Cuenta Publica 2020

Ramo GYR*
Instituto Mexicano del Seguro Social

Los Programas presupuestarios pueden ser ejecutados de manera conjunta por diversas Unidades Responsables para el cumplimiento de sus objetivos y metas. Para
fines de recoleccion de la informacién del logro de los objetivos establecidos en la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR) y de las Fichas de Indicadores del
Desempefio (FID), en los reportes se asocia Unicamente a una Unidad Responsable. Por ello, para facilitar su identificacion y consulta de la informacién del
desempefio, a continuacién se desglosan todas las Unidades Responsables que forman parte de cada Programa presupuestario.

EO0O1 Prevencion y control de enfermedades GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
E003 Atencion a la Salud en el Trabajo GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
E004 Investigacion y desarrollo tecnologico en salud GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
E006 Recaudacion de ingresos obrero patronales GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
E007 Servicios de guarderia GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
EON Atencion a la Salud GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
EQ12 Prestaciones sociales GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
Joo1 Pensiones en curso de pago Ley 1973 GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
JO02 Rentas vitalicias Ley 1997 GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
J003 Régimen de Pensiones y Jubilaciones IMSS GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
J004 Pago de subsidios a los asegurados GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
Proyectos de infraestructura social de asistencia y . . .
K012 . . GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
seguridad social
K025 Proyectos de inmuebles (oficinas administrativas) GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
K027 Mantenimiento de Infraestructura GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
K028 Estudios de preinversion GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
KO29 Programas de adquisiciones GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
MOO1 Actividades de apoyo administrativo GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
0001 Actividades de apoyo a la funcién publica y buen gobierno GYR Instituto Mexicano del Seguro Social
WOO01 Operaciones Ajenas GYR Instituto Mexicano del Seguro Social

La informacion de esta entidad corresponde tnicamente a los Pp de ramo 50. Para conocer lo correspondiente al ramo 19 deberd revisarse el Informe correspondiente a ese ramo.
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Cuenta Puablica 2020

EO0O1 Prevencién y control de enfermedades

50 Instituto Mexicano del Seguro Social

GYR-Instituto Mexicano del Seguro Social

N/A
Eje
2 Politica Social
inali 2-Desarrollo Social
Funcién 3-Salud
Subfuncién 2-Prestacion de Servicios de Salud a la Persona
Vi ituci 3-Eficacia en la atencion médica preventiva
Meta anual Ejercicio Avance anual
Millones de pesos Millones de pesos %
PRESUPUESTO ORIGINAL 6,814.58 5171.84 75.89
PRESUPUESTO MODIFICADO 5171.84 5,171.84 100.00
NIVEL: Fin
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 78.67
Meta anual ajustad 78.7
Contribuir al bienestar social e igualdad mediante Se obtendra mediante la utilizacion de la tabla de vida Realizado al Periodo: 7912
intervenciones que mejoren la salud y la calidad de actuarial propuesta en el documento referido en el Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Esperanza de Vida al Nacer vida de los derechohabientes. capitulo de documentos de la matriz. El indicador de Otra-Afos Estratégico - Eficacia - Anual anual aj % 100.53
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 8.4
Meta anual 6.7
Contribuir al bienestar social e igualdad mediante (Ndmero de defunciones por cancer de mama Realizado al Periodo: 73
intervenciones que mejoren la salud y la calidad de ocurridas en mujeres derechohabientes de 25 afios y [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Tasa de mortalidad por céncer de mama vida de los derechohabientes. mas / Poblacién de mujeres derechohabientes de 25y  Otra-Tasa Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada %: 91.04
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 0.82
Meta anual ajustada: 0.82
Contribuir al bienestar social e igualdad mediante (Ndmero de defunciones por tuberculosis pulmonar Realizado al Periodo: 0.8
intervenciones que mejoren la salud y |a calidad de ocurridas en la poblacién derechohabiente de 15 afios y ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Tasa de mortalidad por tuberculosis pulmonar vida de los derechohabientes. mas / Poblacion adscrita de 15 afios y més adscrita a Otra-Tasa Estratégico - Eficacia - Anual anual aj; %: 102.44
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 4.2
Meta anual 3.5
Contribuir al bienestar social e igualdad mediante {Ndmero de defunciones por cancer cérvico uterino Realizado al Periodo: w1
intervenciones que mejoren la salud y la calidad de ocurridas en mujeres derechohabientes de 25 afios y Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Tasa de mortalidad por cancer cérvico uterino vida de los derechohabientes. mas / Poblacion de mujeres derechohabientes de 25y  [Otra-Tasa Estratégico - Eficacia - Anual anual aj % 82.86
NIVEL: Propésito
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 10
Meta anual 10
EnTa poblacién derechohabiente del IMSS se reducen  |[NUmero de embarazadas adolescentes (de 10-19 afos Realizado al Periodo: 8.87
la morbilidad y mortalidad por enfermedades de edad) que acuden por la vez a la vigilancia prenatal / Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Proporcion de adolescentes embarazadas prevenibles y los embarazos de alto riesgo. Total de embarazadas de ler vez en vigilancia prenatal) |Otra-Proporcién Estratégico - Eficacia - Anual anual aj %: ms3
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 70.5
Meta anual 70.5
En la poblacion derechohabiente delTMSS se reducen | [NUmero de derechohabientes que recibieron atencion Realizado al Periodo: 43.4
la morbilidad y mortalidad por enfermedades preventiva integrada en los Ultimos 12 meses / Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Cobertura de atencion integral PREVENIMSS prevenibles y los embarazos de alto riesgo. Poblacion derechohabiente adscrita a médico familiar)*| Porcentaje Estratégico - Eficacia - Anual anual aj %: 61.6
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 12.9
Meta anual 129
EnTa poblacién derechohabiente del IMSS se reducen [[NUMERO DE NINOS DERECHOHABIENTES DE5 A9 Realizado al Periodo: 145
la morbilidad y mortalidad por enfermedades ANOS CON OBESIDAD EN EL MES INFORMADO ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Prevalencia de obesidad en nifios de 5 a 9 afios de edad | prevenibles y los embarazos de alto riesgo. /POBLACION DE NINOS DE 5 A9 ANOS ADSCRITOS A | Porcentaje Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada %: 87.6
NIVEL: Componente
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 27
Meta anual 27
(NUmero de mujeres de 25 a 64 anos con citologia Realizado al Periodo: 10.85
Cobertura de deteccion de cancer cérvico uterino a cervical de primera vez acumuladas al mes del reporte/ Avance realizado al periodo con respecto a la meta
través de citologia cervical en mujeres de 25 a 64 anos | Acciones preventivas proporcionadas Poblacion de mujeres de 25 a 64 afios de edad Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral anual aj %: 40.19
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 20
Meta anual 20
(NUmero de mujeres de 50 a 69 afios con mastografia Realizado al Periodo: 8.7
Cobertura de deteccién de cancer de mama por al mes del reporte)/(Poblacién de mujeres de 50 a 69 [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
mastografia en mujeres de 50 a 69 afos Acciones preventivas proporcionadas anos de edad adscritas a médico familiar)*100 Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral anual ajustada % : 435
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 90.1
Meta anual ajustada: 90.1

Cogro de Aceptantes de primera vez de Métodos

[Aceptantes de métodos anticonceptivos en consulta

Realizado al Period

371




Anticonceptivos, en relacion con la meta programada

externa / Meta de aceptantes de métodos

Avance realizado al periodo con respecto a la meta

en Consulta Externa de Medicina Familiar Acciones de planificacién familiar otorgadas anticonceptivos en consulta externa) * 100 Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral anual aj %: 4118
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 70
Meta anual 70
(Ndmero de derechohabientes de 20 afos y mas de Realizado al Periodo: 45.63

Cobertura de deteccién de hipertension arterial en edad, con deteccién de Hipertensién arterial [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
poblacién derechohabiente de 20 afios y mas Acciones preventivas proporcionadas acumuladas al mes del reporte / Poblacion de 20 afos y | Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral anual ajustada %: 65.18
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 95
Meta anual ajustada: 95
(NUmero de nifios de un afo de edad que tienen Realizado al Periodo: 813

Cobertura con esquemas completos de vacunacién en completo su esquema de vacunacion) /(Poblacién de ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
nifios de un afio de edad. Acciones preventivas proporcionadas nifios de un ario de edad bajo responsabilidad Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral  |anual aji %: 85.58
DENOMINACION OBJIETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 33
Meta anual 33
Cobertura de deteccién de primera vez de diabetes (Ndmero de derechohabientes de 20 afos y mas de Realizado al Periodo: 1.9

mellitus en poblacién derechohabiente de 20 afios y edad, con deteccion de Diabetes mellitus de primera [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
mas Acciones preventivas proporcionadas vez acumuladas al mes del reporte / Poblacién de 20 Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral anual ajustada %: 36.06

NIVEL: Actividad
INDICADORES METAS-AVANCE

DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 90
Meta anual ajustada: 20
Promocion en la poblacion en edad fértil, de las {N°de entrevistas de consejeria anticonceptiva Realizado al Periodo: 56.2

ventajas de adoptar un método anticonceptivo de realizadas / N° de entrevistas de consejeria ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Porcentaje de entrevistas de consejeria anticonceptiva [acuerdo a su condicion de salud y sus factores de anticonceptiva programadas)*100 Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj % : 62.44
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 55.2
Meta anual 55.2
(NUmero de derechohabientes con medicién de peso y Realizado al Periodo: 40.5

Porcentaje de medicién de peso y talla en poblacién Medicién de peso y talla en derechohabientes adscritos |talla acumulado al mes evaluado /Total de [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
derechohabiente a médico familiar derechohabientes adscritos a médico familiar)*100 Porcentaje Gestidn - Eficacia - Trimestral anual ajustada %: 73.37
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 20
Meta anual ajustada: 920
(Numero de Atenciones Preventivas Integradas Realizado al Periodo: 85.6

Otorgamiento de atenciones preventivas integradas otorgadas en el mes evaluado) /(Total de atenciones Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Porcentaje de Atencion Preventiva Integrada por grupo de edad. otorgadas por el personal de enfermeria en el mes Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajt % 95.11

Esperanza de Vida al Nacer

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Para este ciclo se observo una diferencia entre la meta alcanzada (79.12) y la meta esperada (78.70) de +0.42 afos de esperanza de vida al nacer. Dicha diferencia puede explicarse por una disminucion en la mortalidad en los derechohabientes del IMSS, lo cual se ha observado en

los dltimos afos. El aumento de la esperanza de vida por encima de la meta esperada refleja el impacto de las mejoras en los programas de prevencion y control de enfermedades, de atencion a la salud y de infraestructura en nuestro pais y especificamente en el IMSS.

Efecto:

El incremento en |la esperanza de vida al nacer conlleva un mayor promedio de afios que vivird una persona al momento de su nacimiento, lo cual refleja una mejoria en la calidad de vida de los derechohabientes del IMSS.

Otros Motivos:

Tasa de mortalidad por cdncer de mama

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fendmenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

En relacion con la meta ajustada hay una diferencia que es, porque durante el 2020 nos encontramos en una emergencia sanitaria que provocé que al inicio de ésta mucho del personal se tuvo que ausentar porque presentaban factores de riesgo para contraer COVID-19 y factores

Causa:|de mal pronéstico.
El no contar con personal provocé que muchos de los certificados de defuncion se acumularan y se fueran capturando conforme el personal que se mantenia en labores podria ir solventando el rezago y finalmente una vez que la enfermedad disminuyé su velocidad de contagio,
Efecto:| permitio que mucho del personal regresara a laborar y gracias a ellos se pudo reestablecer el rezago en la captura de los certificados, lo que finalmente se refleja en una mayor cantidad de defunciones a las esperadas con las proyecciones que se habian realizado anteriormente.

Otros Motivos:

Tasa de mortalidad por t

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

El nimero de decesos por tuberculosis ha presentado una disminucion, reflejo entre otros, del fortalecimiento de las acciones de promocion, prevencion, deteccion, tratamiento y vigilancia epidemioldgica de este padecimiento.

Efecto:

En los Gltimos afios, el comportamiento de la mortalidad por tuberculosis se ha mantenido estable. Se observa un decremento del 2.4% con relacion a la meta establecida, el cual se considera satisfactorio.

Otros Motivos:

Dato preliminar. El indicador es sensible a la variacion de las defunciones y poblacion. Las cifras definitivas a diciembre 2020 estaran disponibles finales del mes de marzo 2021.

Tasa de mortalidad por cancer cérvico uterino

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenomenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

En relacion con la meta ajustada hay una diferencia que es, porque durante el 2020 nos encontramos en una emergencia sanitaria que provocé que al inicio de ésta mucho del personal se tuvo que ausentar porque presentaban factores de riesgo para contraer COVID-19 y factores

Causa:|de mal prondstico.
El no contar con personal provocé que muchos de los certificados de defuncién se acumularan y se fueran capturando conforme el personal que se mantenia en labores podria ir solventando el rezago y finalmente una vez que la enfermedad disminuyé su velocidad de contagio,
Efecto:| permitié que mucho del personal regresara a laborar y gracias a ellos se pudo reestablecer el rezago en la captura de los certificados, lo que finalmente se refleja en una mayor cantidad de defunciones a las esperadas con las proyecciones que se habian realizado anteriormente.

Otros Motivos:

porcién de

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

TATOTMacion & AIcTembre g Z0Z0. Las acCiones de COMUNICacion edUcativa e TOTTalecieron GUrante 105 PriMercs Meses del ano, Con CUTS0s O acTUaNiZacion NoTMativa y 0 CONSEJeTTa, CON 10 GUE S& MEJOTo Ta TNTETacclion Con 105 aaoT

SNTES. T3 PropoTCion Ge adolescents

embarazadas se encuentra por debajo del valor de referencia , lo que refleja el impacto positivo de la comunicacion educativa a las y los adolescentes, lo que refleja un nimero menor de embarazos en adolescentes, alin falta conocer las cifras reales sin embargo el comportamiento

es con tendencia a la baja. Muy probablemente las condiciones actuales propiciadas por la pandemia de COVID-19 influyeron en una reduccién en el nimero de atenciones obstétricas en unidades médicas del Instituto derivado de la reestructura para atencion de Hospitales




Efecto:

El resultado a diciembre 2020, permite ver que aproximadamente fueron 13,628 embarazos menos que a diciembre del 2019, con una reduccion de hasta el 26%.

Otros Motivos:

Cobertura de atencién integral PREVENIMSS

Tipo de justificaci

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

TATOTMacion al Mes de dIciembre ae ZUZ0. T3 COBertura o ATencion ntegral PREVENTVSS €5 Un NaIcador Gue MIde 1a eTIcacta ae 105 PTogramas INTegrados de Salud (PREVENTMSS], va quUe [raduce el oTorgamiento de Todas 185 acClones Preventivas Gue Orresponden a 105
derechohabiente de acuerdo a su grupo de edad, sexo y factores de riesgo. El logro alcanzado al cierre del 2020 es de 43.4%. Los factores que afectaron el logro de la meta establecida fueron la suspension de actividades de promocion y acciones preventivas extra muros y la baja

afluencia de derechohabientes a las unidades de medicina familiar para realizar sus chequeos preventivos, derivado de la contingencia sanitaria por COVID 19.

Efecto:

La cobertura estimada al mes de diciembre fue de 43.4%, cifra inferior a la meta establecida para el segundo semestre (70.5%). A pesar de eso, con la cobertura lograda, fue posible beneficiar a 22,184,241 derechohabientes con el Chequeo PrevenIMSS.

Otros Motivos:

Prevalencia de obesidad en nifios de 5 a 9 afios de edad

Tipo de justifical

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Informacién al mes de diciembre de 2020. El logro estimado a diciembre fue de 14.5%, cifra superior a la meta programada (12.9%). Los factores que no apoyaron el logro de la meta fueron: La disminucion de actividad fisica y la dificultad para mantener una alimentacion
saludable de los escolares que se mantienen en casa por la actual pandema de COVID. El diferimiento de consultas de nutricion en la Unidades de Medicina Familiar debido a la pandemia de COVID-19.

Efecto:

El alcanzar una prevalencia de obesidad de 14.50% en nifios de cinco a nueve afnos, arroja una tendencia ligeramente ascendente de este padecimiento en los nifios derechohabientes del IMSS, con respecto a afos anteriores (12.9% para 2020).

Otros Motivos:

Cobertura de deteccién de cancer cérvico uterino a través de citologia cervical en mujeres de 25 a 64 afios

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Informacion al mes de diciembre de 2020.  La cobertura fue de 10.85%, cifra por debajo de la meta establecida para enero-diciembre de 2020 (27.0%).

preventiva derivado de |la contingencia sanitaria por COVID-19.

Los factores que afectaron negativamente en la consecucién de la meta fueron:  Reduccién de la demanda atencién

Efecto:

El logro obtenido permitié identificar 4,928 casos sospechosos de cancer cérvico uterino para su referencia a evaluacion diagnéstica y diagnéstico temprano.

Otros Motivos:

Cobertura de deteccién de cancer de mama por mastografia en mujeres de 50 a 69 afios

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Informacion al mes de diciembre de 2020. La cobertura al mes de diciembre fue de 8.7%, cifra inferior a la meta planteada de (20.0%). El factor que afecto negativamente en la consecucién de la meta fue: Reduccién de la demanda atencién preventiva, derivado de la
contingencia sanitaria por COVID-19.

Efecto:

Ellogro alcanzado brinda la oportunidad de identificar oportunamente 14,035 casos sospechosos de tumor maligno de mama en mujeres de 50 a 69 afios, para su referencia a evaluacion diagnésitica y diagnéstico temprano.

