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1.0. Propésito

1.1 Disponer de un instrumento de control que permita medir el grado de avance periédico en el
desarrollo de las estrategias implementadas para el logro de las metas establecidas en cada uno
de los programas presupuestales e institucionales autorizados y que refleje finalmente el grado de
eficiencia en la operacién de los hospitales centralizados de la Mujer, Nacional Homeopéatico y
Juérez Centro y justifique la utilizacién de los recursos presupuestales asignados.

2.0. Alcance

2.1 A nivel interno el procedimiento es aplicable a la Direccion General, la Direccion General
Adjunta, Direccion de Planeacion y Desarrollo Administrativo, la Direccion de Operacién de los
Servicios de Atencion Hospitalaria, la Direccibn de Apoyo a la Estrategia de Calidad, la
Subdireccién de los Procesos de Atencion Hospitalaria, la Subdireccion de la Calidad
Hospitalaria, la Subdireccion de Logistica Corporativa, el Departamento de Analisis de
Recursos. y las Direcciones y Subdirecciones Médicas y Coordinaciones Administrativas de los
Hospitales de la Mujer, Nacional Homeopatico y Juarez Centro

2.2 Anivel externo el procedimiento no aplica.

3.0. Politicas de operacién, normas y lineamientos

3.1 La Comisién Coordinadora de los Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta
Especialidades es la responsable de integrar la matriz de indicadores de la UR 160, con base
en la Metodologia del Marco Ldgico y los lineamientos para el registro de indicadores
presupuestales y tramitar su autorizacion a través de la Direccion General de Planeacion,
Organizaciéon y Presupuesto, en cumplimiento a lo que establece el Sistema de Evaluacién del
Desempefio de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico.

3.2 La Direccibn General de Coordinacion de los Hospitales Federales de Referencia es la
responsable de gestionar asignaciones presupuestales acordes a las necesidades de operacién
real de las unidades hospitalaria que coordina, a través del cumplimiento de metas establecidas
en la Matriz de Indicadores de Resultados que les apliquen, en cumplimiento a las
disposiciones del Sistema de Evaluacion del Desempefio de la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico.

3.3 La Direccién de Planeacién y Desarrollo Administrativo es la responsable de concentrar
trimestralmente los avances logrados en las metas establecidas en la Matriz de Indicadores de
Resultados por los hospitales centralizados y remitirlas a la CCINSHAE en los primeros cinco
dias calendario del mes siguiente al corte.

3.4 La Direccion General de Coordinacion de los Hospitales Federales de Referencia es
responsable de verificar a través de los Directores de los Hospitales de la Mujer, Nacional
Homeopético y Juarez del Centro el logro de las metas hospitalarias registradas en la Matriz de
Indicadores de Resultados al finalizar el ejercicio fiscal.
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4.0. Descripcion del procedimiento

Secuencia de
Etapas

Actividad

Responsable

1.0 Recepcion de
lineamientos y
convocatoria a
reunién de trabajo

1.1 Recibe de la DGPOP lineamientos para integrar
la matriz de indicadores de resultados

1.2 Envia oficio solicitando designacion de
responsable para asistencia a taller de trabajo

e Oficio / Lineamientos

Comision  Coordinadora
de Institutos Nacionales
de Salud y Hospitales de
Alta Especialidad

2.0 Recepcion de
oficio, lineamientos y
designacion de
responsable

2.1 Recibe oficio con lineamientos, se entera y
turna a la Direcciébn de Planeacion y Desarrollo
Administrativo para asistencia como responsable

e Oficio / Lineamientos

Direccibn  General de
Coordinacion de los
Hospitales Federales de
Referencia

3.0 Recepcibn de
lineamientos turna
para coordinacion de
asistencia a taller

3.1 Recibe lineamientos, revisa requerimientos vy
turna para coordinacibn de asistencia de
responsables de area de planeacion de hospitales
de la Mujer, Nacional Homeopatico y Juarez Centro.

