES SIN FIDEICOMISO PARA LA ATENCION DE TRIMESTRAL 9750 0.00 ENFERMEDADES DE ALTO COSTO /| SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON
OTORGADA SEGURIDAD SOCIAL CON CANCER | ENFERMEDADES DE ALTO COSTO / NINOS, : : DIRECCION DE HOSPITALES e Lo | EN DEMANDA DE SERVICIOS DE
DETECTADOS NINIAS Y ADOLESCENTES SIN SEGURIDAD SOCIAL SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON DETECCION OPORTUNA Y
TAMIZADOS EN LOS SERVICIOS DE SALUD CON TRATAMIENTO PARA CANCER EN LA
RESULTADO POSITIVO PARA CANCER) * 100 97.50 97.50 97.50 97.50 INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
col
(NINOS Y NINAS SIN SEGURIDAD SOCIAL
MENORES DE 5 ANOS CON HIPOACUSIA LOS NINOS ¥ NINAS SIN SEGURIDAD
- PORCENTAJE DE COBERTURADE | 'NFANTIL INGRESADOS A LA COBERTURA DEL REGISTROS DE ATENCION DEL SOCIAL ACUDEN A LAS UNIDADES
C3. COBERTURA UNIVERSAL DE NINOS Y NINOS Y NIFAS MENORES DE 5 FIDEICOMISO PARA LA ATENCION DE FIDEICOMISO PARA LA ATENCION DE | MEDICAS DE LOS SERVICIOS DE
NINAS CON HIPOACUSIA INFANTIL AROS SIN SEGURIDAD SOCIAL CoN | ENFERMEDADES DE ALTO COSTO /NIROSY | TRIMESTRAL 90.00 0.00 ENFERMEDADES DE ALTO COSTO / SALUD DE NUEVO LEON EN
OTORGADA HIPOACUSIA INFANTIL DETECTADOS | VINAS MENORES DE 5 ARIOS SIN SEGURIDAD DIRECCION DE HOSPITALES DE LOS DEMANDA DE SERVICIOS DE
SOCIAL TAMIZADOS CON RESULTADO POSITIVO SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON|  TAMIZAJE PARA DETECCION DE
PARA HIPOACUSIA INFANTIL CANDIDATOS A 90.00 90.00 90.00 90.00 HIPOACUSIA INFANTIL
RECIBIR ELIMPLANTE COCLEAR) * 100
P 10
(PACIENTES CON INFARTO AGUDO DEL "ASO‘SIB:L";EO’\:‘USE‘C';EL%;'ED:D
MIOCARDIO, CON ELEVACION DEL SEGMENTO -
4. PACIENTES EN UNIDADES TASA DE MORTALIDAD ST, QUE FALLECEN EN LA ESTANCIA REGISTRO DE EGRESOS CONDICION DE SOSPECHA DE
" HOSPITALARIA DE PACIENTES CON g HOSPITALARIOS DELSIS-SINBA/ | INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO
HOSP'TALAR";igﬁslggS‘GO INFARTO | INFARTO AGUDO DEL MIOCARDIO, HESFT;:EA::U/;?;ELL?;I;ﬁ;ggigzN TRIMESTRAL 1001 000 METAS) DIRECCION DE HOSPITALES, ACUDE OPORTUNAMENTE A LAS
CON ELEVACION DELSEGMENTOST. | ¢\ ¢\ 51 01 SEGMENTO ST INGRESADOS) * DIRECCION DE PLANEACION UNIDADES HOSPITALARIAS DE
100 19.72 19.01 1878 1901 SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON
ARECIBIR ATENCION MEDICA.