Otros Motivos:

Logro de Aceptantes de primera vez de Mé Anti

en con la meta p| en Consulta Externa de Medicina Familiar

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

TATOrMacion al mes de aiciembre ae Z0Z0. [ baja asistencia de 1a poblacion a 1as Unidades Medicas para SoNCItar Servicos de planiTicacion Tamiliar 5e Gebe aT alslamiento de TIpo SoCTal Secundarto a la pandemia por COVID-T9, €5T0 ha generado que el NUMETo Ge aceprantes ae
metodologia anticonceptiva en la consulta externa se encuentre por debajo de la meta estimada, la reestructura de unidades médicas con el direccionamiento de actividades al interior de las unidades del personal que atiende los servicios de planificacién familiar para atender

situaciones prioritarios derivadas de la pandemia afectaron considerablemente la apertura de estos servicios.

Efecto:

El efecto es una reduccién importante de las usuarias que solicitan por primera vez un método anticonceptivo en la consulta externa de hasta por lo menos un 45%, debido al aislamiento de tipo social actual secundario a la Pandemia por COVID -19 y con ello la inasistencia a las
unidades médicas, que trae consigo la posibilidad de un incremento en el nimero de embarazos.

Otros Motivos:

Cobertura de deteccién de hipertensién arterial en poblacién derechohabiente de 20 afios y mas

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Informacién al mes de diciembre de 2020. La cobertura alcanzada fue de 45.63%, cifra inferior a la meta establecida (70.0%). Los factores que influyeron para obtener estos resultados fueron: La suspension de actividades de promocién y acciones preventivas extra muros y la baja
afluencia de derechohabientes a las unidades de medicina familiar para realizar sus chequeos preventivos, derivado de la emergencia sanitaria por COVID 19,

Efecto:

Con el logro obtenido, fue posible derivar alrededor de 2,263,509 casos sospechosos de padecer esta enfermedad, quienes son derivados con el médico familiar para su confirmacion o descarte.

Otros Motivos:

Cobertura con de i6

en nifios de un afio de edad.

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Informacion al mes de diciembre de 2020. El logro se encuentra por debajo del referente nacional de 95%, motivado principalmente por el suministro de vacuna Triple viral (SRP) de manera inoportuna por parte del proveedor y por la pandemia provocada por SAR-CoV-2.

Efecto:

El mantenimiento de la erradicacion, eliminacion y control epidemiolégico de las enfermedades inmunoprevenibles sugiere que el historico de adecuadas coberturas de vacunacion y los logros actuales aunque no cumplen con el indicador, son aun eficientes para el control de las
enfermedades.

Otros Motivos:

Cobertura de deteccién de primera vez de di

en de 20 afios y mas

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios




Causa:

Informacion estimada al mes de diciembre de 2020. La cobertura alcanzada fue 11.9%, cifra inferior de la meta establecida (33.0%)

Los factores que influyeron para obtener estos resultados fueron: La suspension de actividades de promocion y acciones preventivas extra muros y

la baja afluencia de derechohabientes a las unidades de medicina familiar para realizar sus chequeos preventivos, derivado de la emergencia sanitaria por COVID 19.

Efecto:

Con el logro obtenido, fue posible identificar aproximadamente a 214,784 casos sospechosos de padecer esta enfermedad, quienes son derivados con el médico familiar para su confirmacion o descarte.

Otros Motivos:

je de i de jeria

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

TATGTMacTon al Mes de dIciembre ae Z020; EXTSTEN Varas Causas que aan TUgar a 1a aisminucion TMportante de 1as activiaad:

T Trabajo SOCTaly eNTeTMETTa Con TESPEcto 3 1a5 acCiones de COMUNICATIon edUcativa y CONSeJerta COMo 10 €5 T actual pandemia por COVID-TI;

aunado a ello el personal de base de enfermeria sobre todo fue reubicado a los servicios de urgencias para el apoyo a los médicos para la atencion de pacientes sospechosos, otra situacion es la baja afluencia de personas a la unidad médica por el aislamiento de tipo social, por lo

que se alcanzo un logro del 56.2%.

Efecto:

La disminucion en las acciones de consejeria y comunicacion educativa impactan en una reduccion en el nimero de aceptantes de métodos anticonceptivos como consecuencia de la actual pandemia que trae consigo la posibilidad de un incremento en el nimero de embarazos.

Otros Motivos:

Porcentaje de medicién de peso y talla en poblacién derechohabiente

Tipo de justifical

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Informacion al mes de diciembre de 2020. El logro estimado a diciembre de 2020 fue de 40.5%, cifra inferior con relacién de la meta, los factores afectaron al logro de la meta fueron: Baja asistencia derechohabientes que acuden a la Unidad de Medicina Familiar y suspension

de visitas a escuelas y empresas derivado de la pandemia COVID-19.

Efecto:

El logro alcanzado permitié que a 20,915,509 derechohabientes se les evaluaré su estado nutricional y se les otorgaran recomendaciones relacionadas primordialmente con actividad fisica y cambios en los hébitos de alimentacién, para revertir el problema de sobrepeso/obesidad.
La reduccion del logro en la evaluacion del estado de nutricién podria afectar en la vigilancia del crecimiento y desarrollo en los menores de 10 afios y del IMC en adolescentes y adultos , asi como en la orientacién para una alimentacion saludable.

Otros Motivos:

Porcentaje de Atencién Preventiva Integrada

Tipo de justificaci

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Informacion al mes de diciembre de 2020. El logro a diciembre de 2020 fue de 85.6% cifra inferior a la meta establecida (90.07%).

a escuelas y empresas derivado de la pandemia COVID-19.

El factor que afecto el logro de la meta fue: Baja asistencia derechohabientes que acuden a la Unidad de Medicina Familiar y suspension de visitas

Efecto:

El logro obtenido, permitié que se otorgara a 979,929 derechohabientes el paquete completo de acciones preventivas y de promocion de la salud que les corresponde de acuerdo a su grupo de edad y sexo.

Otros Motivos:

Esperanza de Vida al Nacer

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

23y4

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Estimacion con dato definitivo de 2018

Tasa de mortalidad por cdncer de mama

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Se ajusta meta derivado del incremento de la mortalidad por la pandemia de COVID-19, ello se refleja en la disminucion de la mortalidad de otros padecimientos incluido el cancer de mama.

Tasa de mortalidad por

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tasa de mortalidad por cancer cérvico uterino

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Se ajusta la meta derivado del incremento de la mortalidad por la pandemia de COVID-19, ello se refleja en la disminucion de la mortalidad de otros padecimientos incluido el cancer cervico uterino.

Justificacién de ajustes en la Meta anual:
porcién de

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:




Cobertura de atencién integral PREVENIMSS
Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:
Prevalencia de obesidad en nifios de 5 a 9 afios de edad

Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:
Cobertura de deteccién de cancer cérvico uterino a través de citologia cervical en mujeres de 25 a 64 afios

Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Cobertura de deteccién de cancer de mama por mastografia en mujeres de 50 a 69 afios
Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

Logro de Aceptantes de primera vez de A ivos, en 6n con la meta pi en Consulta Externa de Medicina Familiar

Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:
Cobertura de deteccién de hipertensién arterial en poblacién derechohabiente de 20 afios y mas

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:
Cobertura con de ion en nifios de un afio de edad.

Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

Cobertura de deteccién de primera vez de en i i de 20 afios y mas
Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual
Porcentaje de entrevistas de consejeria anticoncepti

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:
Porcentaje de medicién de peso y talla en poblacién derechohabiente

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:
de i6

Pr gl
Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

*Los Programas presupuestarios pueden ser ejecutados de manera conjunta por diversas Unidades Responsables para el cumplimiento de sus objetivos y metas. No obstante, para fines de recoleccién de la informacion del logro de los objetivos establecidos en la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR), en los reportes se asocia a una
Unidad Responsable (UR). Por ello, para facilitar la identificacion de las UR, se puede consultar el Estado Analitico del Ejercicio del Presupuesto de Egresos en Clasificacién Funcional-Programatica de cada Ramo en la Cuenta Publica 2020.




Cuenta Puablica 2020

EO003 Atencién a la Salud en el Trabajo

50 Instituto Mexicano del Seguro Social

GYR-Instituto Mexicano del Seguro Social

N/A

Eje
2 Politica Social

2-Desarrollo Social

Funcién

3-Salud

Subfuncion

2-Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

4-Oportunidad en la atencién curativa, quirdrgica, hospitalaria y de rehabilitacion

Meta anual Ejercicio Avance anual
Millones de pesos Millones de pesos %
PRESUPUESTO ORIGINAL 1,202.57 1182.61 98.34
PRESUPUESTO MODIFICADO 118261 1182.61 100.00
NIVEL: Fin
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 0.7
Meta anual ajustad 1.28/
(Ndmero de defunciones por accidentes y’ Realizado al Periodo: 0.71
Contribuir al bienestar social e igualdad mediante el enfermedades de trabajo / Total de trabajadores Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Tasa de mortalidad de riesgos de trabajo otorgamiento de los servicios de Salud en el Trabajo. asegurados en el Seguro de Riesgos de Trabajo)*10,000 |tasa Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada % : 144.53
NIVEL: Propésito
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 90.3
Meta anual 60
Los trabajadores asegurados tienen sus derechos (calidad en Tos dictamenes de incapacidad permanente Realizado al Periodo: 59.51
indice de calidad de la atencién en los servicios de (atencion y prevencion) protegidos en materia de Salud |y defuncién+calidad de los dictamenes de invalidez + [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
salud en el trabajo en el Trabajo. satisfaccion de empresas usuarias de los servicios de Otra-Calidad Estratégico - Eficacia - Semestral anual ajustada % : 99,18
NIVEL: Componente
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 74
Meta anual 74
Namero de riesgos de trabajo calificados y terminados Realizado al Periodo: 74.2
Porcentaje de Calificacion de los probables riesgos de en el periodo de reporte (t) / (NUmero de riesgos de ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
trabajo Calificacion de los probables riesgos de trabajo trabajo calificados y terminados en el periodo de Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj; %: 100.27
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 920
Meta anual 920
Realizado al Periodo: 51.54
Porcentaje de aprovechamiento de los cursos de Capacitacion a los trabajadores en materia de Avance realizado al periodo con respecto a la meta
capacitacion seguridad y Salud en el Trabajo (Calificacion inicial / calificacion final ) x 100 Porcentaje Estratégico - Calidad - Trimestral anual aj % 57.27
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 87
Meta anual 87
(NUmero de dictdmenes de incapacidad permanente o Realizado al Periodo: 91.55
Porcentaje de dictamenes de incapacidad permanente [ Dictamenes de incapacidad permanente o defuncién e [defuncién e invalidez autorizados en 15 dias o menos, ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
o defuncion e invalidez autorizados oportunamente invalidez autorizados oportunamente por salud en el trabajo, durante el periodo de reporte (t) | Porcentaje Estratégico - Calidad - Trimestral anual ajt % 105.23
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 25
Meta anual aj 50
Porcentaje de variacion de 1a tasa de accidentes de Acciones eficientes de Prevencion de Accidentes de ((Tasa de accidentes de trabajo de las empresas Realizado al Periodo: 352
trabajo en empresas intervenidas con programas trabajo, en las empresas afiliadas, mediante estudios y |intervenidas, al trimestre que corresponda del afio de la Avance realizado al periodo con respecto a la meta
preventivos de Seguridad en el Trabajo programas de Seguridad en el Trabajo realizados medicion basal(t0)) - (Tasa de accidentes de trabajo de |Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral | anual aji %: 69.17
NIVEL: Actividad
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 95
Meta anual 95
(NUmero de casos de dictamenes de incapacidad Realizado al Periodo: 81.36
Cumplimiento de las metas de dictaminacion de Incapacidades permanentes o defunciones e invalidez |permanente o defuncién e invalidez acumulados al ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
incapacidades permanente o defuncion e invalidez dictaminados trimestre del reporte (t)/Numero de casos de Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj % 85.64
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 920
Meta anual aj 20
Porcentaje de cumplimiento en la elaboracion de Elaboracion de Estudios y Programas Preventivos de | (Numero de estudios y programas preventivos de Realizado al Periodo: .83
estudios y programas preventivos de seguridad en el Seguridad en el Trabajo, en empresas afiliadas, parala |seguridad en el trabajo realizados en empresas Avance realizado al periodo con respecto a la meta
trabajo disminucién de accidentes de trabajo afiliadas y centros laborales del Instituto Mexicano del _|Otra-Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aji % 79.81
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 98,
Meta anual aj 98
Porcentaje de Dictamenes de incapacidad permanente|Elaboracién y autorizacién de Dictamenes de (NUmero de dictamenes de incapacidad permanente o Realizado al Periodo: 98.18
o defuncion e invalidez autorizados a través del Médulo |Incapacidad Permanente o Defuncién e Invalidez a defuncién e invalidez autorizados en el médulo [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Electroénico de Salud en el Trabajo través del Modulo Electrénico de Salud en el Trabajo electrénico de salud en el trabajo al periodo de reporte |Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajustada % : 100.18
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 920
Meta anual ajustada: 90




Cursos de capacitacion en seguridad y salud en el (Numero de trabajadores de empresas afiliadas y

Realizado al Periodo: 45.06

Porcentaje de cumplimiento en la capacitacién de trabajo dirigidos a las empresas afiliadas al Instituto centros laborales del IMSS capacitados en seguridad y [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
trabajadores en seguridad y salud en el trabajo Mexicano del Seguro Social salud en el trabajo (t) / NUmero de trabajadores de Otra-Porcentaje Gestién - Eficacia - Trimestral anual ajustada %: 50.07
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 93.5
Meta anual ajustada: 80
(Ndmero de casos de enfermedades de trabajo Realizado al Periodo: 393.71

Cumplimiento de las metas de calificacion de calificadas y dictaminadas acumulados al trimestre del ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
enfermedades de trabajo Enfermedades de trabajo dictaminadas reporte (t)/Numero de casos de enfermedades de Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual % : 492.14
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 95
Meta anual 70
(NUmero de casos de accidentes de trabajo calificados Realizado al Periodo: 67.93

Cumplimiento de las metas de calificacion de y dictaminados acumulados al trimestre del reporte [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
accidentes de trabajo Accidentes de trabajo dictaminados (t)/NGmero de casos de accidentes de trabajo Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajustada %: 97.04
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 90
Meta anual ajustada: 90
(Total de seguimientos realizados a empresas con Realizado al Periodo: 185.12

Porcentaje de seguimientos realizados en empresas Seguimientos a las empresas intervenidas con estudios | programas preventivos de seguridad en el trabajo (t) / Avance realizado al periodo con respecto a la meta
con programas preventivos de seguridad en el trabajo. |y programas preventivos de seguridad en el trabajo Total de seguimientos programados a empresas con Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajt % 205.69

Tasa de mortalidad de riesgos de trabajo

Tipo de justificacién:

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

El nimero de muertes por enfermedad de trabajo en los trabajadores debido a la pandemia de COVID-19 fue muy similar al proyectado por accidentes de trabajo, se esperaba que hubiera mas reconocimientos en este afo de estos lamentables sucesos, pero debido a la situacion
de cierre parcial de oficinas gubernamentales sobre todo en la Ciudad de México para realizar los tramites de obtencion de actas de defuncion, los beneficiarios no han acudido a presentar su solicitud en los servicios de salud en el trabajo para el reconocimiento de estos sucesos.

Efecto:

Derivado del sentido del Indicador Descendente, se aplicé la férmula ((Aprobada-Alcanzada)*100/Aprobada)+100, lo que arroja un porcentaje de cumplimiento de meta del 99.99 %.

Otros Motivos:

indice de calidad de la atencién en los servicios de sal

ud en el trabajo

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Debido al cierre de empresas no esenciales por la pandemia de COVID-19, no fue posible llevar a cabo uno de los componentes de este Indicador, ya que la encuesta de satisfaccion para las empresas es un instrumento que se monitoriza una vez que se les brindo a las empresas
seleccionadas el programa preventivo, asesorias y el seguimiento correspondiente por parte de los Ingenieros del area competente del Programa presupuestario.

Efecto:

Cumplimiento de 68.88 % para la meta aprobada y 99.18 % para la meta modificada.

Otros Motivos:

je de Cali i6n de los p riesgos de trabajo
Tipo de justificacién:|11) La meta del indicador de desempefio fue cumplida
Causa:|La atencion brindada por los servicios de Salud en el Trabajo para los trabajadores fue otorgada en forma y tiempo para aquellos que se presentaron a solicitar el servicio de calificacion de un riesgo de trabajo.
Efecto:| Cumplimiento de 100.27 % por lo que se considera que se cumplié con la meta programada para el indicador.
Otros Motivos:
je de ap! i de los cursos de capacitacién
Tipo de justificacién:|2) Emergencias provocadas por accidentes, fendmenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios
Causa: | Suspension de cursos presenciales debido al cierre parcial o total de centros laborales por la contingencia sanitaria frente a COVID-19.
Efecto:| Cumplimiento de 57.27 % de la meta programada. Menor asistencia de personas a los cursos de capacitacion en relacion con lo programado.
Otros Motivos:
je de dicta dei i o ion e i i

per

opor

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Debido al menor numero de casos para dictaminacion de incapacidad Permanente o de Defuncién e Invalidez que se tuvieron que atender durante la emergencia de COVID-19, los casos que se presentaron fueron valorados, realizados y autorizados en menor tiempo por los
servicios de salud en el trabajo.

Efecto:

Cumplimiento de 105.23 % de la meta. Los dictdmenes de Incapacidad Permanente o Defuncion e Invalidez fueron elaborados en un tiempo menor a los 15 dias establecidos para considerarse oportunos.

Otros Motivos:

Porcentaje de variacién de la tasa de

de trabajo en

intervenidas con programas preventivos de Seguridad en el Trabajo

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Debido a la emergencia sanitaria, hubo cierres parciales y totales de las empresas en seguimiento que fueron seleccionadas para intervencion, debido a que no estuvieron trabajando normalmente, y ain cuando los especialistas en seguridad en el trabajo no realizaron las
actividades programadas para la prevencion de accidentes, al no asistir los trabajadores a su trabajo no se presentaron accidentes de trabajo en los trabajadores, por lo cual el porcentaje de cumplimiento fue mayor que lo programado en una situacion normal.

