m >H._ J U INFORME TRIMESTRAL SOBRE AVANCE DE INDICADORES
SUSTENTO NORMATIVO: CONVENIO ESPECIFICO, AFASPE, EJERCICIO 2022

e

SIAFFASPE

Fecha de generacién: 15 de marzo de 2023
Trimestre: Cuarto trimestre
Entidad Federativa: Nuevo Ledn
Unidad: Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva (CNEGSR)

Programa;: PF y Anticoncepcién

Porcentaje
avance

Meta
programada

Frecuencia de Medicién de
medicién avance

Indicador Meta Presupuesto Meta realizada Estatus

Indice Actividad General

1 1.1.1  Realizar campafias de informacion, educacién ¥ comunicacién para Corresponde al nimero de nuevas aceptantes de métodos Trimestral ~ Acumulable Lograr que 645,341 mujeres acepten por primera 705000 $184,000.00 6,873.00 97.00% A
promover los beneficios de la planificacion familiar y del uso de anticonceptivos en la Secretaria de Salud, registradas en vez un método anticonceptivo en la institucian
anticonceptivos entre la poblacién general consulta externa durante el afio (no incluye oclusiones
tuberfas bilaterales ni vasectomias)
2 1.4.1  Incentivar |a entrega de condones masculinos en todas las consultas de Sefiala el nimero de condones masculinos que se otorgan Semestral  Acumulable Otorgar 53 condones masculinos en promedio 40.00 $5,000.00 14.70 36.00% A
planificacién familiar, particularmente entre los usuarios de este método. al afio en promedio por cada usuario activo de este método por cada usuario activo de este método en el
en la Secretaria de Salud programa
3 2.1.1  Incentivar las de ori ion jeria, asi como de Corresponde al total de mujeres en edad fértil que utilizan Trimestral Al corte Lograr 4,618,331 usuarias activas 200787.00 $2,000.00 184,176.00 91.00% A
informacion y seguimiento de usuarias ¥ usuarios de mélodos un metodo anticonceptivo proporcionado o aplicado en la responsabilidad de la Secretaria de Salud que se
anticonceptivos para incrementar la cobertura del programa. Secretaria de Salud estima al cierre del afio.
4 2.1.2  Implementar un servicios de anticoncepcion y planificacién familiar a Corresponde al servicio de atencién a distancia que se Semestral Al corte Lograr que las 32 entidades federativas cuenten 1.00 $1,570,634.94 1.00 10000% A
través de telemedicina. encuentre operando en los servicios estatales de salud con un servicio de anticoncepcion y planificacion
familiar de telemedicina operando
5 2.2,1 Capacitar al personal de salud en temas de planificacion familiar y Se refiere al nimero de pacitado respecto al S | Acumulable Lograr que 6507 prestadores de servicios de 165.00 §351,896.00 16500 100.00% A
anticoncepcion, numero de personas a capacitar en el afio (meta) salud estén capacitados en temas de
anticoncepcion y planificacion familiar
6 2.3.1  Monitorear permanentemente la situacion de abasto de anticonceptivos Visitas de supervisién de la situacién de abasto de Semestral  Acumulable Realizar 541 visitas de supervision al afio 10.00 $96,844.00 10.00 100.00% A
en almacenes jurisdiccionales y unidades médicas. anticonceptivos realizadas a jurisdicciones sanitarias y incluyendo jurisdici sanitaria, hospitales y
unidades médicas durante el afio unidades médicas de primer nivel
T 24,1 Monitorear y dar seguimiento a la cobertura y calidad de los servicios de Cobertura de mujeres atendidas por algin evento obstétrico Trimestral Al corte Asegurar que al menos el 75% de mujeres 80.00 $70,000.00 5400 67.00% A
anticoncepcion past evento obstétrico, con énfasis en hospitales de alta durante el afio (parto, aborto o cesérea) que adoptan un atendidas por un evento obstétrica acepten un
demanda de atencicn. método anticonceptivo durante los 42 dias posteriores a la método anticonceptivo.
atencién del evento.
8 2.5.1  Impulsar acciones para mejorar el seguimiento de las usuarias de Muestra el porcentaje de mujeres que iniciaron el afio con Anual Al corte Asegurar una tasa de retencion de usuarias de 87.00 $418,628.60 81.00 8300% A
anticonceptivos reversibles de accién prolongada. un ARAP 6 adoptaron un ARAP durante el afio y se ARAP de al menos el 80%
mantienen activas al final del afio
9 2.6.1  Impulsar la creacién de nuevos servicios de planificacién familiar para  Corresponde al niimero de centros de salud y hospitales Trimestral ~ Acumulable Lograr que 117 unidades médicas u hospitales 4.00 $542,704.08 4.00 10000% A
mujeres con alto riesgo reproductivo. con alta demanda de atencién de enfermedades que atienden a mujeres con alto riesgo obstétrica
concomitantes (diabetes mellitus, hipertension arterial, (cardiépatas, diabéticas, hipertensas, etc.),
céncer, sobrepeso, etc.) que cuentan con al menos un cuenten con al menos un consuiltorio para
consultorio habilitado para la prestacién de servicios de olorgar servicios de planificacién familiar
planificacién fa ry anticoncepcion para mujeres con alto
riesgo obstétrico.
10 27.1  Aumentar el nimero de vasectomias. realizadas en la institucién. Nimero de vasectomias realizadas a hombres con paridad Trimestral ~ Acumulable Realizar 42,208 vasectomias a la poblacién 1632.00 $842,005.00 1,459.00 89.00% A
satisfecha, responsabilidad de la Secretaria de Salud potencial masculina del programa
responsabilidad de la SSA
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Prog : PF y Anti pcid

Porcentaje
avance

Meta
programada

Estatus

Frecuencia de Medicién de
Meta

indice Actividad General Indicador A 5 to realiza
e ndi o redicen e Presupues Meta realizada

Trimestral Al corte Lograr que 217 jurisdicciones sanitarias cuenten 8.00 $25,000.00 700 8700% A

con al menos un servicio de vasectomia sin

bisturi con personal acreditado para realizar este

procedimiente quirtirgico

Creacién de al menos 34 servicios nuevos de 1.00 $331,200.00
vasectomia sin bisturi

1 2.8.1 Impulsar la creacion de servicios de vasectomia sin bisturi en todas las  Corresponde al niimero de jurisdicciones sanitarias que
jurisdicciones sanitarias del pafs. cuentan con al menos un servicio de vasectomia sin bisturi
con personal acreditado para realizar este procedimiento
quirdrgico
12 2.8.2 Implementar nuevos servicios de vasectomia sin bistur{ Incrementar los servicios de vasectomia sin bisturi en Semestral  Acumulable 100 10000% A
jurisdicciones que carecen del servicio

Comentarios: Sin comentarios
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