INDICADORES | AVANCE FISICO
META ANUAL MEDIOS DE VERIFICACION Y FUENTE
RESUMEN NARRATIVO LEENGER Rt IR e ‘ LINEA BASE SEMESTRE - TRIMESTRE = AT SUPUESTOS
C1. COBERTURA UNIVERSAL PARA CANCER DE MAMA OTORGADA
. PLATAFORMA SICAM (SISTEMADE |  SE CUENTA CON LOS RECURSOS
. (NUMERO DE PACIENTES SIN SEGURIDAD . A
PORCENTAJE DE MAMOGRAFIAS . INFORMACION DE CANCER DE LA HUMANOS, MATERIALES Y
e DETECC'OSE?\:S&;UNA DECANCER |, N ORMALES EN MUJERES SIN ngimamﬁiw@fﬂ?mfg@; TRIMESTRAL 25.00 000 METAS MUJER / DIRECCION DE HOSPITALES | FINANCIEROS PARA LA REALIZACION
SEGURIDAD SOCIAL MUJERES SIN SEGURIDAD SOCIAL) * 100 DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE | DE MAMOGRAFIAS DE TAMIZAJE EN
25.00 25.00 25.00 25.00 NUEVO LEON ELESTADO DE NUEVO LEON
(PACIENTES QUE INICIAN TRATAMIENTO DE BASE DE DATOS INTERNA "PCUS
b SE CUENTA CON LOS RECURSOS
CANCER DE MAMA EN MENOS DE 15 DIAS A MAMA" DEL PROGRAMA DE
A2C1. CONCESION DE TRATAMIENTO | " ORCENTAJE DE INICIO OPORTUNO PARTIR DEL CONSENSO DEL COMITE COBERTURA UNIVERSAL DE CANCER FINANCIEROS, MATERIALES Y
ACTIVIDADES (Procesos) OPORTUNO DE CANCER DE MAMA DEL TRATAM‘;‘:SADE CANCER DE MULTIDISCIPLINARIO / PACIENTES CON TRIMESTRAL 100.00 0.0 METAS) DE MAMA / DIRECCION DE HUTMRﬁQ':’; ;’::;g L:P%i':ﬁiff;“
DIAGNGSTICO HISTOPATOLGGICO DE CANCER 100.00 100.00 100.00 10000 HOSPITALES DE LOS SERVICIOS DE ‘CANCER DE MAMA
DE MAMA EN INICIO DE TRATAMIENTO) * 100 i i : : SALUD DE NUEVO LEON .
BA’;Z;Z?:ESP%TGE::Q APDCEU s SE CUENTA CON LOS RECURSOS
TASA DE ADHERENCIA DE PACIENTES | (PACIENTES QUE SE APEGAN AL TRATAMIENTO / . FINANCIEROS, MATERIALES Y
ONﬁgéﬁi@fgsﬁgﬂimwm | ASUTRATAMIENTO ONCOLOGICO | PACIENTES QUE INGRESAN AL PROGRAMADE | TRIMESTRAL 99.72 000 METAS COBEDRET b’;’:\;i”)‘s;é?'c'lgic&”cm HUMANOS PARA EL APEGO AL
. DE CANCER DE MAMA COBERTURA DE CANCER DE MAMA) * 100 HOSPITALES DE L0S SERVICIOs e | TRATAMIENTO ONCOLOGICO DE
10000 10000 100.00 99.72 :
SALUD DE NUEVO LEON CANCER DE MAMA
C2. COBERTURA UNIVERSAL DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES CON CANCER OTORGADA
BASE DE DATOS “COBERTURA
10000 100.00 UNIVERSAL PARA LA ATENCION DE | SE CUENTA CON LOS RECURSOS
(PACIENTES QUE ASISTEN A CONSULTA CON EL . LAATER
ALC2. REALIZACION DE DIAGNGsTIco | PORCENTAJEDEPACIENTES CON | 0 - o MENOR A 10 CANCER EN NINAS, NINOS Y FINANCIEROS, MATERIALES Y
OPORTUNO DE CANCER EN NIROS, NiftAs Y | DYAGNOSTICO OPORTUNO DE | g 1 bpgrig pE SU SOSPECHA DIAGNGSTICA | TRIMESTRAL 9551 000 ADOLESCENTES SIN HUMANOS PARAEL DIAGNOSTICO
ADOLESCENTES MENORES DE 18 ARGS CANCER EN NIAS, NINOS Y ITOTAL DE PACIENTES CON SOSPECHA DE : . METAS DERECHOHABIENCIA QUE VIVEN EN | OPORTUNO DE CANCER EN NINOS,
ADOLESCENTES CANCER POR MEDIO DELTAMIZAIE) * 100 NUEVO LEGN” / DIRECCIONDE | NINAS Y ADOLESCENTES MENORES
HOSPITALES DE LOS SERVICIOS DE DE 18 ANOS.
94.87 94.87 94.87 9551 ‘SALUD DE NUEVO LEON
(NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES MENORES DE BASE DE DATOS “COBERTURA
18 ANOS SIN SEGURIDAD SOCIAL QUE INICIAN UNIVERSAL PARA LA ATENCION DE SEFI%‘iirg;(coosr\‘h;i:s:lifgsss
A2C2. CONCESION DE TRATAMIENTO PORCENTAJE DE INICIO O_‘PORTUyO ITRAT{AM\ENTO DE CANCER EN MENOS DE 15 CANCER EN NINAS, NINOS Y HUMANOS PARA LA CONCESION DE