Efecto:

Cumplimiento de 140.39 % para la meta aprobada y 69.17 % para la meta modificada. Menor nimero de accidentes registrados en empresas afiliadas y centros Laborales IMSS debido al cierre parcial o total de empresas afiliadas o centros laborales IMSS.

Otros Motivos:




Cumplimiento de las metas de dei [1 o e
Tipo de justificacién:|2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios
Para este aicador S€ presentaron dos Tenomenos qUE No PETMITIeTon dar CUMPIMIENTo & 1o programado; 1] 0ebido a Ta emergencia sanitara ge COVID-T9, U0 CIeTTes parciales y (otales de 1as empresas, 0 NCIUs0 en algunas empresas S Sigue manteniendo el (rabajo esae casa

Causa:

en sus trabajadores, lo que hizo que los trabajadores estuvieran menos expuestos y no sufrieran riesgos de trabajo que derivara en una incapacidad permanente o defuncién principalmente por accidente de trabajo, razén por la cual los trabajadores no se presentaron a solicitar el
servicio de dictaminacion de incapacidad permanente o defuncion a los servicios de Salud en el Trabajo, como en los afios anteriores. 2) En el caso de Invalidez debido a la pandemia por COVID 19 se realizé el Acuerdo 250320/97 del H. Consejo Técnico a través del cual aludié al

Efecto:

Cumplimiento de 85.64 % de la meta.

Otros Motivos:

je de enla de yp p! de seguridad en el trabajo
Tipo de justificacién:|2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios
Debido a la emergencia sanitaria, hubo cierres parciales y totales de empresas, por lo que no se pudieron realizar los estudios y programas preventivos asignados en el programa presupuestal, ademas de que los especialistas en seguridad en el trabajo fueron requeridos para
Causa:|actividades derivadas de la contingencia sanitaria por COVID-19 (Control de equipo de proteccién personal, asesorias y supervisiones).
Efecto:| Cumplimiento de 79.81 % para la meta. Menor numero de estudios y programas preventivos de seguridad en el trabajo realizados en empresas afiliadas y centros laborales IMSS.
Otros Motivos:
je de Dicta dei i o ion e il autorizados a través del Médulo Electrénico de Salud en el Trabajo
Tipo de justificaci 1) La meta del indicador de desemperio fue cumplida
Los servicios de Salud en el Trabajo utilizan las herramientas informaticas proporcionadas por el Instituto para mejorar los tiempos de elaboracién y autorizacién de los Dictdmenes de Incapacidad Permanente o Defuncion e Invalidez que fueron solicitados por los trabajadores,
Causa:|para estar en posibilidad de entregar el dictamen en el menor tiempo posible.
Efecto:| Cumplimiento de 100.18 % por lo que se considera que se cumplié tanto con la meta programada para el indicador.
Otros Motivos:
je de enla ion de en seguridad y salud en el trabajo

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Debido a la emergencia sanitaria no se realizaron eventos de capacitacion presencial dirigida a los trabajadores en materia de prevencion de riesgos de trabajo, por lo que no se cumplié con la meta establecida en el programa presupuestal.

Efecto:

Cumplimiento de 50.07 % para la meta. Menor nimero de personas capacitadas presencialmente en materia de prevencion de riesgos de trabajo.

Otros Motivos:

Cumplimiento de las metas de calificacién de enfermedades de trabajo

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Debido a que la enfermedad de COVID-19 es reconocida como una enfermedad de trabajo, hizo que el nimero de enfermedades que se presentaron y calificaron por esta causa rebasaran por mucho el dato proyectado con datos histéricos, los servicios de salud en el trabajo dieron
cumplimento con el ordenamiento legal correspondiente para reconocer a los trabajadores el derecho que tienen por Ley.

Efecto:

Cumplimiento de 421.09 % para la meta aprobada y 492.14 % para la meta modificada.

Otros Motivos:

Cumplimiento de las metas de calificacién de accident

tes de trabajo

Tipo de justificas

3) Menor demanda de bienes y servicios

Causa:

Debido a la emergencia sanitaria de COVID-19, hubo cierres parciales y totales de las empresas, o incluso en algunas empresas se sigue manteniendo el trabajo desde casa en sus trabajadores, lo que hizo que los trabajadores estuvieran menos expuestos y no sufrieran accidentes
de trabajo o accidentes de trabajo en trayecto, razén por la cual los trabajadores no se presentaron a solicitar el servicio de calificacion de accidente de trabajo a los servicios de Salud en el Trabajo, como en afios anteriores.

Efecto:

Cumplimiento de 71.51 % para la meta aprobada y 97.04 % para la meta modificada.

Otros Motivos:

en emp c

on p de en el trabajo.

Tipo de justificas

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Se incremento el nimero de seguimientos con el objetivo de promover las practicas seguras para la prevencién de COVID-19, a través de la implementacion de Protocolos de Seguridad Sanitaria y verificacion del cumplimiento de los Lineamientos Técnicos.

Efecto:

Cumplimiento de 205.69 % para la meta. Mayor nimero de seguimientos realizados para promover las practicas seguras para la prevencion de COVID-19.

Otros Motivos:

Tasa de mortalidad de riesgos de trabajo

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:




Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, para este indicador se vieron afectados tanto el numerador por las defunciones en el sector salud y empresas afiliadas de sectores prioritarios, asi como el denominador, al disminuir el nimero de trabajadores
afiliados al Seguro de Riesgos de Trabajo, situacion contrario a lo proyectado con cifras histéricas.

indice de calidad de la atencién en los servicios de sal

ud en el trabajo

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, el Pp EO03 ¢Atencidn a la Salud en el Trabajo¢ ha tenido que modificar o suspender sus actividades habituales para dar cumplimiento a nuevas actividades encomendadas por la Institucion como respuesta a
esta compleja situacion de salud.

de Calif de los pi

riesgos de trabajo

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

de i

de los cursos de capacitacién

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, el Pp EO03 ¢Atencidn a la Salud en el Trabajo¢ ha tenido que modificar o suspender sus actividades habituales para dar cumplimiento a nuevas actividades encomendadas por la Institucion como respuesta a
esta compleja situacion de salud.

je de deil per

opor

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

de trabajo en

intervenidas con programas preventivos de Seguridad en el Trabajo

Porcentaje de variacion de la tasa de

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, el Pp EO03 ¢Atencion a la Salud en el Trabajo¢ ha tenido que modificar o suspender sus actividades habituales para dar cumplimiento a nuevas actividades encomendadas por la Institucion como respuesta a
esta compleja situacion de salud.

Cumplimiento de las metas de dei

o e

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

de en la ion de

de seguridad en el trabajo

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, el Pp EO03 ¢Atencion a la Salud en el Trabajo¢ ha tenido que modificar o suspender sus actividades habituales para dar cumplimiento a nuevas actividades encomendadas por la Institucion como respuesta a
esta compleja situacion de salud.

de Di dei i

autorizados a través del Médulo Electrénico de Salud en el Trabajo

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

de en la ion de

en seguridad y salud en el trabajo

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, el Pp EOO3 ;(Atencion a la Salud en el Trabajo; ha tenido que modificar o suspender sus actividades habituales para dar cumplimiento a nuevas actividades encomendadas por la Institucién como respuesta a
esta compleja situacion de salud,

iento de las metas de calificacién de enfermedades de trabajo

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:




Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, para este indicador se vieron afectados tanto el numerador como el denominador por ser clasificada como una enfermedad de trabajo.

Cumplimiento de las metas de calificacién de accident

tes de trabajo

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, el Pp EO03 ¢Atencidn a la Salud en el Trabajo¢ ha tenido que modificar o suspender sus actividades habituales para dar cumplimiento a nuevas actividades encomendadas por la Institucion como respuesta a
esta compleja situacion de salud.

e de e =

con pi

i de i en el trabajo.

Ji P!

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tras la ocurrencia de la pandemia de COVID-19, el Pp EO03 ¢ Atencién a la Salud en el Trabajo¢ ha tenido que modificar o suspender sus actividades habituales para dar cumplimiento a nuevas actividades encomendadas por la Institucién como respuesta a
esta compleja situacion de salud.

*Los Programas presupuestarios pueden ser ejecutados de manera conjunta por diversas Unidades Responsables para el cumplimiento de sus objetivos y metas. No obstante, para fines de recoleccion de la informacion del logro de los objetivos establecidos en la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR), en los reportes se asocia a una

Unidad Responsable (UR). Por ello, para facilitar la identificacion de las UR, se puede consultar el Estado Analitico del Ejercicio del Presupuesto de Egresos en Clasificacion Funcional-Programatica de cada Ramo en la Cuenta Publica 2020.




Cuenta Publica 2020

E004 1y desarrollo en salud
50 Instituto Mexicano del Seguro Social
GYR-Instituto Mexicano del Seguro Social
N/A
Eje
3 Economia
inali 3-Desarrollo Econémico
Funcién 8-Ciencia, Tecnologia e Innovacion
Subfuncién T-Investigacion Cientifica
ivi itucis 24-Investigacion en salud pertinente y de excelencia académica
Meta anual Ejercicio Avance anual
Millones de pesos Millones de pesos %
PRESUPUESTO ORIGINAL 74477 710.07 95.34
PRESUPUESTO MODIFICADO 710.07 710.07 100.00
NIVEL: Fin
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 68.63
Meta anual ajustada: 68.63
Contribuir al desarrollo econémico incluyente [(NUmero de Investigadores del Instituto Mexicano del Realizado al Periodo: 67.96
Porcentaje de Investigadores que pertenecen al mediante Consolidar la Investigacion en Salud, en Seguro Social que pertenecen al Sistema Nacional de Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Sistema Nacional de Investigadores beneficio de la salud de los Derechohabientes del IMSS. [ Investigadores en el periodo t) / (Total de Investigadores| Porcentaje Estratégico - Eficacia - Anual anual ajt % 99
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 50
Meta anual 50
Porcentaje de Articulos Cientificas generados por el Contribuir al desarrollo econémico incluyente [(Ndmero de Articulos Cientificos generados por Realizado al Periodo: 50.81
IMSS que son publicados en revistas cientificas mediante Consolidar la Investigacién en Salud, en personal Institucional, que han sido publicados en [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
referentes a nivel internacional, con el mayor factor de |beneficio de la salud de los Derechohabientes del IMSS. | revistas incorporadas al Journal Citation Report, Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral anual ajustada % : 101.6
NIVEL: Propésito
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 53.1
Meta anual ajustada: 53.1
Los Derechohabientes del IMSS favorecen su estado de [[[NGmero de Articulos Cientificos generados por Realizado al Periodo: 59.6
Porcentaje de Articulos Cientificos publicados en salud con la contribucion de los productos cientificos | personal Institucional, que han sido publicados en Avance realizado al periodo con respecto a la meta
revistas cientificas con Factor de Impacto de calidad generados por la Investigacién en Salud revistas cientificas incorporadas al Journal Citation Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj % n2.3
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 66.89
Meta anual 66.89
Porcentaje de Protocolos de Investigacion Cientificay | Los Derechohabientes del IMSS favorecen su estado de | [(NUmero de Protocolos de Investigacion Cientifica y Realizado al Periodo: 65.83
Desarrollo Tecnoldgico relacionados a los Principales salud con la contribucion de los productos cientificos Desarrollo Tecnoldgico relacionados a los Principales Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Problemas de Salud de los Derechohabientes del IMSS. |de calidad generados por la Investigacion en Salud Problemas de Salud de los Derechohabientes del IMSS, | Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj % : 98.4
NIVEL: Cq
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 1.03
Meta anual 1.03
([(NGmero de Personal IMSS que obtienen el grado de Realizado al Periodo: -48.45
Tasa de Variacion de Personal Institucional Graduado Recursos humanos formados en Maestrias y maestria y doctorado en el periodo t) / (Nimero de ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
de cursos de maestria y doctorado Doctorados. Personal IMSS que obtienen el grado de maestria y Tasa de variacion Estratégico - Eficacia - Anual anual aj % 51
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 13
Meta anual aj 6.98
Tasa de variacion de Protocolos de Investigacion [[(NGmero de Protocolos de Investigacion Cientifica y Realizado al Periodo: 17.27
Cientifica y Desarrollo Tecnoldgico aprobados en el Protocolos de Investigacion Cientifica y Desarrollo Desarrollo Tecnoldgico Aprobados en el IMSS durante Avance realizado al periodo con respecto a la meta
IMSS. Tecnolégico Aprobados. el periodo t) / (NUmero de Protocolos de Investigacion | Tasa de variacion Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj %: 109.6
NIVEL: Actividad
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 87.47
Meta anual 87.47
Porcentaje de Comités Locales de Investigacion en [[Ndmero de Comités Locales de Investigacion en Salud Realizado al Periodo: 85.86
Salud activos que evaluan Protocolos de Investigacion | Evaluacion de Protocolos de Investigacion Cientificay |activos en el Instituto Mexicano del Seguro Social) / ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Cientifica y Desarrollo Tecnoldgico. Desarrollo Tecnolégico (Total de Comités Locales de Investigacion yen Salud Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj % 98.16
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 3.96
Meta anual aj 3.96
Tasa de variacion del nUmero de apoyos eConomicos [(NGmero de apoyos economicos complementarios Realizado al Periodo: 2.48
complementarios otorgados a alumnos inscritos y otorgados a alumnos inscritos y vigentes en Programas Avance realizado al periodo con respecto a la meta
vigentes en Programas Académicos de Maestria o Apoyo econémico para cursar maestrias y doctorados. |Académicos de Maestria o Doctorado listados en el Tasa de variacion Gestion - Eficacia - Semestral anual aj %: 98.6

je de i que per al Si:

7 de =

Tipo de justificacién:

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

Ta causa Tue aebido a 1as estrategra:

TMplementadas por eT TNSUTUTo para Mantener Ta capacidad de Fetencion de 105 TNVestigadores ae candad en el TV

. qUIENes poT JUDITacione:

TeNUNCIas, podrtan minar el Capitalr Humano strtacionar

allos0 para Mcentivar y o

arromar

Investigacion Cientifica; para ello, el Instituto promovié la participaciéon de su personal para pertenecer - mantener su hombramiento en el Sistema Nacional de Investigadores; ademas, de impulsar la Investigacion Clinica, fomentando que el Personal de Salud presente su solicitud
de Evaluacion Curricular a efecto de documentarse como Investigador Institucional.




ETETECTO TUE QUE €1 PErsonar TMSS SOICITo NgTes0 - TeMNgreso al Sistema Nacionar e Mvestigadores [S.N.T] Y SU €Valuacion TUE Tavoranie, 10granao e CUMPIMIENto Ge 1a Meta propuesta para €1 Perioao Ge Teporte. COoN 185 estrategias IMplementadas para mantener y Tortaiecer er
Capital Humano Institucional que realiza Investigacion Cientifica y Desarrollo Tecnolégico, se destacan dos hechos fundamentales: i) el IMSS obtuvo la permanencia en el S.N.I. de 369 de sus Investigadores; por quinto afio consecutivo es la cifra anual mas alta en la historia del
Instituto; con ello, se registran incrementos de +12.5% (+41), +2.2% (+8) y +1.9% (+7) respecto a lo reportado en los ejercicios 2017, 2018 y 2019, respectivamente. (Aplicable al numerador) ii) el IMSS increment a 543 el numero total de Investigadores, siendo el afio con el mayor nimero

DeDbe ConsIaerarse qUE 1a SoNlcitud de Mgreso €5 INdividual y 1a evaluacion e cada propuUesta 1a eTectua Una entigad externa al INSUTUTo Mexicano del SegUro Social. Al TESpecto, €1 pasado 6 de NOVIembre de Z0Z0 S pubIico en el Diafio OTicial ae 1a Federacion
el DECRETO por el que se reforman y derogan diversas disposiciones de la Ley de Ciencia y Tecnologia. Actualmente el Sector de Ciencia y Tecnologia se encuentra en espera de la emision de la nueva Ley General de Humanidades, Ciencias, Tecnologias e
Innovacion en México.

Porcentaje de Articulos Cientificas generados por el IMSS que son i en revistas cienti a nivel inter i con el mayor factor de impacto al ubicarse en cuartiles 1y 2.