e Oficio / Lineamientos

Direccion de Planeacion y
Desarrollo Administrativo

4.0 Recepcion de
lineamientos y
confirmacién de
asistencia a taller

4.1 Recibe lineamientos, oficio e instrucciones

4.2 Comunica taller de trabajo y confirma asistencia
de responsables de Planeacién de Hospitales
Centralizados.

e Mail/ Teléfono

Departamento de Analisis
de Recursos

5.0 Recepcion de
comunicado y
designacion de
representante para
asistencia

5.1 Reciben comunicado, designa representante y
confirman y asisten a taller de trabajo

e Mail/ Teléfono

Unidades Hospitalarias

6.0 Coordinacion de
Taller, consensa
indicadores y define
compromisos de
entrega de metas

6.1 Coordina taller
lineamientos

6.2 Aclara dudas, consensa indicadores que
apliquen a la mayoria de las unidades hospitalarias
que coordina en los diferentes programas
presupuestales autorizados.

6.3 Establece compromisos para entrega de metas

¢ Indicadores seleccionados

comunica disposiciones y

Comisibn  Coordinadora
de Institutos Nacionales
de Salud y Hospitales de
Alta Especialidad
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Secuencia de
Etapas

Actividad

Responsable

7.0 Establecimiento
de metas de
indicadores
seleccionados

7.1 Analiza indicadores seleccionados

7.2 Consensa metas y calendarizacion de avances
trimestrales y mediante oficio envian.

¢ Oficio
¢ Medio magnético con metas propuestas

Unidades Hospitalarias

8.0 Recepcion de
metas, revisa, avala y
turna para tramite de
oficializacion

8.1 Recibe oficio, verifica metas y congruencia con
infraestructura y capacidad fisica instalada ,

8.2 Avala y turna para tramite de oficializacion y
seguimiento

¢ Oficio

¢ Metas avaladas en medio magnético

Direccién de Planeacion y
Desarrollo Administrativo

9.0 Recepcibn de
metas, concentra,
envio de mail y
coordina remisién de
avances

9.1 Recibe oficio, metas, las concentra registra y
envia mail de oficializacién a CCINSHAE

9.2 Coordina con responsables hospitalarios el
seguimiento de avances a través de informes
trimestrales

e Mall

Departamento de Analisis
de Recursos

10.0 Recepcién de
metas, verifica
congruencia, integra
y tramita aceptacion

10.1 Recibe metas de los indicadores concertados,
verifica congruencia

Procede:
No: Regresa a la actividad 7

Si: Integra la Matriz de Indicadores de Resultados
de la UR 160

10.2 Envia a la instancia correspondiente e informa
aceptacion.

TERMINA PROCEDIMIENTO

Comision  Coordinadora
de Institutos Nacionales
de Salud y Hospitales de
Alta Especialidad
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5.0. Diagrama de
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Comisién Coordinadora de
Institutos Nacionales de Salud

Direccién General de

Direccién de Planeacion y

Departamento de Andlisis de

Unidades Hospitalarias
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Indicadores/Metas

No

Procede
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6.0. Documentos de referencia
Documentos Codigo (cuando aplique)
Reglamento de la Ley de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria No aplica
Programa Sectorial de Salud 2007-2012 No aplica
Lineamientos para la integracién de la Matriz de Indicadores No aplica
Programa de Accion Especifico 2007-2012 de Medicina de Alta No aplica
Especialidad P
Sistema de Evaluacion del Desempefio de la SHCP No aplica
7.0. Registros
Rea Tiempo de Responsable de Cdédigo de registro o
egistros - . 2
conservacion conservarlo identificacion Unica
Mail de comunicacién de ~ Departamento de Andlisis de .
. -, ) 5 Afos No aplica
informacion relacionada Recursos
Fo_rmatos con Re_portes 5 Afios Departamento de Analisis de No aplica
trimestrales enviados Recursos