OPORTUNO DE CANCER EN NINOS, NINAS Y DEL TRATAMIENTO EN NINOS, NINAS | DIAS HABILES A PARTIR DE SU DE LA INDICACION TRIMESTRAL 100.00 0.00 METAS ADOLESCENTES SIN TRATAMIENTO OPORTUNO DE
R Y ADOLESCENTES MENORES DE 18 DEL TRATAMIENTO / NINOS, NINAS Y N N DERECHOHABIENCIA QUE VIVEN EN & o
ACTIVIDADES (Procesos) ADOLESCENTES MENORES DE 18 ANOS A0S ADOLESCENTES SIN SEGURIDAD SOCIAL NUEVO LEON” / DIRECCION DE AD‘é’:ggs;yg'&gj#‘xs!w
MENORES DE 18 ANOS CQN INDICACION DE 100.00 100.00 100.00 100.00 HOSPITALES DE LOS SERV\([]OS DE ANOS.
TRATAMIENTO DE CANCER) * 100 SALUD DE NUEVO LEON
BASE DE DATOS “COBERTURA
- SE CUENTA CON LOS RECURSOS
Zggf:gx:gaa%iggﬁ; (NINOS, NIRIAS Y ADOLESCENTES MENORES DE UN'ZE:Z‘;;W;E??;%ES: be FINANCIEROS, MATERIALES Y
A3C2, CONCLUSION DETRATAMIENTO | 000 e D0 sU 18 ANOS EN ETAPA DE VIGILANCIA ADOLESCENTES SIN HUMANOS PARA LA CONCLUSION DE
ONCOLOGICO DE CANCER EN NIROS, NIRAS | e oo ENCUENTRAN ONCOLOGICA/ NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES | TRIMESTRAL 9111 0.00 METAS DERECHOHABIENCIA QUEVIVENEN |  TRATAMIENTO ONCOLOGICO DE
Y ADOLESCENTES MENORES DE 18 AROS N ETAPA DE VIGILANGIA MENORES DE 18 ANOS EN TRATAMIENTO NUEVO LEON / COMITE TECNICO DEL CANCER EN NIROS, NINAS Y
ONCOLOGICA. ONCOLOGICO) * 100 FIDEICOMISO DE ENFERMEDADES DE ADOLESCENTi;’\OASENORES DE18
9111 9111 9111 9111 ALTO cOSTO :
C3. COBERTURA UNIVERSAL DE NINOS Y NINAS CON HIPOACUSIA INFANTIL OTORGADA
- BASE DE DATOS DE ATENCIONES DEL SE CUENTA CON LOS RECURSOS
A1C3. REALIZACION DE DE DIAGNOSTICO PORCENTAJE DE DIAGNOSTICO Il:chlLEON;fEIzg";?z\RPEOSAD:UGSQ'\J\giAc&’\\‘L - FIDEICOMISO PARA LA ATENCION DE HUMANOS, MATERIALES Y
(OPORTUNO PARA LA IDENTIFICACION DE OPORTUNO REALIZADO REALIZADO / TOTAL DE PACIENTES MENORES DE TRIMESTRAL 0.44 0.00 METAS DES DE ALTO COSTO/ | FINANCIEROS PARA LA REALIZACION
HIPOACUSIA INFANTIL 6 ANOS TAMIZADOS) * 100 DIRECCION DE HOSPITALES DE LOS DEL TAMIZAJE PARA DETECCION DE
SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON HIPOACUSIA INFANTIL
044 044 044 044
(PACIENTES MENORES DE 5 ANOS CON BASE DE DATOS DE ATENCIONES DEL
A2C3. COLOCACION DE IMPLANTES PORCENTAJE DE PACIENTES IMPLANTE COCLEAR / PACIENTES MENORES DE FIDEICOMISO PARA LA ATENCION DE SE;E::‘;:O‘;OEA:?i;iig::OS
MENORES DE 5 ANOS CON 5 ANOS CON DIAGNOSTICO DE HIPOACUSIA TRIMESTRAL 90.00 0.00 DES DE ALTO COSTO / .
METAS
ACTIVIDADES (Procesos) COCLEARES A NIROS MENORES DE 5 AROS IMPLANTE COCLEAR INFANTIL CANDIDATOS A IMPLANTE COCLEAR) * DIRECCION DE HOSPITALES DE LOS F\NAN;éiﬁait:z/:;légs&iz:c\o"‘
100 SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON
90.00 90.00 90.00 90.00
< BASE DE DATOS DE ATENCIONES DEL | SE CUENTA CON LOS RECURSOS
s oo | TIETOOETS | arontonocs oo -
LENGUAJE A NINIOS MENORES DE 5 ANOS P TRIMESTRAL 10000 000 METAS ENFERMEDADES DE ALTO COSTO /| FINANCIEROS PARA LA REALIZACION
CON IMPLANTE COCLEAR IMPLANTE COCLEAR QUE ACUDEN A | LENGUAIE / PACIENTES MENORES DE 5 AROS DIRECCION DE HOSPITALES DE LOS | DE TERAPIAS DE LENGUAJE ALOS
TERAPIA DE LENGUAJE CON IMPLANTE COCLEAR REALIZADO) * 100 SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON PACIENTES IMPLANTADOS
10000 10000 100.00 100.00