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

T3 Causa TUe 0ebido 3 que el INSTITUTS CONTINUaE TavoTeciendo GUe SU Personal de salud desartolle actividades ae Mvestigacion en Salud e Televancia y Con 105 Mas altos estandares ae calaad MTeTRacional, por 10 GUE, publicar en ReVIStas Ubicadas en CUartnes QIy Uz, Tequiere ae
mayor rigurosidad para la aceptacion de los Resultados de Investigacion que seran publicados en éste tipo de Revistas de vanguardia Internacional, altamente valoradas por sus aportaciones en cada Area de Conocimiento Médico Cientifico; mismas, que permiten la actualizacion
de los Procesos de Atencion Médica que contribuyen a mejorar la calidad de los Servicios de Prestaciones Médicas que el Instituto oferta a sus Derechohabientes. EI Journal Citation Reports que emite el indice bibliométrico denominado Factor de Impacto y Cuartiles en que se

ETETECTo O€ 13 evaluacion del Jesempeno CIentitico qUE S aplica en €T TMSS, aT valorar €1 CUartl al GUE pertenecen 1as Revistas Con Factor Oe IMpacto en GUE Se publican Tesultados de sUs NVestigacion, ha motivado al Personal sttacional para publicar articulos Clentificos en
Revistas con alto impacto Internacional y de vanguardia para cada Area de Conocimiento Médico Cientifico; de ello, se destacan dos hechos: *Respecto al numerador, el incremento en el nimero absoluto de articulos cientificos publicados en Revistas con factor de impacto
incluidas en los Cuartiles 1y 2; registrando variaciones de +41.9% (+121), +29.7% (+94) y +17.5% (+61), respecto a lo reportado en los mismos periodos en los ejercicio 2017, 2018 y 2019, respectivamente. *Respecto al denominador, el incremento en el nimero absoluto de articulos

PoT Tal TaZon, GEDE CONSIAETarse qUE el PToces0 de pUbIicacion de Un articulo CIentiTico TMpica Ta TNTETVencion de Tactores externos a 1a SUTUCIon qUe pUeden Conaicionar TTUCTUaciones en 105 Tesultados de acUerdo a SU aceptacion por 1as Revistas Medico
Cientificas arbitradas. Se destaca el hecho de que las publicaciones cientificas reportadas en el presente ejercicio 2020, derivan de protocolos de investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico que han sido desarrollados e implementados durante los ejercicios
previos (2017, 2018, 2019), en su mayoria; periodo en el que la continuidad en la operacién del Fideicomiso de Investigacion Cientifica y Desarrollo Tecnolégico del IMSS, denominado ¢ Fondo de Investigacion en Salud; permitié la instrumentacion del Pp EO04

Porcentaje de Articulos Ci en revistas

con Factor de

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

T3 causa TUe Jebido a que el TNSTITUTo CONTINUA TavoTeciendo qUE SU personal de salud Gesarrolle activiaades de INVesTigacion en salud de TeTlevancia y Con 105 Mas altos estandares de calldad Mternacionar, €sto Tequiere 0 mayor calidad, dada 1a alta igurosidad para 1a aceptacion
de los Resultados de Investigacién que seran publicados en éste tipo de Revistas de vanguardia Internacional, que son altamente valoradas por sus aportaciones en cada Area de Conocimiento Médico Cientifico; este tipo de contribuciones al conocimiento cientifico, coadyuvan en
la actualizacion de los Procesos de Atencion Médica que contribuyen a mejorar la calidad de los Servicios de Prestaciones Médicas que el Instituto oferta a sus Derechohabientes. El Journal Citation Reports que emite el indice bibliométrico denominado Factor de Impacto, que es

ETETECTo TUE Ta aceptacion de 105 resultados ae NVestigacion Clentiiica generados por Personal TNSttucional para Ser publicados por 1as RevIStas Con Tactor ge IMpacto; 1ogrando el CUMpIMIento de Ta meta propuesta para el periodo de Teporte, Se aestacan gos Necnos. "RESpecto al
numerador, el incremento en el nimero absoluto de articulos cientificos publicados en Revistas con factor de impacto; registrando variaciones de +39.9% (+230), +25.7% (+165) y +17.8% (+122), respecto a lo reportado en los mismos periodos en los ejercicio 2017, 2018 y 2019,
respectivamente. *Respecto al denominador, la generacién de articulos cientificos generado por Personal Institucional ha registrando variaciones de +21.8% (+248), +11.8% (+143) y +7.5% (+94), respecto a lo reportado en los mismos periodos en los ejercicio 2017, 2018 y 2019,

PoT Tal TaZon, GEDE CONSIAErarse qUE T PToces0 Oe pUDIcacion de Un articulo CIentiTico TMpNica Ta TNTETVencion de Tactores externos a 1a SUTUCion qUe pueden Condicionar TTUCTUaciones en 105 Tesultados de aCUerdo a SU acepracion por 1as Revistas Medico
Cientificas arbitradas. Se destaca el hecho de que las publicaciones cientificas reportadas en el presenmte ejercicio 2020, derivan de protocolos de investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico que han sido desarrollados e implementados durante los
ejercicios previos (2017, 2018, 2019), en su mayoria; periodo en el que la continuidad en la operacién del Fideicomiso de Investigacion Cientifica y Desarrollo Tecnolégico del IMSS, denominado ¢ Fondo de Investigacion en Salud¢ permitié la instrumentacion del

a los Princi

y Desarrollo T 6gi i de Salud de los Derechohabientes del IMSS.

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Ta causa Tue gebido a que el Programa Isttacionar GeT TNSTTUTo Mexicanc ael SegUro Socral Z0T9 ¢ Z0Z4 Contempla aar espectal TMpUTso a 1a TNVestigacion CIentinica y Desartollo Tecnologico VINncUTandoTa a 1@ atencion medica a 1 de CONTrbUIT al Dienestar de 1a poplacion,
mediante la accion ¢2.4.5 Impulsar la Investigacion clinica, biomédica y social, priorizando el abordaje de los principales problemas de salud bajo el modelo de atencién integral a la salud,. Para favorecer la instrumentacion de ésta accion, el Instituto ajustd, a partir del ejercicio
2019, los Principales Problemas de Salud a atender integralmente en un modelo preventivo; identificando la importancia de las patologias, y agrupandolas en aquellas que concentran el 80% de los Afos de Vida Saludables Perdidos. Asi, las patologias quedaron agrupadas en una

ETETECTO TUE el REgstro de PToToCol0s Oe INVESTIgacion CIentiTca y Desartolo TeCnologico, PropUestos por Personal MSttucional, que CUmpIen Con 105 eStandares MTernacionales para sU autorzacion y qUe S€ apegan a 1as principales causas de morb-mortalidad que aquejan a 105
Derechohabientes del IMSS; logrando el cumplimiento de la meta propuesta para el periodo de reporte.se destacan dos hechos: *Respecto al numerador, el incremento en el nimero absoluto protocolos de investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico aprobados en el IMSS y
que estan relacionados a temas prioritarios; registrando una variacion de +4.3% (+163), +7.1% (262) y +20% (661), respecto a lo reportado en los mismos periodos en los ejercicio 2017, 2018 y 2019, respectivamente. *Respecto al denominador, el incremento en el nimero absoluto

PO taT Tazon, debe CONSIderarse qUe 1a elaboracion de protocolos de MVEsTIgacion Clentiiica por el personal de salud Tequiere tanto e Un medio laboral Tavorable para desartolar activiaades de NVesigacion en salud que CUmplan con estandare
internacionales para su autorizacion como de interés y motivacion individuales. Se destaca el hecho de que los protocolos de investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico, para su desarrollo e implementacion han requerido de la continuidad en la operacion
del Fideicomiso de Investigacion Cientifica y Desarrollo Tecnoldgico del IMSS, denominado ¢ Fondo de Investigacion en Salud; permitié la instrumentacion del Pp EOO4 Investigacion y Desarrollo Tecnolégico en Salud; lo que permite mantener el nivel de

Tasa de Variacién de

de cursos de maestria y doctorado

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Ta causa Tue gebido a qUe el TNSTITUTO Tene Ta Tacultad qUe 1a Ley GeT SegUTo SoCTal Otorga en Ta FracCion XXIV Gel ATTICUTo Z5T para Ta Tormacion ae personar en materia de Nvestigacion CIentiTica y DEsarrollo TeChologico; S embargo, dervado ae fa Implementacion del Plan ae
Preparacion y Respuesta Institucional ante la Epidemia por COVID-19, y del Acuerdo establecido entre el Instituto y el Sindicato Nacional de Trabajadores del Seguro Social para implementar medidas para enfrentar la situacion sanitaria derivada del COVID-19: * Se procedio a
suspender las capacitaciones presenciales para el personal institucional activo, a efecto de presentarse en las respectivas adscripciones para fortalecer el Capital Humano disponible para la atencién de la epidemia por COVID-19.

El efecto, fue la interrupcion de la capacitacion y formacion presencial del Personal Institucional inscrito en Instituciones Educativas para cursar Maestrias y Doctorados, lo cual derivo en la obtencién de tan solo del 51% de la meta propuesta para el ejercicio 2020.

Ta emergencia sanitaria por COVID-TI TequITio ae Ta Tmplementacion de; -PTan de Preparacion y Respuesta Insttucional ante 1a Epiaemia por COVID-TI -ACUSrdo estableciao entre el TNSUTUTo y el Sdicato Nacional de Trabajadores ael Seguro Socral para
implementar medidas para enfrentar la situacion sanitaria derivada del COVID-19. Con lo que el personal inscrito en Maestrias y Doctorados interrumpieron su formacion para fortalecer el Capital Humano Institucional disponible para la atencién de la
Pandemia por COVID-19

y D p! en el IMSS.

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Ta causa de CTemento en el 1ogro ObtenTdo TeSpecto a 1a meta propuesta para el perfodo de Teporte, TUe aebido a: 1] 1a CoNtnuIdad en Ta nstrumentacion del Programa de MONTtores e 1a TNtegracion y FUNCIonamiento de 105 COMITes Locales de Nvestigacion en Safud [CLISTy
Comités de Etica en Investigacién (CEI), con lo que se permitié dar cumplimiento al documento normativo institucional que se denomina "Procedimiento para la evaluacién, registro, seguimiento, enmienda y cancelacién de protocolos presentados ante el Comité Local de
Investigacion en Salud y el Comité Local de Etica en Investigacién.- Clave 2810-003-002"; ii) Durante la contingencia derivada por la atencién de la COVID-19, el Instituto promovié las sesiones de los Comités Locales de Investigacién en Salud bajo las recomendaciones de la

ETETECTo TUE el CUMPIMIENTO Ge 1a Meta propuesta para este periodo de TeporTe, TeSpecto al NUMETo ae PToToColos de Mvestigacion CIentinica y Desartollo Tecnologico dictamimados por COMITes Locales ae NVestigacion en Salud. "Se destaca el INCTemento en el NUMETo absolito
protocolos de investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico aprobados en el IMSS; registrando una variacion de +31.9% (+1457), +31.6% (1449) y +17.3% (888), respecto a lo reportado en los mismos periodos en los ejercicio 2017, 2018 y 2019, respectivamente. Por este motivo, el Pp
EOO4 realizé un ajuste en las metas programadas para este Indicadores de la MIR en la meta que corresponde para el periodo de Enero-Diciembre del afio en curso; teniendo en contexto que el Instituto reporté cifras histéricas en el nimero de Protocolos de Investigacion

PO aT Tazon, debe CoNSIderarse qUe 1a elaboracion de protocolos de MVEsTIgacion Clentiiica por el personal de salud Tequiere tanto e Un medio laboral Tavorable para desarrolar activiaades de NVestigacion en salud que CUmplan con estandare:
internacionales para su autorizacion como de interés y motivacion individuales. Se destaca el hecho de que los protocolos de investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico, para su desarrollo e implementacion han requerido de la continuidad en la operacién
del Fideicomiso de Investigacion Cientifica y Desarrollo Tecnolégico del IMSS, denominado ¢Fondo de Investigacién en Salud; permitio la instrumentacion del Pp EO04 Investigacion y Desarrollo Tecnolégico en Salud; lo que permite mantener el nivel de

Porcentaje de Comités Locales de Investigacién en Salud activos que G de i ion Cienti y D Te

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Ta causa Tue gebido a qUe el NSTITUTo CoNtMUa Tavoreciendo qUe 105 COMITes [ocales de MVestgacion en Salud (CLIS] cCUmplan con 105 TeqUerTmMIentos de 1a Ley Generar de Salud y sU Reglamento en matera de Mvestigacion en Salud, a T de evaluar 1as propuestas ae
Investigacion Cientificay Desarrollo Tecnolégico y garantizar que cumplan con estandares nacionales e internacionales para su autorizacién. Por lo tanto, el nimero de CLIS con Registro emitido por COFEPRIS se ha incrementado; en tanto, debido al nimero de recambios de
integrantes en los CLIS por jubilaciones registradas durante el periodo de reporte, ha disminuido el nimero de CLIS activos, mientras se realizan los ajustes en la incorporacion nuevos integrantes.

ETETeCTo TUe que ha dismINUIdo [emporalmente el NUMeTo de COMITes Locales ae TNVestigacion en Salud y COMmITes Ge ETIca en INVEsTIgacion qUE Se encuentra activos, €N tanto consolidan sU NTegracion en apego a 10s Meamientos establecidos por 1a ComIsion Federal para 1a
Proteccion contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS) y por la Comision Nacional de Bioética (CONBIOETICA). *Se destaca el incremento en el nimero absoluto Comités Locales de Investigacion en Salud activos en el IMSS; registrando variaciones de +21% (+2), +4.2% (+4) y 0% (0),
respecto a lo reportado en los mismos periodos en los ejercicio 2017, 2018 y 2019, respectivamente. *Se destaca el incremento en el nimero absoluto Comités Locales de Investigacion en Salud en el IMSS que se encuentra Registrados ante COFEPRIS; registrando variaciones de

POT TaT Tazon, debe CONSIderarse que el proceso de Tegracion de 105 COMITes Locales de MVestigacion en Salud deben apegarse a 1as aisposIciones de 1@ [ey General de Salud y SU Regramento en materia de Mvestigacion en Salud, que Implica 1a TNTervencion
de factores externos a la Institucion (COFEPRIS) que pueden condicionar fluctuaciones en los resultados de acuerdo a su aceptacion. Se destaca el hecho de que los protocolos de investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico, para su desarrollo e
implementacion han requerido de la continuidad en la operacion del Fideicomiso de Investigacion Cientifica y Desarrollo Tecnolégico del IMSS, denominado ¢Fondo de Investigacion en Salud¢ permitié la instrumentacion del Pp EO04 Investigacion y Desarrollo

Tasa de variacién del o a alumnos inscritos y Vi en émi de Maestria o D i enel g i de Posgrados de Calidad.
9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.
T3 Causa Tue gebido a que el ThSTTUto tlene Ta Tacultad que la Ley del Seguro Socrar otorga en 1a Fraccion TV @er Articaro TPara la tormaclon ae personar en materia ge mvestigacion Clentitica y Desarrolio TechologIco; sTh embargo, derivago de la Implementacrion ael Plan ae

Preparacion y Respuesta Institucional ante la Epidemia por COVID-19, y del Acuerdo establecido entre el Instituto y el Sindicato Nacional de Trabajadores del Seguro Social para implementar medidas para enfrentar la situacion sanitaria derivada del COVID-19: * Se procedié a
suspender las capacitaciones presenciales para el personal institucional activo, a efecto de presentarse en las respectivas adscripciones para fortalecer el Capital Humano disponible para la atencién de la epidemia por COVID-19.

ETETECTo TUE el CUMPIMIENTS Ge Tan SoTo 61 98% de 1a Meta planteada para 105 apoyos ECONOIMICOs COMPIEMEentarios otorgados a alumnos TSCTTIos Y VIGENTes en PTogramas ACademicos de Maestiia o DOCtorado enfistados en el Programa Nacional de Posgrados de Candad. EStos
apoyos econémicos fueron otorgados parcialmente durante el ejercicio 2020, derivado de la implementacion de: -Plan de Preparacion y Respuesta Institucional ante la Epidemia por COVID-19 -Acuerdo establecido entre el Instituto y el Sindicato Nacional de Trabajadores del
Seguro Social para implementar medidas para enfrentar la situacion sanitaria derivada del COVID-19.

T3 emergencia santtarma por COVID-TI TeqUITIo g€ Ta Implementacion de; -Plan de Preparacion y Respuesta Isttucionar ante 1a Epidemia por COVID-T9 -ACUETa0 establecido entre el TNSUTUTo y ef SThalcato Nacional de Trabajadores el Seguro social para
implementar medidas para enfrentar la situacion sanitaria derivada del COVID-19. Con lo que el personal inscrito en Maestrias y Doctorados interrumpieron su formacion para fortalecer el capital Humano Institucional disponible para la atencion de la
Pandemia por COVID-19




Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Porcentaje de Articulos Cientificas generados por el IMSS que son i en revistas a nivel inter i con el mayor factor de impacto al ubicarse en cuartiles 1y 2.

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:
Porcentaje de Articulos Cienti i en revistas cientit con Factor de

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajuste:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

je de de igacién Cientif y Desarrollo T 6gi i a los Princi de Salud de los Derechohabientes del IMSS.

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tasa de Variacién de ituci G de cursos de maestria y doctorado

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

Tasa de variacion de de i ion Cientif y D i P! en el IMSS.

Tipo de ajuste en la Meta anual: | Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

T3 Programacion e Metas para 18 MIR ZUZ0 del PPEUUZ S€ eTectuo en agosto el ZUTY, G6 acuerdo a 105 LINEamIentos CorTespondientes emitidos por 1a SHCP; aTorTunadaments, para diciembre de Z0T9, eT ThSTITUTo S Mantuvo como 18 TNSTITUCTon e Sarud con
el mayor nimero de Comités Locales de Investigacién en Salud (99) y Comités de Etica en Investigacion (95) registrados ante la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios y la Comisién Nacional de Bioética, respectivamente; ademas de
Justificacién de ajustes en la Meta anual: mantener la vigencia de su Comité Nacional de Investigacion Cientifica. Estos comités en su conjunto autorizaron un total de 5,141 Protocolos de Investigacion Cientifica, siendo la cifra anual mas alta reportada en la historia del IMSS.  Durante el monitoreo

Porcentaje de Comités Locales de Investigacién en Salud activos que [V de igacién Cientif y Desarrollo Tecnolégico.

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

de apoyos oMl o dos a inscritos y en de Maestria o D

Tasa de variacién del nu enel g Nacional de Posgrados de Calidad.

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

*Los Programas presupuestarios pueden ser ejecutados de manera conjunta por diversas Unidades Responsables para el cumplimiento de sus objetivos y metas. No obstante, para fines de recoleccién de la informacion del logro de los objetivos establecidos en la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR), en los reportes se asocia a una
Unidad Responsable (UR). Por ello, para facilitar la identificacion de las UR, se puede consultar el Estado Analitico del Ejercicio del Presupuesto de Egresos en Clasificacién Funcional-Programatica de cada Ramo en la Cuenta Publica 2020.