8.0. Glosario

8.1

8.2

8.3

8.4

Matriz de Indicadores de Resultados.- Con el propésito de mejorar la Administracion Publica
Federal y sobre todo el uso eficiente de los recursos presupuestales, la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico estableci6 un Sistema de Evaluaciébn del Desempefio para todas las
Dependencias Gubernamentales que servirA de base para analizar el ejercicio del gasto
presupuestal, asi como la base para la asignaciobn de presupuestos posteriores. Para ello
requieren de una serie de indicadores acuciosamente seleccionados y analizados desde las
Opticas de su Fin, Propdsito, Componente y Actividad, de las actividades mas relevantes e
impactantes que se realizan en los servicios de salud, a lo que en conjunto se le denomina Matriz
de Indicadores de Resultados.

Metodologia del Marco Légico.- Es una herramienta del Sistema de Evaluacién del
Desempefio, que facilita el proceso de conceptualizacién, disefio, ejecucion y evaluacion de
programas presupuestarios, que obliga a la definicion de los objetivos, indicadores y metas de
los programas presupuestarios, y facilita la evaluacion de sus resultados.

.PAEMAE.- Siglas del Programa de Accién Especifico de Medicina de Alta Especialidad que
elabora la CCINSHAE y que engloba las principales responsabilidades y compromisos a cumplir
en respaldo del Programa Nacional de Salud 2007-2012

Sistema de Evaluacion del Desempefio.- El Sistema de Evaluacion del Desempefio (SED)
realizara el seguimiento y la evaluacion sistematica de las politicas y programas de las entidades
y dependencias de la APF, para contribuir a la consecucion de los objetivos establecidos en el
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PND vy los programas que se derivan de éste. EI SED brindara la informacion necesaria para
valorar objetivamente y mejorar de manera continua el desempefio de las politicas publicas, de
los programas presupuestarios y de las instituciones, asi como para determinar el impacto que
los recursos publicos tienen en el bienestar de la poblacion.

8.5 Unidad Responsable: Area administrativa de los Poderes Legislativo y Judicial, los entes
autobnomos, las dependencias y, en su caso, las entidades que estan obligadas a la rendicion de
cuentas sobre los recursos humanos, materiales y financieros que administra para contribuir al
cumplimiento de los programas comprendidos en la estructura programatica autorizada al ramo o
entidad. (A la CCINSHAE le corresponde ser la UR 160)

9.0. Cambios de esta version

Numero de Revision Fechade la Descripcién del cambio
actualizacion

No aplica No aplica No aplica

Anexos
10.1 Listado de Anexos
1. Formato para reporte de avances de metas de la Matriz de Indicadores correspondiente al
Programa Presupuestal E023 ( Prestacién de Servicios Médicos en diversos Niveles de
Atencion a la Salud)
2. Formato para reporte de avances de metas de la Matriz de Indicadores correspondiente al
Programa Presupuestal E010 (Formacion de Recursos Humanos para la Salud)
3. Mail informativo sobre apertura del portal para registro de avances al tercer trimestre de la MIR
4. Malil requiriendo actualizacién de informacién
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FW: Apertura para el Registro del 3er Trimestre de
Indicadores MIR 2011
1 mensaje
ruben hernandez centeno <hernandez.centeno@hotmail.com> 3 de octubre de 2011 09:44

Para: Norma Hernandez Hernandez <cginsalud@hotmail.com>, claudia mendoza reyes
<claudia.mendoza@salud.gob.mx>, claudia mendoza reyes <clauymr@yahoo.com>, Matilde Morales
<mormatilde@hotmail.com>, Alvaro Ixtla Salgado <aixtlas@gmail.com>

Responsables de Areas de Planeacion

de las Entidades ccordinadas por la CCINSHAE

Presente

Les informamos que a partir del 1° al 6 de octubre del afio en curso estara habilitado el Sistema de Gestion
de Indicadores (SIG) para efectuar la captura del 3er Trimestre de indicadores del 2011 el cual
comprende el periodo enero-septiembre.