INDICADORES

AVANCE FISICO

META ANUAL MEDIOS DE VERIFICACION Y FUENTE
RESUMEN NARRATIVO e BEAD O Rt IR e ‘ LINEA BASE SEMESTRE - | TIRESRE = AT SUPUESTOS
CA. PACIENTES EN UNIDADES HOSPITALARIAS CON CODIGO INFARTO ATENDIDOS
PORCENTAJE DE (ELECTROCARDIOGRANIAS REALIZADOS EN BASE DE DATOS DELEXPEDIENTE | Sﬁafﬁéomﬁisiﬁ:zos
MENOS DE 10 MINUTOS A PACIENTES CON CLINICO ELECTRONICO X-HIS DEL .
ALCA. REALIZACION DE ESTUDIOS DE ELECTROCARDIOGRAMAS . FINANCIEROS PARA LA REALIZACION
ELECTROCARDIGGRAMA OPORTUNGS REALIZADOS EN MENOS DE 10 CODIGO INFARTO / TOTAL DE TRIMESTRAL 64.08 000 METAS HOSPITAL METROPOLITANO / DE ESTUDIOS DE
MINUTOS ELECTROCARDIOGRAMAS INICIALES DIRECCION DE HOSPITALES DE LOS ELECTROCARDIOGRAMA
REALIZADOS) * 100 63.38 64.08 63.85 64.08 SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON OPORTUNOS.
SE CUENTA CON LOS RECURSOS
PORCENTAIE DE PACIENTES QUE (NOMERO DE PACIENTES CON IAM QUE BASE DE DATOS DEL EXPEDIENTE HUMANOS, MATERIALES Y
D:ig“s' mm&%mxgmﬁ% FALLECEN DESPUES DE HABER FALLECEN DURANTE SU ESTANCIA CLINICO ELECTRGNICO X-HIS DEL | FINANCIEROS PARA LA DISMINUCION
ACTIVIDADES (Procesos) MIOCARDIO CON ELEVACION DEL INGRESADO CON DIAGNGSTICO DE |  INTRAHOSPITALARIA (CON ELEVACION DEL | TRIMESTRAL 19.01 000 METAS HOSPITAL METROPOLITANO / DE LA MORTALIDAD
SEGEMENTO EST (IAMCEST) INGResap0s | "NFARTOAGUDO ALMIOCARDIO | - SEGMENTO ST) / TOTAL DE PACIENTES CON DIRECCION DE HOSPITALES DELOS | INTRAHOSPITALARIA DE PACIENTES
(1AM.) IAMCEST INGRESADOS) * 100 1072 1001 1878 1001 SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEGN CON INFARTO AGUDO DEL
MIOCARDIO.