Cuenta Publica 2020

EO006 Recaudacién de ingresos obrero patronales

50 Instituto Mexicano del Seguro Social

GYR-Instituto Mexicano del Seguro Social

N/A
Eje
2 Politica Social
inali 2-Desarrollo Social
Funcién 3-Salud
Subfuncién 3-Generacion de Recursos para la Salud
Vi ituci 5-Servicios de incorporacion y recaudacion
Meta anual Ejercicio Avance anual
Millones de pesos Millones de pesos %
PRESUPUESTO ORIGINAL 5,819.94 5,489.18 94.32
PRESUPUESTO MODIFICADO 5,489.18 5,489.18 100.00
NIVEL: Fin
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 6.73
Meta anual ajustada: 2.3
Tasa de variacion bianual en el ndmero de poblacion Contribuir al bienestar social e igualdad mediante la ((NGmero de poblacion derechohabiente adscrita a Realizado al Periodo: 2.26
derechohabiente adscrita a unidad de medicina recaudacion eficiente de las cuotas obrero-patronales, |unidad de medicina familiar al semestre t) / (NGmero Avance realizado al periodo con respecto a la meta
familiar. con una mayor incorporacién y una mejor fiscalizacién |de poblacion derechohabiente adscrita unidad de Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral anual ajustada %: 100
NIVEL: Propésito
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 1618
Meta anual n.22
Las cuotas obrero-patronales son recaudadas ((Importe nominal acumulado de los ingresos obrero- Realizado al Periodo: nn
Tasa de variacién bianual en la recaudacién por eficientemente con una mayor incorporacion y una patronales al semestre t) / (Importe nominal [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
ingresos obrero-patronales. mejor fiscalizacién y cobranza. acumulado de los ingresos obrero-patronales al Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral anual ajustada %: 100.44
NIVEL: Componente
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 32.7
Meta anual 45
((Saldo de la cartera en mora al semestre t )/(Importe Realizado al Periodo: 43.4
Cobranza y Fiscalizacién de cuotas obrero-patronales promedio diario de la Emision Mensual Anticipada ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Razon de la mora en dias de emision optimizadas. incluyendo al IMSS como patrén, al semestre t)) Otra-Dias Estratégico - Eficacia - Semestral anual aj! % 103.56
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 93.84.
Meta anual 93.84
(Importe acumulado de Ta Emision Mensual Realizado al Periodo: 91.72
Porcentaje de las cuotas obrero-patronales pagadas Cobranzay Fiscalizacion de cuotas obrero-patronales | Anticipada de las modalidades 10, 13 y 17 pagado Avance realizado al periodo con respecto a la meta
oportunamente. optimizadas. oportunamente al semestre t)/(Importe de la Emision Porcentaje Estratégico - Economia - Semestral |anual ajt % 97.74
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 42
Meta anual -0.41
((NUmero de asegurados trabajadores promedio al Realizado al Periodo: .0.28
Tasa de variacion bianual en el nUmero de asegurados semestre t) / (NUmero de asegurados trabajadores ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
trabajadores. Incorporacion de asegurados trabajadores optimizada. |promedio al semestre t-4)-1) x 100 Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral | anual aj %: 100.13
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: n.52
Meta anual aj 14.43
((Salario base de cotizacion asociado a asegurados Realizado al Periodo: 14.51
Tasa de variacién bianual en el salario base asociado a trabajadores registrado en promedio al semestre t) / Avance realizado al periodo con respecto a la meta
asegurados trabajadores. Incorporacion de asegurados trabajadores optimizada. |(Salario base de cotizacién asociado a asegurados Porcentaje Estratégico - Eficacia - Semestral anual aj %: 100.06
NIVEL: Actividad
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 91.55
Meta anual 925
((Ndmero de transacciones de asignacién o localizacion Realizado al Periodo: 93.99
Porcentaje de transacciones de asignacion o Compartida 1: Digitalizacién de los tramites de de Numero de Seguridad Social (NSS) realizadas en Avance realizado al periodo con respecto a la meta
localizacion de NSS realizadas en linea (IMSS Digital). incorporacion al IMSS. linea (IMSS Digital) al trimestre t)/(NUmero de Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aji % 101.61
DENOMINACION OBJIETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 92.87
Meta anual aj 92.87
{(NGmero de actos de fiscalizacion concluidos con Realizado al Periodo: 93.43
Compartida 2: Implementacion del nuevo modelo observaciones al trimestre t) / (Total de actos de Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Porcentaje de efectividad en actos de fiscalizacion. integral de fiscalizacion fiscalizacion concluidos al trimestre t))x 100 Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj %: 100.6

Tasa de variacién bianual en el de

adscrita a unidad de medicina familiar.

Tipo de justificacién:

1) La meta del indicador de desemperio fue cumplida

Causa:

Al cierre de 2020, |a tasa variacion bianual de la poblacion derechohabiente adscrita, respecto al periodo enero-diciembre de 2018, fue de 2.26%. Con ello, se cumplié la meta modificada del periodo.




Efecto:

Mayor cobertura de seguridad social. Al cierre de 2020, en el IMSS se alcanzo un registro de 57.1 millones de derechohabientes adscritos, y al considerar a los 1.6 millones de beneficiarios no adscritos pero con derecho a utilizar los servicios médicos dada la afiliacion de su titular, la
poblacion cubierta en el mes de diciembre suma 68.7 millones de derechohabientes.

Otros Motivos:

B

Tasa de variacién bianual en la i6n por ing!

Tipo de justifical

1) La meta del indicador de desempefio fue cumplida

Causa:

Con informacion al mes de diciembre de 2020, la tasa de variacion bianual en la recaudacion por ingresos obrero-patronales, respecto al periodo enero-diciembre de 2018, fue de 11.71%. Con ello, se cumpli6 la meta modificada.

Efecto:

A pesar de los efectos adversos en la economia derivados de la pandemia, durante 2020 los ingresos obrero-patronales del IMSS crecieron en 11.71%, respecto al nivel alcanzado al cierre de 2018. En términos anuales, el incremento de 2.6%, contrasta con la caida observada (-1.7%) en

los ingresos presupuestarios del Sector Publico.

Otros Motivos:

ESTO TUS POSIDIE gracias @ que en promedro anual, el empleo asegurado en el TMSS disminuyo So1o U.28%, a 1a par que &1 Salario base de COtiZacion Presento Un INCremento nominar de 12.517%, TeSpecto a sU promedio de Z0T8. ENTre 1as acciones implementada

por el IMSS para apoyar a patrones y trabajadores y lograr estos resultados, destacan el pago en parcialidades, los créditos del programa apoyo solidario, la declaratoria de dias inhabiles, el tratamiento como incapacidad del permiso Covid, el acercamiento a las
empresas y el envio de correos masivos a patrones. Asi como, las acciones empleadas por el Instituto para atacar la evasion y elusion, como son: mejoras en el modelo de inteligencia fiscal, coordinacién de acciones con otras dependencias, acciones en contra

Razon de la mora en dias de emision

Tipo de justifical

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Con informacién al mes de diciembre de 2020, se observa como a pesar de los problemas de liquidez que enfrentaron las empresas, se logré contener el aumento de la mora mas de lo previsto. La mora al cierre del afo, representé 43.40 dias del importe promedio emitido por dia.

Con ello, se logré un cumplimiento de 103.6% de la meta modificada.

Efecto:

La contraccién econémica y la falta de liquidez de las empresas originaron una disminucion en el pago de cuotas. Las empresas enfrentaron problemas de liquidez para cumplir con la normatividad en materia de obligaciones fiscales. No obstante, el Instituto implemento medidas

que lograron contener el aumento de la mora.

Otros Motivos:

Entre las acciones implementadas por el IMSS para apoyar a patrones y asegurados, destacan el pago en parcialidades, los créditos del programa apoyo solidario, el acercamiento a las empresas y el envio de correos masivos a patrones.

Porcentaje de las cuotas obi P

opor

Tipo de justificacién:

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

Con informacioén al cierre de 2020, el porcentaje de las cuotas obrero-patronales pagadas oportunamente fue de 91.72%.

Efecto:

La contraccién econémica y la falta de liquidez de las empresas originaron una disminucién en el pago de cuotas. Las empresas enfrentaron problemas de liquidez para cumplir con la normatividad en materia de obligaciones fiscales. No obstante, el Instituto implemento medidas

que lograron contener el rezago de los pagos.

Otros Motivos:

Entre las acciones implementadas por el IMSS para apoyar a patrones y asegurados, destacan el pago en parcialidades, los créditos del programa apoyo solidario, el acercamiento a las empresas y el envio de correos masivos a patrones.

de

Tasa de variacién bianual en el

Tipo de justificacién:

11) La meta del indicador de desempefo fue cumplida

Causa:

Con informacién al mes de diciembre de 2020, |a tasa de variacién bianual en el nimero de asegurados trabajadores, respecto al periodo enero-diciembre de 2018, fue de -0.28%. Con ello, se cumplié la meta modificada.

Efecto:

TradIcTonalmente, Ta TeTacion entre 1a creacion de empleos Tormales y el CTeCTMIento eCoNomICo era ae UNo a Uno (efasticiaad empleo-producto]. ESTO qUISTE JecTr GUE ST1a €CONOMIa CTeCe 0 JecTece en 1%, el Nivel e eMpIes tiene el MiSmo COMPOTtamIento, COMo CONSecUencia ae
los efectos adversos de la pandemia por COVID-19, durante los primeros meses de 2020 el PIB en México se contrajo 19%. Si los puestos de trabajo del IMSS hubieran mantenido el mismo comportamiento, se habrian perdido 3.8 millones de empleos. No obstante las acciones
implementadas por el Instituto, permitieron que al cierre de 2020, los puestos de trabajo asegurados en el IMSS disminuyeran en una cifra menor. La meta modificada presuponia la pérdida, respecto a los empleos promedio de 2018, de cerca de 82 mil empleos; la disminucion fue

Otros Motivos:

Entre las acciones implementadas por el IMSS para apoyar a patrones y trabajadores, destacan el pago en parcialidades, los créditos del programa apoyo solidario, la declaratoria de dias inhabiles, el tratamiento como incapacidad del permiso Covid, el

acercamiento a las empresas y el envio de correos masivos a patrones.

Tasa de variacién bianual en el salario base i a

Tipo de justificaci

11) La meta del indicador de desempefo fue cumplida

Causa:

Con informacién al mes de diciembre de 2020, |a tasa de variacion bianual en el salario base asociado a asegurados trabajadores, respecto al periodo enero-diciembre de 2018, fue de 14.51%. Con ello, la meta modificada de variacién bianual del salario se cumplié al 100%.

Efecto:

Con informacién al mes de diciembre de 2020, |a tasa de variacion bianual en el salario base asociado a asegurados trabajadores, respecto al periodo enero-diciembre de 2018, fue de 14.51%. Con ello, la meta modificada de variacién bianual del salario se cumplié al 100%.

Otros Motivos:

Entre las acciones implementadas por el IMSS para apoyar a patrones y asegurados, destacan el pago en parcialidades, los créditos del programa apoyo solidario, el acercamiento a las empresas y el envio de correos masivos a patrones.

de 6n o

de NSS en linea (IMSS Digital).

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Con informacién al mes de diciembre de 2020, la proporcién de transacciones de asignacion o localizacion de NSS realizadas en linea (IMSS Digital) fue de 93.99% del total, con lo que se logré un cumplimiento de 101.6% de la meta modificada.

Efecto:

Como resultado de la contraccion de la actividad econémica y sus efectos en empleo, se generé un incremento en las consultas de los asegurados para conocer sus derechos generados.

Otros Motivos:

Entre las acciones del IMSS para mejorar la calidad y calidez de los servicios y al mismo tiempo sanear financieramente a la institucion, esta la simplificacion y digitalizacion de tramites.

Porcentaje de efectividad en actos de fiscalizacién.

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Con informacién al mes de diciembre de 2020, el porcentaje de efectividad en actos de fiscalizacion fue de 93.43%. Con ello, se logré un cumplimiento de 100.6% de la meta.

Efecto:

Se logré recaudar mas con menos actos.

Otros Motivos:

Mejor programacion y planeacion de los actos de auditoria y cobro.

adscrita a unidad de medicina familiar.

Tasa de variacién bianual en el de




Tipo de ajuste en la Meta anual:

Contexto macroeconémico

Trimestres que presentaron ajustes:

Trimestres que presentaron ajustes: 4
cacion de ajustes en la Meta anual: Se reduce la afiliacion de trabajadores y sus beneficiarios, al incumplirse el supuesto de crecimiento econémico.
Tasa de variacién bianual en la i6n por ing! b P
Tipo de ajuste en la Meta anual:| Contexto macroeconémico
Trimestres que presentaron ajustes: 4
T3 CONTraccion ae 1a acvidad economica [y SUS eTectos en emplecy, 1a Talta de TGUIGeZ e a5 eMpresas y el CESe e 1a5 acClones ae TISCaliZacion y CObranza coactiva autoriZadas por el CONSeJo Tecnico (entre ef 3T e Marzo de 2020y & 14 ae JUlio ae Z0Z0J,
originaron la reduccion en los pagos por cuotas obrero patronales. Se incumple el supuesto de estabilidad en el mercado financiero y la aplicacion de la LSS se pospone, lo que incide en el cumplimiento de las empresas de registrar a sus trabajadores y pagar
Justificacién de ajustes en la Meta anual: sus contribuciones.
Razén de la mora en dias de emisién
Tipo de ajuste en la Meta anual:| Contexto macroeconémico
4

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

T3 CONTraccIon ECONOIMICa OrgIMo Una dISMINUCIOn en el pago de CUOTas. ESTo aunado a 1a Geclaratorta ae eMeTgencra Sanitarta por COVID-TI, Mediante 1 CUaT 5€ GeTNTeron ComMG d1as IMNabies para 1a practica de actuaciones, agencias, audiencias,

notificaciones o requerimientos, el periodo comprendido entre el 31 de marzo de 2020 y el 14 de julio de 2020. Se incumple el supuesto de que las empresas cuentan con liquidez suficiente, para cumplir con la normatividad en materia de obligaciones fiscales de
conformidad con la Ley del Seguro Social y el Cédigo Fiscal de la Federacion.

Porcentaje de las cuotas ob P

opor

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

Tasa de variacién bianual en el de

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Contexto macroeconémico

Trimestres que presentaron ajustes:

Trimestres que presentaron ajustes: 4
La contraccién de la actividad econémica, originé la suspension en el aseguramiento de los trabajadores. Se incumple el supuesto de que existen condiciones en el mercado laboral para que las empresas cumplan con la normatividad de afiliar a todos sus
cacion de ajustes en la Meta anual: trabajadores con el salario que les corresponde, de conformidad con la Ley del Seguro Social.
Tasa de variacién bianual en el salario base i a d bajad
Tipo de ajuste en la Meta anual:| Contexto macroeconémico
4

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

La contraccion de la actividad econémica, originé la suspension en el aseguramiento de los trabajadores, principalmente para los que reciben uno y dos salarios minimos. En consecuencia aumenté el salario promedio de los trabajadores afiliados al Instituto. Se
incumple el supuesto de que existen condiciones en el mercado laboral para que las empresas cumplan con la normatividad de afiliar a todos sus trabajadores con el salario que les corresponde, de conformidad con la Ley del Seguro Social.

je de tr i de asi i6 i

de NSS

) o

en linea (IMSS Digital).

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Contexto macroeconémico

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

La contraccion en la actividad econémica, y sus efectos en empleo, generd un incremento en las consultas de los asegurados para conocer sus derechos generados.

de en actos de i6

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

*Los Programas presupuestarios pueden ser ejecutados de manera conjunta por diversas Unidades Responsables para el cumplimiento de sus objetivos y metas. No obstante, para fines de recoleccién de la informacion del logro de los objetivos establecidos en la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR), en los reportes se asocia a una

Unidad Responsable (UR). Por ello, para facilitar la identificacion de las UR, se puede consultar el Estado Analitico del Ejercicio del Presupuesto de Egresos en Clasificacién Funcional-Programatica de cada Ramo en la Cuenta Publica 2020.