Por lo anterior, les solicitamos registrar sus alcances en las fechas limites establecidas, ya que la
informacidn recibida despues de este plazo se registrara en el sistema como extemporanea.

Sin otro particular, reciban un cordial saludo

Atentamente

C.P. Rogelio Flores

PDT. Se les recuerda que el correo para notificar a esta Comision la conclusién de la captura del reporte
trimestral, dudas y aclaraciones exclusivamente sera en: ccinshae.indicadores2011@gmail.com Gracias

L ]
Gm I I Alvaro Ixtla <aixtlas@gmail.com>
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Actualizacion de metas de los PP E010, E022 y E023
considerando el Pretecho Presupuestal de Gasto 2012

1 mensaje

ruben hernandez centeno <hernandez.centeno@hotmail.com> 30 de septiembre de 2011 09:30
Para: Norma Hernandez Hernandez <cginsalud@hotmail.com>, Matilde Morales <mormatilde@hotmail.com>,
Alvaro Ixtla Salgado <aixtlas@gmail.com>

Estimados Responsables del Area de Planeacion

de las Entidades que coordina la CCINSHAE

Presentes

El proceso de programacion-presupuestacién anual establece tres etapas bien identificadas: 1) Formulacién
del Programa Anual de Trabajo, en el cual se proponen las metas y presupuesto requeridos para llevar a
cabo su planeacion anual, 2) Asignacion de techos presupuestales por DGPO-SHCP, y 3) Ajustes
presupuestales de la H. Camara de Diputados.

Con el propdsito de fortalecer la implementacion del Presupuesto Basado en Resultados, la CCINSHAE y
sus entidades llevaran a cabo las siguientes etapas para ajustar sus metas al presupuesto realmente
otorgado:

a) Actualizacién de metas acorde al techo presupuestal asignado por DGPOP-SHCP(etapa 2): A mas tardar
el proximo 21 de octubre del presente afio se debera enviar a la CCINSHAE al correo electrénico:
metas.techo2012@gmail.com, el formato “Actualizacién de Metas por Techo Presupuestal de Gasto 20127,
en el cual se deberan establecer las metas actualizadas o la ratificacion de las registradas previamente,
situacién que debera ser sefalada de manera textual para todos los indicadores que corresponda, sin
anexar el formato.

b) La ultima etapa corresponde a los ajustes presupuestales realizados por la H. Cdmara de Diputados. En
este caso, la CCINSHAE en la fecha que corresponda solicitara a sus entidades coordinadas realizar las
actualizaciones en metas que correspondan solamente a movimientos de ampliaciones o reducciones
realizadas por la H. Camara, no se aceptara ningun otro movimiento de metas.

Se adjunta la siguiente informacién de sus entidades, misma que en algunos casos ha sido actualizada por
la CCINSHAE para garantizar la consistencia de cifras entre diversos indicadores que se refieren al mismo
dato:

1. Los concentrados a nivel general y por entidad que sirvieron de base para el registro del calendario y
meta anual de los programas en el portal Aplicativo de la SHCP el pasado 19 de agosto del afio en curso
para su conocimiento.

2. El concentrado y calendarios por programa actualizados al mes de septiembre de 2011 conforme a los
criterios del validador de cada programa.

3. Cuadros de diferencias por inconsistencias del PP E010, E022 y E23, y en el caso particular del E022 las
fichas técnicas, para que se revisen y adecuen las cifras que presentan los indicadores 5, 8, 11y 12 en su
v2 respecto del indicador no. 14 “indice de proyectos finalizados” en cuanto a la sumatoria de sus variables
ly?2

Sin otro particular, quedo a sus 6rdenes para cualquier aclaracién al respecto

Atentamente

Rubén Rivera Martinez

Director de Coordinacion de
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Proyectos Estratégicos de la
CCINSHAE

5568-0592 ext 145 y 247

2 archivos adjuntos

septiembre292011cambiosmir2012.zip
3758K

FICHAS TECNICAS PP E022 MIR 2012 10 AGTO 2011.zip
349K
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