INTERVALO DE TIEMPO DESDE LA BASE DE DATOS DELEXPEDIENTE | Eﬁ;”;:;;’ mﬁ;iﬁ?ﬁm
LLEGADA AL HOSPITALHASTALA | (NUMERO DE PACIENTE CON IMACEST E ICP CLINICO ELECTRONICOX-HISDEL | L\ e S A DISMINUCION

A3C4. TIEMPO PUERTA-BALON REPERFUSION, MEDIANTE EL | PRIMARIA <90 MIN) / (NUMERO DE PACIENTES | TRIMESTRAL 100.00 000 METAS HOSPITAL METROPOLITANO / DEL TIEMPO PUERTA BALON DE
INFLADO DEL BALON DE REVACULARIZADOS CON ICP PRIMARIA) * 100 DIRECCION DE HOSPITALES DELOS | o 0 AGUDO DEL

CATETERISMO 100,00 100,00 10000 100,00 SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON MIOCARDIO.
OBSERVACIONES

C3. Este trimestre se detectaron 4 nifios candidatos a recibir implante coclear y a estos mismos 4 candidatos se les realizé implante C4. Indicador que se cumple satisfactoriamente, ya que el porcentaje de personas que fallecieron fue menor a la esperada. 8.09 puntos menos, un buen logro. ALCL. Indicador que se cumple satisfactoriamente, se detecté un gran porcentaje de mamografias anormales, mucho mas de lo
esperado. A2C1. Indicador que se cumple al 6%, mejor6 respecto al trimeste anterior. Este bajo porcentaje es debido a que cada paciente tiene un proceso distinto, no se puede generalizar. Hay pacientes que requieren cirugia de primera instancia, pero no se pueden operar hasta no estabilizar sus demés enfermedades, y se retrasa su inicio de tratamiento. Otros casos son porque primero se requiere hacer una correcta
estadificacion del cancer y ese proceso es tardado o en otros casos también influye el componente psicologico. En resumen, cada persona con cancer es distinta y es dificil englobarla en este indicador. A2C2. Indicador que se cumple al 73.33%, a pesar de que se trata de que todos los nifios positivos a cancer inicien su tratamiento a la brevedad, a veces no es posible. A3C2. Indicador que no se cumple al 100%,ya que los
nifios ingresados atn no terminan sus sesiones de quimioterapia. A1C3. Se realizé una gran cantidad de tamizaje y 4 nifios fueron detectados con hipoacusia infantil en este trimestre. A2C3. Este trimestre se realizé una cirugia de implante coclear, los demas estan en la lista de espera. ALC4. El numero de electrocardiogramas realizados a los pacientes con codigo infarto, no cumplié la meta este trimestre, slo se logrd.

alcanzar el 10.81%. Se seguiré trabajando para mejorar el indicador. A2C4. Indicador con buenos resultados ya que el porcentaje de personas que fallecieron durante su estancia fueron menores a los esperados. El porcentaje fue casi 7% menos de lo esperado.