Cuenta Publica 2020

EO007 Servicios de guarderia

50 Instituto Mexicano del Seguro Social

GYR-Instituto Mexicano del Seguro Social

N/A
Eje
2 Politica Social
inali 2-Desarrollo Social
Funcién 6-Proteccion Social
Subfuncién 3-Familia e Hijos
Vi ituci 9-Oportunidad en la prestacion del servicio de guarderia
Meta anual Ejercicio Avance anual
Millones de pesos Millones de pesos %
PRESUPUESTO ORIGINAL 12,482.17 11,533.41 92.40
PRESUPUESTO MODIFICADO 11,533.41 11,533.41 100.00
NIVEL: Fin
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 65.21
Meta anual ajustada: 65.21
Contribuir al bienestar social e igualdad mediante el (Beneficiarios usuarios con nifos (as] inscritos (as) en ef Realizado al Periodo: 74.72
Porcentaje de permanencia de la poblacion otorgamiento del servicio de guarderia conforme al ano t que permanecen al menos seis meses durante el ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
beneficiada articulo 201 de la Ley del Seguro Social a través de la afo t/ Beneficiarios usuarios registrados durante el afio Porcentaje Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada % : 14.58
NIVEL: Propésito
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 7.35
Meta anual 7.35
[os trabajadores con derecho al servicio de guarderias | Sumatoria de las horas de estadia de 1os (as) ninos (as) Realizado al Periodo: 724
Horas promedio de estadia de los (as) nifios (as) en conforme a lo dispuesto por la Ley del Seguro Social en guarderias en el periodo / Nimero de asistencias de [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
guarderias cuentan con lugares en el servicio para dejar a sus hijos | l0s (as) nifios (as) en las guarderias en el periodo Hora de servicio Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada %: 98.5
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 0.06
Meta anual ajustada: -0.09
Los trabajadores con derecho al servicio de guarderias [{{[NUmero de Tugares instalados en Tas guarderias al Realizado al Periodo: .05
Tasa de variacion de los lugares para el otorgamiento | conforme a lo dispuesto por la Ley del Seguro Social final del periodo/ Numero de lugares instalados en las ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
del servicio de guarderia cuentan con lugares en el servicio para dejar a sus hijos |guarderias al inicio del periodo)-1)*100 Porcentaje Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada %: 99.94
NIVEL: Componente
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 68.23
Meta anual 68.23
Hijos e hijas de los trabajadores con derecho al servicio |(Sumatoria del promedio diario de asistencia de los (as) Realizado al Periodo: 27.59
de guarderia conforme a lo dispuesto por la Ley del nifios (as) en las guarderias en el periodo / Numero de Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Porcentaje de asistencia promedio diario Seguro Social, atendidos. nifos (as) inscritos (as) en las guarderias en el periodo) * | Porcentaje Gestion - Eficacia - Mensual anual aj % : 40.44
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 25.89
Meta anual 25.89
Lugares otorgados en guarderias para atender la Realizado al Periodo: 26.37
Porcentaje de cobertura de la demanda del servicio de [demanda de los trabajadores con derecho al servicio de [ (NUmero de lugares instalados en las guarderias en el ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
guarderia guarderia conforme a lo dispuesto en la Ley del Seguro | periodo/Demanda potencial en el periodo) * 100 Porcentaje Gestion - Eficacia - Mensual anual ajustada %: 101.85
NIVEL: Actividad
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 78.73
Meta anual 78.73
Aprovechamiento de los lugares con los que cuenta (NUmero de niRos (as] inscritos (as] en las guarderias Realizado al Periodo: 64.63
actualmente el sistema de guarderias en beneficio de |en el periodo t / NUmero de lugares instalados en las ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Porcentaje de ocupacion en guarderias los trabajadores que se encuentran en el supuesto del [guarderias en el periodo t) X100 Porcentaje Gestion - Eficacia - Mensual anual aj %: 82.09
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 93
Meta anual 93
Evaluacion del grado de cumplimiento respecto defa [ ({Sumatoria de Tos puntajes obtenidos en Ta Supervision Realizado al Periodo: 60.63
normatividad aplicable vigente con la que se debe Integral del servicio de guarderia en el periodo t/ ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Porcentaje de cumplimiento en la calidad del servicio |otorgar el servicio en las guarderias Sumatoria del puntaje maximo posible en la Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj % 65.19
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 95
Meta anual aj 95
(Sumatoria de los puntajes obtenidos en las encuestas Realizado al Periodo: 92
Porcentaje de satisfaccion de los usuarios del servicio [ Evaluacion de la percepcion de la calidad que tienen de satisfaccion del servicio de guarderia aplicadas en el ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
de guarderia los usuarios del servicio de guarderia periodo t / Sumatoria de puntaje maximo posible de la | Porcentaje Gestion - Calidad - Cuatrimestral anual aj %: 96.84

je de per dela

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

ETThaIcador alcanzo el 112.59% de CUMmPpIMIENTo con TeSpecto a 1a meta ajustada, 1a clTfa Thal ae 105 beneTierarios que permanecen al menos Ser

TMeses qurante e ano Tue de 16,6

qUe comparado en 105 T

geTa meta ajustada alcanzo Un cCUmplmiento ael 67.66%,

)

comportamiento depende de que las personas trabajadoras permanezcan en un empleo formal de acuerdo a los establecido en los articulos 201 al 207 de la Ley del Seguro Social, es importante aclarar que la permanencia por mas de seis meses en el servicio de guarderia sugiere

un impacto indirecto, es decir, que contar con el servicio de guarderia es uno de tantos factores que influyen para que las personas trabajadoras permanezcan en el mercado laboral, la cifra final de los beneficiarios usuarios registrados durante el afio es de 169,533 que comparados




Efecto:

T3 permanencia en 1d guaraeria ae ar Mmenos Seis IMeses Oe 1a5 NJas(05] € 185 Personas (rabajacoras DeneTiciaras, CONtToUye en Torma INaITecta a 1a estapiaad en el Mercaao 1aboral. UE e5ta manera, 1 GUE SUS Nijas € NJos tengan Cuigado Gurante 1a Jornada ae (rabajo Tomenta 1a

estadia en el empleo formal, mientras que sus hijos reciben el servicio de guarderias que incluye el aseo, la alimentacion, el cuidado de la salud, la educacion y la recreacion acorde a la edad en condiciones de igualdad, calidad, seguridad y proteccion adecuadas, lo que les permite
contar con un desarrollo integral.

Otros Motivos:

Se debe considerar que el mercado laboral se ha visto afectado a partir de las acciones y medidas de prevencion emitidas a nivel federal y estatal derivado de la emergencia sanitaria SARS-CoV2 (COVID-19), ocasionando la pérdida de empleos formales y por
consecuencia la privacion del derecho al servicio de guarderia que proporciona el Instituto.

Horas promedio de estadia de los (as) nifios (as) en gu:

arderias

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

DUTante el Z0Z0 T35 CITTas TNaTes e T35 NoTas Promedio de estadia en 1as GUaTaerias TUSTon ae 91,502,847y Con TeSpecto a a Meta ajustada de 783,653,587 76% G€ CUMPTIMIENTO, S€ Gebe CONSIAETaT qUE 135 NOTas de estadia ae 105 MEnoTes en 1as GUaraertas, depende

de diversos factores tales como los horarios de trabajo, condiciones laborales, factores socio-culturales, entre otros. Para la variable de nimero de asistencia se alcanzé una cifra final de 12,634,875 y con respecto a la meta ajustada de 38,572,537 se logré un 32.76% de cumplimiento

SeTogro un

con respecto a la meta ajustada de 38,572,537, ambas variables quedaron por debajo de la meta planeada derivado de las actividades implementadas a nivel federal y estatal para el cumplimiento de las medidas para la mitigacion y control de los riesgos para la salud que implica la

Efecto:

ETSErVICIo O€ guarderia CUMpIE Con CUDTTT € T165g0 Ge NO POdeT Proporcionar CUidados a 105 Menores de 4 anos durante 1 Jornada de rabajo a 185 Personas trabajadoras que Se encuentran al amparo g€ 105 articulos 20T aT 207 e Ta Ley Jel TNSTTUto Mexicano el SEguro Socrar, af
encontrar en las guarderias un ambiente adecuado para la atencion y educacion de los menores, las madres beneficiarias pueden realizar sus labores con tranquilidad. De esa manera, se favorece el desarrollo de los nifios durante la primera infancia, con un servicio de alto valor
educativo, nutricional y de fomento de la salud, fundamentales para generar habitos indispensables para la vida.

Otros Motivos:

Se debe considerar que el mercado laboral se ha visto afectado a partir de las acciones y medidas de prevencién emitidas a nivel federal y estatal derivado de la emergencia sanitaria SARS-CoV2 (COVID-19), ocasionando la pérdida de empleos formales y por
consecuencia la privacion del derecho al servicio de guarderia que proporciona el Instituto.

Tasa de variacién de los lugares para el otorgamiento

del servicio de guarderia

Tipo de justificacién:

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

ETThaicador alcanzo T 99.9%% Ge CUMPIMIENTo CoN TeSpecto a Ta Meta ajustada, debido a 10 SIgUtente; La varable NUmerador alcanzo Una cira finar de Z53,9: %339 0€ Ta Meta ajustada, Tesulta Un CUMmpImiento de 99.94%. DUTante el periodo ael

reporte, una guarderia inicio operaciones con 184 nuevos lugares mas 969 lugares correspondientes a la ampliacion de capacidad instalada de 29 guarderias en operacion, tres guarderias reiniciaron operaciones con 367 lugares, Lo que permitié ampliar la oferta del servicio en 1,520

TUgGares que comparado Con 105

nuevos lugares, por otro lado, durante el mismo periodo se perdieron 1,806 lugares correspondientes a 12 guarderias que dejaron de prestar el servicio por decision propia de los prestadores o rescision de contratos por incumplimientos de las medidas de seguridad, asi como, el

Efecto:

La meta central para el servicio de guarderia ha sido el crecimiento de la capacidad instalada, sin embargo, durante el periodo del reporte se tuvo una tasa de variacion de lugares negativa decrementando la capacidad instalada en 382 lugares.

Otros Motivos:

Las cifras finales de las variables que componen el indicador difieren de las registradas en el Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda (PASH), debido a que las cifras finales oficiales se obtienen generalmente a partir del 20 de cada mes, razén por la cual se
registran cifras preliminares en el PASH.

de diario

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

qICTembre de 2020 T Porcentaje e asistencia promedio araro alcanzo Un 40,247 de CUMPIMIENTO CoN TeSPecto a Ta Meta ajustada. [a variable del promedio aiario de asistencia Tue de 45,292 GUE, Comparado Con 1a Meta ajustada ae 136,50%, 5€ alcanzo Un CUMpIMmIento ae
33.17%. La variable del nimero de nifios inscritos, a diciembre fue de 164,131 que comparado con la meta ajustada de 200,063, se alcanzé un cumplimiento del 82.0%, ambas variables quedaron por debajo de la meta derivado de las actividades implementadas a nivel federal y

estatal para el cumplimiento de las medidas para la mitigacién y control de los riesgos para la salud que implica el enfermedad por el virus SARS-CoV2 (COVID19) las guarderias suspendieron sus actividades a partir del 30 de marzo, reiniciando operaciones en forma paulatina a

Efecto:

Se atiende a un menor numero de nifos que asisten ocasionando que se priven del beneficio de los programas educativos y alimenticios que favorezcan su desarrollo integral.

Otros Motivos:

& gebe consiaerar que el mercado 1aboral € Na VISt atectado a parti de 1as acClones y meaidas de prevencion emitiaas a nivel Tederaly estatal dervado de Ta emergencia santtara SARS-CoVZ [CO

consecuencia la privacion del derecho al servicio de guarderia que proporciona el Instituto. Las cifras finales de las variables que componen el indicador difieren de las registradas en el Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda (PASH), debido a que las cifras
finales oficiales se obtienen generalmente a partir del dia 20 de cada mes razon por la cual se registran cifras preliminares en el PASH.

TD-T9], 6CasIoNanao 1a perdida de empleos Tormares y por

Porcentaje de cobertura de la demanda del servicio de guarderia

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

qiclembre 2020, 105 TUGares Mstalados en 1as guaraertas Tueron 253,957 GUe comparado con Ta meta planeada ae 254,118 S€ alcanzo el 99,947 de CUMpIMIENto. DUrante 2020, TNICIaron Operaciones CUatro guaraertas muevas con 557 TUgares, mas 969 NUevos Iugares
correspondientes a la ampliacion de capacidad instalada de 29 guarderias en operacion. Lo anterior, permitié ampliar la oferta del servicio en 1,520 nuevos lugares, sin embargo, durante el mismo periodo se perdieron 1,806 lugares derivado a que 12 guarderias dejaron de prestar el
servicio por decision de los prestadores o rescision de contratos por incumplimientos de las medidas de seguridad, asi como, tres guarderias que decrementaron 96 lugares su capacidad instalada por redistribucion de espacios para cumplir con los estandares arquitecténicos y de

Efecto:

Al superar la cobertura programada de la demanda del servicio de guarderias en beneficio de las madres y padres derechohabientes, se fortalece el cumplimiento de los objetivos del servicio, asegurando el acceso de las nifias y nifios a la prestacion del servicio en condiciones de
igualdad, calidad, seguridad adecuadas que promuevan una formacién integral.

Otros Motivos:

Se debe considerar que el mercado laboral se ha visto afectado a partir de las acciones y medidas de prevenciéon emitidas a nivel federal y estatal derivado de la emergencia sanitaria SARS-CoV-2 (COVID-19), ocasionando la pérdida de empleos formales y por
consecuencia la privacion del derecho al servicio de guarderia que proporciona el Instituto.

en g

Tipo de jus!

icacion:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

ETThAIcador alcanzo el 8ZUY % de CUMPIMIENTo CoN Tespecto a Ia Meta ajustada. La variable del MUMero de NNos MNSCITos a diciembre de 2020, alcanzo Una Ciira Tnal Ge 164,137 qUe comparado con Ta meta ajustada de 200,063, 5€ 0btUvo Un CUMPMIENTo de BZUZ%, poT debajo de
la meta derivado de las actividades implementadas a nivel federal y estatal para el cumplimiento de las medidas para la mitigacion y control de los riesgos para la salud que implica el enfermedad por el virus SARS-CoV2 (COVID19) las guarderias suspendieron sus actividades a
partir del 30 de marzo, reiniciando operaciones en forma paulatina a partir de junio acatando lo dispuesto por la Secretaria de Salud y los Estados, repercutiendo en el decremento de nuevas inscripciones. Durante 2020, iniciaron operaciones cuatro guarderias nuevas con 551

Efecto:

Con el decremento de la capacidad instalada, se atiende a un menor nimero de hijos(as) de las personas trabajadoras que se encuentran bajo los articulos 201 al 207 de la Ley del IMSS.

Otros Motivos:

© gebe Considerar que el mercado [aboral Se Na VIsto arectado a partr de 1as acclones y medidas de prevencion emitiaas a nivel Tederaly estatal Gervado de 1a emergencia sanitara SARS-CoV-Z [CO
consecuencia la privacion del derecho al servicio de guarderia que proporciona el Instituto. Las cifras finales de las variables que componen el indicador difieren de las registradas en el Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda (PASH), debido a que las

cifras finales oficiales se obtienen generalmente a partir del 20 de cada mes, razén por la cual se registran cifras preliminares en el PASH.

TD-T9], 6CasIoNanao 1a perdida de empleos Tormares y por

Porcentaje de en la calidad del servi

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

ETThdIcador alcanzo el 65.19% de CUMPIMIENTo poT debajo a 1a meta ajustada, el SUTUTO Tealizo 1,167 SUper SUPETVISIONEeS qurante
el afio, en aquellos Organos de Operacién Administrativa Desconcentrada que se encontraban en operaciones, con el fin de verificar el cumplimiento de la normatividad en las areas de administracién, pedagogia, fomento de la salud, alimentacién y en su caso, las actividades para

TSTONES-a5e50rTa NTegrales y 1,258 SUPETVISIoNes oramarias, aerivadas de 1a actuanzacion del PToCedimIento Correspondients, SIendo Un total ae Z4.

apoyo terapéutico, a diciembre de 2020 se planted un meta de 93% de cumplimiento en la calidad del servicio, pero auin continuaban Derivado de las actividades implementadas a nivel federal y estatal para el cumplimiento de las medidas para la mitigacion y control de los

Efecto:

El cumplimiento de los estandares de calidad en la prestacion del servicio de guarderia, contribuye en una adecuada atencién de las nifias y nifos.

Otros Motivos:

de los

de guarderia

Tipo de jus

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

ETThdIcador alcanzo el 97.89% de CUMPNMIENTo por debajo de 1a meta ajustada, Qurante el periodo del TeporTe, Se calculo 1a aplicacion en 1,420 guarderias un total de 16,763 encuestas de satistaccion, S embargo, Dervado de Tas activigades Tmplementadas a nivel Tegeraly estatar
para el cumplimiento de las medidas para la mitigacion y control de los riesgos para la salud que implica la enfermedad por el virus SARS-CoV2 (COVID19) las guarderias suspendieron sus actividades a partir del 30 de marzo, reiniciando operaciones en forma paulatina a partir de

junio acatando lo dispuesto por la Secretaria de Salud y los Estados, por lo que no se llevaron a cabo las encuestas personalmente, en sustitucion a esto, se realizé el levantamiento de encuestas via correo electrénico a los trabajadores usuarios, para ello se recopilaron 7,038

Efecto:

ETGrado ae SatisTaccion TeTlejado en 105 MSITUMEnTos de Tecoleccion de TTormacion, SIgNTTca qUE Tas personas (rabajadoras Gerecnonablentes Se encUentran CoNtentos Con el SETVICIo qUe Feciben SUS Njas € NMos por parte de Ta guarderas que cIuye ademas del curdado drario, un
desarrollo integral en aspectos de salud, psicomotricidad, socio-afectivos y cognitivos, impulsando la estimulacion temprana de los nifios en condiciones de igualdad, calidad, seguridad y proteccion adecuadas, con personal capacitado en instalaciones que cumplen las medidas

de seguridad.

Otros Motivos:

Las cifras finales de las variables que componen el indicador difieren de las registradas en el Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda (PASH), debido a que las cifras finales oficiales se obtienen generalmente a partir del 20 del mes, razén por la cual se
registran cifras preliminares en el PASH.

de per dela




Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Horas promedio de estadia de los (as) nifios (as) en guarderias

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Tasa de variacién de los lugares para el otorgamiento del servicio de guarderia

Tipo de ajuste en la Meta anual:| Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes: 4
Justificacién de ajustes en la Meta anual: El ajuste en el denominador se debe a que para enero de 2020 se obtuvo el nimero real de los lugares instalados en las guarderias al inicio del periodo, por lo que se sustituye cifra planeada afectando la meta.
je de asi: ia p! io diario

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Porcentaje de cobertura de la demanda del servicio de guarderia

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

Porcentaje de ocupacién en guarderias

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

en la calidad del servicio

Porcentaje de

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

je de satisfaccion de los ios del servicio de guarderia

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

*Los Programas presupuestarios pueden ser ejecutados de manera conjunta por diversas Unidades Responsables para el cumplimiento de sus objetivos y metas. No obstante, para fines de recoleccién de la informacion del logro de los objetivos establecidos en la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR), en los reportes se asocia a una
Unidad Responsable (UR). Por ello, para facilitar la identificacion de las UR, se puede consultar el Estado Analitico del Ejercicio del Presupuesto de Egresos en Clasificacién Funcional-Programatica de cada Ramo en la Cuenta Publica 2020.




Cuenta Publica 2020

EOT11 Atenci6n a la Salud

50 Instituto Mexicano del Seguro Social

GYR-Instituto Mexicano del Seguro Social

N/A

Eje
2 Politica Social

2-Desarrollo Social

Funcién

3-Salud

Subfuncion

2-Prestacion de Servicios de Salud a la Persona

4-Oportunidad en la atencién curativa, quirdrgica, hospitalaria y de rehabilitacion

Meta anual Ejercicio Avance anual
Millones de pesos Millones de pesos %
PRESUPUESTO ORIGINAL 237,562.44 251,380.30 105.82
PRESUPUESTO MODIFICADO 251,380.30 251,380.30 100.00
NIVEL: Fin
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 78.67
Meta anual ajustada: 78.7
Contribuir al bienestar social e igualdad mediante la Se obtendra mediante Ja utilizacion de la tabla de vida Realizado al Periodo: 7912
atencion meédica de los derechohabientes del IMSS actuarial propuesta en el documento referido en el Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Esperanza de Vida al Nacer para incrementar su esperanza de vida al nacer capitulo de documentos de la matriz. El indicador de Otra-ANOS Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada %: 100.53
NIVEL: Propésito
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 737.7
Meta anual 501.9
Tasa de incidencia de enfermedades crénico (Total de casos nuevos de enfermedades crénico Realizado al Periodo: 535.64
degenerativas seleccionadas en derechohabientes del | La poblacion usuaria del IMSS presenta menor degenerativas) / (Poblacién adscrita a médico familiar) [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
IMSS morbilidad X100, 000 Tasa de incidencia Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada %: 93.28
NIVEL: Componente
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 8.95/
Meta anual 8.95
Tasa de Infecciones Nosocomiales por 1,000 dias (Ndmero de Infecciones Asociadas a la Atencion de Ta Realizado al Periodo: 6.38
estancia en Unidades Médicas Hospitalarias de 20 o Programa Integral para prevenir y controlar las Salud en Unidades de Segundo nivel de 20 o mas Avance realizado al periodo con respecto a la meta
mas camas censables. Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud camas censables y en Unidades Médicas de Alta Tasa de incidencia Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj % 128.7
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 7.52
Meta anual 7.52
(Egresos hospitalarios con diagndstico de preeclampsia Realizado al Periodo: 10.26
eclampsia (CIE 10, codigos 013, O14, 015, O16))/(Total de Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Porcentaje de mujeres con preeclampsia - eclampsia Complicaciones obstétricas y perinatales disminuidas  |egresos hospitalarios (en el post parto y post aborto) Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj % : 63.59
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 64.77
Meta anual 64.77
Porcentaje de pacientes en control adecuado de Numero de pacientes subsecuentes con Diagndstico Realizado al Periodo: 56.2
Hipertension Arterial Sistémica en Medicina Control adecuado de pacientes con enfermedades de Hipertension Arterial Sistémica (CIE [10 - 15) con Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Familiar crénico degenerativas cifras de tension arterial sistélica menor de 130 mmHg | persona Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj; %: 86.76
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 36.6
Meta anual aj 36.6
Porcentaje de pacientes con Diabetes mellitus tipo 2 en NUmero de pacientes con Diabetes mellitus tipo 2 (CIE- Realizado al Periodo: 29.27
control adecuado de glucemia en ayuno (70 -130 Control adecuado de pacientes con enfermedades 10 ET) subsecuentes con cifras de glucemia de 70 a 130 Avance realizado al periodo con respecto a la meta
mg/dl) cronico degenerativas mg/dl en el resultado mas reciente de los ultimos 3 Persona Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj %: 79.97
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 45.4
Meta anual 45.4!
Porcentaje de pacientes con estancia prolongada (NUmero de pacientes egresados del area de Realizado al Periodo: 46.9
(mayor del2 horas) en el area de observacion del observacién de los servicios de urgencias de segundo Avance realizado al periodo con respecto a la meta
servicio de urgencias en unidades de segundo nivel Atencion médica en servicios de urgencia otorgada nivel, con estancia de mas de 12 horas en el afio t/ Total Asegurado Gestion - Eficacia - Semestral anual aj % 96.71
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 9.76
Meta anual 9.76
Total de recién nacidos vivos menores de 37 semanas Realizado al Periodo: 9.49
de gestacion, en un periodo y area geografica ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Proporcion de recién nacidos con prematurez Complicaciones obstétricas y perinatales disminuidas |determinados/Total de recién nacidos vivos del mismo | Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj %: 102.75
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 915
Meta anual 91.5
Porcentaje de pacientes a quienes se les otorga una (Total de consultas de especialidad otorgadas a los 20 Realizado al Periodo: 85.07
consulta de especialidad, a los 20 dias habiles o menos dias habiles o menos en el trimestre t / Total de [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
a partir de su solicitud, en Unidades Médicas de Alta Atencién médica otorgada con oportunidad en UMAE | consultas otorgadas en el trimestre t) Porcentaje Gestion - Calidad - Trimestral anual ajustada %: 92,98
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 93.33
Meta anual ajustada: 93.33
Porcentaje de pacientes a quienes se les realiza una {Total de ciruglas electivas no concertadas a los 20 dias Realizado al Periodo: 77.66




cirugia electiva no concertada, a los 20 dias habiles o

habiles o menos en el trimestre t / Total de cirugias

Avance realizado al periodo con respecto a la meta

menos a partir de su solicitud, en Unidades Médicas de | Atencién médica otorgada con oportunidad en UMAE | realizadas en el trimestre t) Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj! %+ 83.22
NIVEL: i
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 7
Meta anual 7
Realizado al Periodo: 5.8
(Total de consultas para Ia vigilancia prenatal/Total de [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Promedio de atenciones prenatales por embarazada Atencion adecuada de las pacientes embarazadas consultas de primera vez para la vigilancia prenatal) Consulta Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajustada % : 82.9
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 100
Meta anual ajustada: 100
(Promedio nacional mensual del registro resultante de Realizado al Periodo: 87.13
la suma de las calificaciones obtenidas del Nivel Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Eficacia del Proceso del Control de Ambientes Fisicos  [Limpieza de las Unidades Médicas. Integral de Limpieza (NIL) por las Delegaciones y UMAE | Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj % : 87.13
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: n3.8
Meta anual 3.8
(Total de consultas de urgencias otorgadas en Realizado al Periodo: 89.44
indice consultas de urgencias por 1000 unidades de segundo nivel / total de derechohabientes [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
derechohabientes en unidades de segundo nivel Otorgamiento de consulta en urgencias adscritos a médico familiar) X 1000 Asegurado Gestidn - Eficacia - Trimestral anual ajustada %: 78.59
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 172000
Meta anual ajustada: 172000
Promedio de cirugia efectiva por sala quirargica en Realizado al Periodo: 98679
Total de cirugias electivas programadas en Unidades Programacion de atencién médica y quirtrgica en Unidades Médicas de Alta Especialidad en el trimestre ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Médicas de Alta Especialidad Unidades Médicas de Alta Especialidad. t Otra-Cirugias Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj %: 57.37
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 800000
Meta anual 800000
Promedio de consultas de especialidad por Realizado al Periodo: 521259
Total de consultas de primera vez otorgadas en Programacién de atencién médica y quirdrgica en hora/médico en Unidades Médicas de Alta Especialidad Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Unidades Médicas de Alta Especialidad Unidades Médicas de Alta Especialidad. en el trimestre t Consulta Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajt % : 65
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 54
Meta anual ajustada: 53
(Consultas prenatales de primera vez, en el primer Realizado al Periodo: 48.9
trimestre de la gestacién/ Total de consultas prenatales ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Oportunidad de inicio de la vigilancia prenatal Atencion adecuada de las pacientes embarazadas de primera vez ) X 100 Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj %: 923
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada:
Meta anual 15523935
Numero total de pacientes subsecuentes con Realizado al Periodo: 12659690
Pacientes subsecuentes con diagnéstico de Diabetes | Atencién a pacientes con enfermedades crénicas en diagnéstico de Diabetes Mellitus tipo 2 que acuden a la [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Mellitus tipo 2 unidades de medicina familiar consulta de medicina familiar Persona Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj %: 81.5
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 928.91
Meta anual ajustada: 96.73
(Total de recetas de medicamentos atendidas/Total de Realizado al Periodo: 94.06
recetas individuales de medicamentos Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Porcentaje de surtimiento de recetas médicas Suministro de medicamentos presentadas)*100 Otra-Recetas Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajt %: 97.24
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 19741638
Meta anual 19741638
Pacientes con diagndstico de Hipertension Arterial Namero total de pacientes subsecuentes con Realizado al Periodo: 15507531
Sistémica que acuden de manera subsecuente a la Atencion a pacientes con enfermedades crénicas en Diagnéstico de Hipertension Arterial Sistémica que Avance realizado al periodo con respecto a la meta
consulta de Medicina Familiar unidades de medicina familiar acuden a la consulta de medicina familiar Persona Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj % 78.6

Esperanza de Vida al Nacer

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Para este ciclo se observé una diferencia entre la meta alcanzada (79.12) y la meta esperada (78.70) de +0.42 afos de esperanza de vida al nacer. Dicha diferencia puede explicarse por una disminucién en la mortalidad en los derechohabientes del IMSS, lo cual se ha observado en

los Gltimos afos. El aumento de la esperanza de vida por encima de la meta esperada refleja el impacto de las mejoras en los programas de prevencion y control de enfermedades, de atencion a la salud y de infraestructura en nuestro pais y especificamente en el IMSS.

Efecto:

El incremento en la esperanza de vida al nacer conlleva un mayor promedio de afios que vivira una persona al momento de su nacimiento, lo cual refleja una mejoria en la calidad de vida de los derechohabientes del IMSS.

Otros Motivos:

Tasa deil ia de enfer crénico

en del IMSS

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Con cumplimiento del 93.28% de la meta propuesta, el decremento en la tasa de Enfermedades crénicas degenerativas seleccionadas en derechohabientes del IMSS, con respecto a los afios previos se debe a que de los padecimientos incluidos en el indicador, en términos
absolutos disminuyeron los casos con diagndstico de primera vez. Asi mismo, secundario a la pandemia COVID-19 hubo una disminucion en la afluencia de consultas en general en todos los niveles de atencion.

Efecto:

Decremento en el nimero de casos nuevos detectados en general, incluidos los padecimientos que construyen este indicador

Otros Motivos:

El efecto de las acciones de promocion, prevencion y deteccion se vio mermado por la disminucion en la afluencia de derechohabientes a las unidades médicas secundario a la contingencia por COVID-19 asi como por las medidas establecidas para disminuir
contagios en las unidades de atencién médica.

Tasa de Infecciones Nosocomiales por 1,000 dias

en Uni k

ias de 20 o mas camas censables.

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

Reconversién hospitalaria por la Pandemia COVID-19 de unidades de segundo y tercer nivel de atencién, diferimientos de cirugias programadas, asi como la Implementacién del Programa Institucional de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la Atencién de la Salud
(IAAS) y Fortalecimiento de la Vigilancia Epidemioldgica en la vigilancia, prevencion y control de las infecciones asociadas a la atencion de la salud, asi como el incremento de higiene de manos.

Efecto:

Disminucion de egresos y dias estancia, asi como mejora en la notificacion, identificacion y registro de las IAAS en la plataforma en linea de IAAS (infecciones asociadas a la atencion de la salud), e implementacion de los lineamientos de reconversion hospitalaria para la atencion de
pacientes con la COVID-19 que ha impactado en la disminucion de las IAAS.

Otros

Posible efecto derivado de la contingencia por COVID-19 que genero mayor ocupacion hospitalaria por este padecimiento y reduccion de otros padecimientos, se implementaron estrategias de prevencion de infecciones entre el personal de salud, como el,
fortalecimiento de las precauciones estandar y por mecanismo de transmision y un incremento en la higiene de manos.




Tipo de justificacién:

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

Ton el Mcremento en Ta calidad y seguriaad ge 1a atencion materna aumenta Ta oportunidad y Certeza en el diagnostico y Tratamiento; tal CoMo el ToTTalecTmIento en el Tegistro ael aragnostics en Tas TUeNTes primartas que NUtren el Sistema de Tormacion v 1a vangacion en 1a
construccion del indicador; no obstante los cambios en el sistema de informacion a partir del mes de febrero provocaron un desfase muy grande en el registro y la captura de los egresos hospitalarios, que lamentablemente secundario a la situacion actual del pais y sumado a que
el proceso de captura de informacion de muchos hospitales aun no se concreta, el porcentaje de preeclampsia - eclampsia, se mantiene en 10.3 en el periodo enero a diciembre 2020(cifra preliminar). La situacion de salud publica en el pais especificamente con respecto a la

Efecto:

El desarrollo de nuevas estrategias y las acciones previamente implementadas permiten mejorar la oportunidad en la identificacion de los factores de riesgo para desencadenar preeclampsia-eclampsia en mujeres embarazadas. Iniciar tratamiento preventivo para retrasar su
aparicion y, en su caso el diagnéstico y tratamiento temprano para evitar mayor morbilidad o mortalidad materna por esta causa. Aun esperamos modificacion en el porcentaje final por circunstancias de salud que vive el pais en el momento actual.

Otros Motivos:

Informacién del periodo enero-diciembre 2020, ultima disponible en la DIS/IMSS.

je de i en control de Hipel

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

ATTETMING de Z0ZU, eT porcentaje e CUMPIMIEnto de fa CUenta PUBICa, No alcanzo 10 programado, derivado al TMpacto de fa phademia del vITds ae COVID-TY, aisMINUyendo 1a presencia ae Pacientes para el Control de 1a HIPeTTension ATTerTal TMITando que estos CUMmperan con
su tratamiento farmacolégico el modificar los estilos de vida, como es el tabaquismo, el sedentarismo y la alimentacion condiciones en las cuales se estan implementando estrategias especificas en estos factores, como respuesta en la Unidades de Medicina Familiar se
establecierdn otras acciones como el uso de la receta resurtible que disminuye la frecuencia de pacientes subsecuentes controlados por esta enfermedad.

Efecto:

El efecto es optimizar los recursos en las unidades de primer nivel, mediante programas definidos para pacientes con diagnoéstico de Hipertension Arterial en los que participa el médico y el equipo multidisciplinario; esperando disminuir la presencia de complicaciones por
Hipertension Arterial, asi como liberar espacios en la consulta externa de Medicina Familiar.

Otros Motivos:

Informacion a diciembre de 2020.

je de i con Di itus tipo 2 en control adecuado de glucemia en ayuno (70 -130 mg/dl)
Tipo de justificacién:|2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios
ETThdTcador al TerminG de 1a CUenta PUbNica Z0ZU, 56 OBSETVo qUE el preentaje ae CUMpITMIento TUS Menor al 8Sperado, @ Causa de 1a Menor alluencia de Pacientes con dragnostics Ge DIabetes METTUs Tps Z, COMG TeTTejo ae 1a pandemia aeT VITUS de COVID-T9, por 16 TUS Necesaro
dar mayor difusion al programa de expedicion de la Receta Resurtible, con el propésito de mantener la continuidad del tratamiento farmacolégico de estos pacientes, los cuales estan catalogados como pacientes vulnerables de riesgo para la transmision del virus COVID-19, de esta
Causa:|forma en las Unidades Médicas de Medicina Familiar (UMF) las salas de espera tuvieron menor asistencia de derechohabientes con enfermedades crénicas.
En las Unidades de Medicina Familiar del IMSS, se continda otorgando el tratamiento farmacolégico para el control de los pacientes con Diabetes Mellitus que acuden de forma subsecuente, aun con la presencia de la pandemia del virus de COVID-19, con el propésito de mantener
Efecto:| el control de esta enfermedad, para evitar la presencia de complicaciones a corto plazo.
Otros Motivos: Indicador al mes de diciembre de 2020.
de i con ia p (mayor del2 horas) en el drea de observacién del servicio de urg: ias en uni de nivel

Tipo de justificacién:

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

Deficiente supervision directiva. Déficit de recursos humanos. Infraestructura e insumos insuficientes para la demanda actual de atencion. Déficit en el nimero de camas hospitalarias. No existen criterios de atencion a padecimientos de mayor demanda que sean homologados
(rutas criticas). Retraso en la realizacion de interconsultas y estudios auxiliares de diagnéstico.

Efecto:

Retraso en la atencion de pacientes con urgencia real. Mala imagen institucional. Insatisfaccion de los usuarios. Tiempos de espera prolongados. Saturacion de las areas de observacion del servicio de urgencias

Otros Motivos:

No se forman los suficientes médicos especialistas en urgencias que el instituto necesita. Derivado de la contingencia por pandemia de COVID-19, alin no se puede establecer la direccion del indicador, se toma como referencia el parametro del afio anterior,
actualmente dicho reporte solo se registra hasta el mes de noviembre de 2020, El resultado hasta el mes de diciembre es preliminar dado por la normativa responsable (Divisién de Informacién en Salud)hasta su publicacion oficial en sitio de la DIS/IMSS.

Proporcién de recién nacidos con prematurez

Tipo de justificacién:

10) Otras explicaciones a las variaciones, cuando se trate de resultados por encima del 100 por ciento de cumplimiento.

Causa:

ET aUmento de 1@ prematurez en el mundo y en el TMSS &5 1a calsa mas ITecuente de morbiidad y mortandad neonatal, sUs causas mas TTecUentes Son: aJ [a decision ae 185 MUJeres e postergar U primer embarazo Nasta Gespuss de 106 34 anos, Necho qUe actualment e
frecuente y se pueden encontrar mujeres no solo con edad avanzada para la fertilidad, también con enfermedades crénicas preexistentes como diabetes, hipertension, enfermedades autoinmunes, cardiacas, obesidad, etc. b) Las infecciones del tracto urinario que pueden originar
ruptura prematura de membranas la cual es una complicacion relacionada de forma directa con el embarazo. c) El aumento en el riesgo de parto pretérmino y prematurez secundario a la presencia de factores de riesgo para desencadenar preeclampsia-eclampsia. d) El rapido

Efecto:

Las causas sefaladas son factores de riesgo para el nacimiento de nifios prematuros, algunos modificables por deteccion temprana y tratamiento oportuno. Otros no modificables, sobre todo enfermedades cronico-degenerativas, en las que la vigilancia y el apego al tratamiento
farmacolégico y no farmacolégico, juegan un papel preponderante.

Otros Motivos:

La OMS ha publicado que en los paises de ingresos bajos la media de nifios que nacen antes de tiempo es de de 12%, frente al 9% en los paises de ingresos mas altos. Los datos corresponden al periodo enero-diciembre 2020, ultima informacion disponible en la
DIS/IMSS.

je de i a qui se les otorga una c

onsulta de especialidad, a los 20 dias habiles o menos a partir de su solici en Uni édi de Alta iali

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fendmenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

Este indicador se encuentra con 6.43 puntos porcentuales por debajo de la meta esperada debido a las siguientes causas: 1) Se difirié la consulta de manera paulatina ante la maxima reconversion hospitalaria, se continuo con la atencion de algunas especialidades esenciales como
Nefrologia, Hematologia, Obstetricia, Oncologia Médica y la consulta de HIV. 2) Algunos pacientes cancelaron o no acudieron a su consulta por la contingencia sanitaria motivo por el cual no se alcanzo la meta esperada.

Efecto:

1) Para recuperar la oportunidad de la consulta externa se contara con el Plan para el reinicio y continuidad de los servicios de salud diferidos por la contingencia por COVID-19 vigente y al comportamiento de la pandemia. 2) Ante este riesgo sanitario las agendas para otorgar la
consulta externa estaran saturadas lo que afectara de manera negativa a este indicador en el siguiente afio hasta la recuperacion de la nueva normalidad.

Otros Motivos:

Informacion oficial de enero a noviembre y preliminar del mes de diciembre por el cierre de los sistemas de informacion a cargo de la Division de Informacion en Salud.

je de i a qui se les realiza una ci

rugia electiva no concertada, a los 20 dias habiles o menos a partir de su solici en L de Alta

icacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenomenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

ESTE TNAICador S eNcUentra 1567 PUNTos POTCentUales por debajo de Ta Meta esperada aebido 3 10 SIgUIente: 1] Por Ta pandermia Secundarta a COVID-T9 S& aMMTEron 1as CITUgTas programadas Clasiicadas Como No §5eNclales [aqueTas que No Ponen en PeNigro Ta vida y capaciaad
funcional del paciente), pero se afecto de manera negativa a este indicador de oportunidad quirdrgica. 2) Al inicio de la pandemia, doce de las Unidades Médicas de Alta Especialidad (UMAE) fueron habilitadas como hospitales hibridos (unidades que dan atencion a pacientes
con COVIDy no COVID), solo el Hospital de Infectologia fue 100% COVID sumando un total de trece unidades. 3)Ante la demanda de atencién de pacientes con COVID-19 por el semaforo epidemiolégico y aumento de casos por COVID-19, se realizé la maxima reconversion de las

Efecto:

TESTE Thaicador TeTTeja Ta atencion quIrurgica oportuna para el tratamiento de padecmientos de Tesolucion qUITaTgica que TepeTcute en 1a disminucion de 1a morbilidad y mortandad de 105 erecnonabientes.  ZJANTE el TIe5g0 Santtario ae Upo Piologico Gado por Ta emergencia
mundial por COVID-19 se dio prioridad a la atencion de los pacientes afectados por el virus del SARS- CoV2, a las cirugias urgentes y esenciales. 3)La reactivacion en los procesos quirurgicos sera de acuerdo al Plan para el reinicio y continuidad de los servicios de salud diferidos
por la contingencia por COVID-19 vigente y al comportamiento de la pandemia.

Otros Motivos:

Informacion oficial de enero a noviembre y preliminar del mes de diciembre, por el cierre de los sistemas de informacion a cargo de la Division de Informacion en Salud.

io de i por

Tipo de jusf

icacion:

3) Menor demanda de bienes y servicios

Causa:

Informacion al mes de diciembre de 2020. El promedio de atenciones prenatales por embarazada resulté 5.8, por abajo de la meta establecida para el periodo (7.0). Conforme al Manual Metodolégico de
Indicadores Médicos 2019-2024 del IMSS, se considera con un desempefio medio, ya que se traduce que cada embarazada acude menos a consulta de vigilancia prenatal en promedio de 5 a 6 ocasiones a su Unidad de Medicina Familiar.

Efecto:

Se propicia que la embarazada asista a la vigilancia prenatal en forma periodica, lo cual contribuye a la deteccion oportuna de signos y sintomas que pudieran complicar el embarazo.




Otros Motivos:

El logro de este indicador no se alcanzé debido a la contingencia por COVID-19, ya que como medida preventiva para evitar el contagio en mujeres embarazadas (poblacion vulnerable) se solicité que no acudieran a consulta, salvo en caso de emergencia
obstétrica.

Eficacia del Proceso del Control de Ambientes Fisicos

Tipo de justificacién:

9) Otras causas gue por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

Se registré un avance de 87.13 en el periodo de octubre-noviembre de 2020, por lo que se alcanzé un cumplimiento de 87.13 de la meta establecida, debido en algunos casos a la vacancia de plazas de limpieza, sin embargo se continua dando prioridad a la limpieza de areas de
alto riesgo como terapias intensivas, quiréfanos, hospitalizacion, urgencias, hemodialisis y CEYE sin desatender salas de espera, circulaciones, areas de urgencia y consultorios entre otros servicios, manteniendo un nivel adecuado de limpieza en las mismas.

Efecto:

Toda vez que las areas administrativas en OOAD y de UMAE, han realizado la gestion para la cobertura de plazas vacantes, estas se cubren en diversos casos con personal temporal, y con apoyo de personal de otras unidades asi como, dando continuidad a la capacitacion continua
en aspectos de limpieza y desinfeccion de éreas al personal de limpieza e higiene.

Otros Motivos:

T35 JeTaturas ge Departamento e CONSETvacion y SETViCios Generares (JDTSG] en Delegaciones y UMAE asl Como 105 GETentes de Conser
Desempefo de las Jefaturas y Gerencias de Conservacion, considerando la meta programada para el NIC en el periodo determinado; mismos que envian al Area de Evaluacion de la Division de Conservacion dentro de los primeros 10 dias naturales de cada mes
posterior al que se reporta, para su registro y validacién, a fin de dar cumplimiento al proceso de elaboracién del Informe del Nivel Integral de Conservacién (NIC), el cual se elabora en un mes.

ACToN €N CENTTos Vacacionales, elaboran & Mtegraran Mensualmente 165 TTOrmes aeT NIC y €T ae 165 Thaicadores ae

indice de urgencias por 1000

en uni de nivel

Tipo de justificacién:

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

De acuerdo al Manual Metodoldgico de Indicadores Médicos vigente el indicador CAISN 05 se reporta con desempefo bajo a pesar de que la meta planeada se reporta con incremento en el nimero de consultas. Deficiente supervision directiva. Menor demanda en los servicios de
urgencias de segundo nivel por incremento de pacientes atendidos en el primer nivel de atencién (UNIFILA) asi como incremento de pacientes atendidos en atencién médica continua del primer nivel de atencion.

Efecto:

Recurso humano desaprovechado. Infraestructura y recursos materiales sin uso eficiente.

Otros Motivos:

Mejor capacidad resolutiva en el primer nivel de atencién. Derivado de la contingencia por pandemia de COVID-19, aun no se puede establecer la direccién del indicador, motivo por el cual como referencia se toma el parametro del afo anterior, actualmente
dicho reporte solo se registra hasta el mes de noviembre de 2020,El resultado hasta el mes de diciembre es preliminar dado por la normativa responsable (Divisién de Informacién en Salud)hasta su publicacién oficial en sitio de la DIS/IMSS.

en L

de Alta

Total de cirugias

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

€ ODTUVO 4263 PUNTOS POTCeNntUales por 0ebajo de 1a Meta esperada aebido a: 1] DITermiento de 1as CIrugias programaadas en UMAE qUe SUTTeron 7 TD 19, CON €T ODJETvo 08 evitar Contagios en1os d
quirdrgico que participa en el evento. 2) Ante la maxima reconversion hospitalaria solo se realizaron cirugias urgentes y esenciales que ponen en peligro la vida 3)Ante la demanda de atencién de pacientes con COVID-19 por el semaforo epidemiolégico y aumento de casos por
COVID-19, se realizé maxima reconversién de las Unidades Médicas de Alta Especialidad que consistié en aumentar la disponibilidad del nimero de camas para la atencién de los pacientes, en el mes de diciembre cuatro de las UMAE no consideradas para atencién de pacientes

ONVETSIoN poT 1a pandemia secundariaa Co TeChonabentes y ael equipo

Efecto:

1) Al diferir las cirugias programadas ante la contingencia sanitaria impactara en la salud de los pacientes, sin embargo por los casos en ascenso y la maxima reconversion hospitalaria dado el aumento de pacientes con COVID-19 se decidio solo realizar cirugias urgentes y
esenciales. 2) La reactivacion en los procesos quirurgicos sera de acuerdo al Plan para el reinicio y continuidad de los servicios de salud diferidos por la contingencia por COVID-19 vigente y al comportamiento de la pandemia.

Otros Motivos:

Informacién con datos de cierre definitivo de enero a diciembre de 2020 proporcionada por la Division de Informacién en Salud.

Total de consultas de primera vez g enL

de Alta i

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

TIESTE ThaIcador TUVO 35 PUNToS POTCentUales Menor a 1a Meta esperada en 1as Consultas de especiandad de primera VeZ en1as Unidades Medicas ae
y ante la maxima reconversion hospitalaria por la pandemia de COVID -19, la consulta externa se difiri6 de manera paulatina, se continuo con la atencién de las especialidades esenciales como Hematologia, Nefrologia, Oncologia Médica, Obstetricia y la consulta de HIV, afectando
por lo tanto al indicador. 3) Algunos pacientes cancelaron o no acudieron a su consulta por la contingencia sanitaria motivo por el cual no se alcanzo la meta esperada.

T3 ESpecTandad ante 1a pandermia por el VITUS SARS-CO TCOMG parte ae 1as Medidas ae Seguridad para 105 derechonabiente

Efecto:

1) El diferimiento de la consulta externa en las UMAE afecté de manera negativa el desempeno de este indicador, reflejado en la atencién de los derechohabiente ante este riesgo sanitario de tipo bioldgico, las agendas para poder otorgar consulta de primera vez estaran saturadas.
2) Para recuperar la oportunidad de la consulta externa se cuenta con Plan para el reinicio y continuidad de los servicios de salud diferidos por la contingencia por COVID-19 vigente y al comportamiento de la pandemia.

Otros Motivos:

Informacion oficial de enero a noviembrey preliminar del mes de diciembre, por el cierre de los sistemas de informacién a cargo de la Division de Informacién en Salud.

Oportunidad de inicio de la vigilancia prenatal

Tipo de jus

icacion:

3) Menor demanda de bienes y servicios

Causa:

Informacion al mes de diciembre de 2020. La oportunidad de inicio de la vigilancia prenatal durante el primer trimestre de gestacion, resulté en 48.9%. Conforme al Manual Metodolégico de Indicadores Médicos 2019-2024 del

IMSS se considera con un desempefo bajo, ya que se interpreta que solamente 4 a 5 de cada 10 embarazadas acuden al inicio de su vigilancia prenatal dentro de las primeras 12 semanas y 6 dias de la gestacion.

Efecto:

La finalidad de iniciar tempranamente la atencion prenatal es brindarle todas las acciones médico preventivas para poder culminar la gestacion a término, con la madre y el producto saludables.

Otros Motivos:

En la actualidad, ya no es obligatorio que la embarazada acuda a la atencién prenatal, si ella no va a atenderse en el Instituto, simplemente con que se presente a partir de la semana 34 de gestacion para la expedicion de su incapacidad por maternidad, esto ha
impactado de manera negativa en el cumplimiento de la meta.

con de Di Mellitus tipo 2
Tipo de justificacién:|2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios
TTINar geT ano, el porcentaje de CUMpIMIENTo de Ta CUenta PUblica Z020,0€ 6Ste INdcador quedo MUy poor aebajo de 10 e5prado, Como CONSECUencia que €5 Menor NUMETO Je Paciente SUDSECUEntes con DIabetes MeNtus que acudieron a 1as Unidades Medicas ae Medicing
Familiar (UMF) para su tratamiento, siendo inferior al del afio anterior; s causa de la presencia del virus de COVID-19 en nuestro pais, por lo que se reforzaron las actividades de expedicion de la Receta Resurtible, para evitar que los pacientes con Diabetes Mellitus que son
Causa: | catalogados como grupo vulnerable de riesgo de contagio, durante 3 meses no acudan a consulta, por lo que solo se les otorgo su medicamento con el propésito de no perder la continuidad del tratamiento.
Efecto:| AUNn con presencia de la pandemia del virus de COVID-19, se continua otorgando a los pacientes que tienen diagndstico de Diabetes Mellitus el tratamiento farmacolégico para el control de esta enfermedad, que acuden de manera subsecuente a las Unidades de Medicina Familiar.
Otros Motivos: Indicador al mes de diciembre de 2020.
de surtil de recetas médi

Tipo de justificacién:

7) Modificacion de atribuciones institucionales por disposiciones normativas

Causa:

El nivel de atencion de recetas de medicamentos del cuarto trimestre de 2020 muestra una disminucion en -2.67%, respecto a la meta pronosticada para el periodo. Lo anterior, derivado de la epidemia por el virus SARS-CoV2 (COVID-19), lo cual ha representado un desafio durante
el ejercicio 2020, toda vez que la demanda de insumos para la salud se ha incrementado de manera exponencial, lo que ha afectado a la industria farmacéutica.

Efecto:

De manera estrategica y para CONTener SIUaciones que pongan en 11esgo Ta cContmuidad de 105 [ratamientos, S TealliZaron actividades en matera g6 abasto Con SUSTENto en fa normativigad Msttucional VIGenTe, para el Mmanejo y administracion de almacenes y Tarmacras aer
Instituto, entre las que se destacan, autorizaciéon de compra local mediante el Portal de Autorizacion de Compras (PAC), para claves desiertas o con incumplimiento de la proveeduria; Seguimiento a las solicitudes de autorizacién de compras locales en claves criticas o con
necesidades prioritarias; Seguimiento al estatus de la contratacion a de fin de implementar acciones preventivas que eviten periodos de desabasto.

Otros Motivos:

Con fundamento en lo establecido en el articulo 14, fraccion IX, Gltimo parrafo del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020, asi como el articulo 31 fracciéon XXVI de la Ley Organica de la Administracion Publica Federal, las cuales
facultan a la SHCP para consolidar compras, en todos los mercados de bienes y servicios. Nota aclaratoria: Las cifras tanto de numerador como del denominador se registraron invertidas, sin embargo son resultados son correctos.

Pacientes con diagnéstico de Hipertensién Arterial Sistémica que acuden de manera

ala de licina Familiar

Tipo de justificacién:

2) Emergencias provocadas por accidentes, fenémenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

ATCONCIUT Ta CUenta PUBNca 2020, S€ Tdentinica qUe el NUMETs a6 Paclentes con HIPErtension ATTerial qUe acudieron Mensualmente para Contnuar con ef
se realizaron acciones especificas para prevenir en este grupo vulnerable el riesgo de contagio en las salas de espera, como es el caso del uso de la Receta Resurtible implementada en las Unidades Médicas de Primer Nivel, de manera que el paciente que clinicamente se identifica
controlado, se le proporcione su tratamiento farmacoldgico por el periodo de 3 meses, lo que repercute con disminucion de la asistencia de este grupo de personas.

ONTroT de 1a enfermedad TUe Menor a 10 e5perado, debldo al Comportamiento de Ta pandemia del vITus de COVID-T9, ya que




Efecto:

El efecto observado es que se mantuvo brindando atencién de continua para el cumplimiento del tratamiento farmacoldgico en el control de los pacientes que tienen el diagnéstico de Hipertension Arterial que asisten de manera subsecuente a las Unidades de Medicina Familiar
(UMF), a pesar de la pandemia de COVID-19.

Otros Motivos:

Indicador al mes diciembre 2020.

Esperanza de Vida al Nacer

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

23y 4

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Estimacion con dato definitivo del 2018

Tasa dei ia de enfer crénico

i del IMSS

en der

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

4

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

De los padecimientos incluidos en el indicador, en términos absolutos disminuyeron los casos con diagnéstico de primera vez. Asimismo, secundario a la pandemia COVID-19 hubo una disminucién en la afluencia de consulta externa en los servicios de Medicina
Familiar y Especialidades.

Tasa de Infecciones Nosocomiales por 1,000 dias

ias de 20 o mas camas censables.

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:
de = =

con pi

1j

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

de i en control de Hipel

rtension Arterial Sistémica en Medicina Familiar

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Porcentaje de pacientes con Diabetes mellitus tipo 2 en control adecuado de glucemia en ayuno (70 -130 mg/dl)

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

de con p (mayor del2 horas) en el area de observacién del servicio de urg en de nivel
Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:
Justificacién de ajustes en la Meta anual:
Proporcién de recién nacidos con prematurez
Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:
Justificacién de ajustes en la Meta anual:
je de i a qui se les otorga una consulta de especialidad, a los 20 dias habiles o menos a partir de su solici en Uni é de Alta iali

Tipo de ajuste en la Meta anual:
Trimestres que presentaron ajustes:
Justificacién de ajustes en la Meta anual:

je de i a quit se les realiza una cirugia electiva no concertada, a los 20 dias habiles o menos a partir de su solicif en Uni édi de Alta iali

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

de -] por

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Eficacia del Proceso del Control de Ambientes Fisicos

Tipo de ajuste en la Meta anual:




Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

indice

nivel

de urg: ias por 1000

en

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

en L

de Alta

Total de cirugias

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajuste:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Total de consultas de primera vez enl

de Alta

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual:

Oportunidad de inicio de la vigilancia prenatal

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

23y 4

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

Ton Techa 12 de mayo ae 2076, 18 DITEcCIon de PTestacionss Medicas y 1a Dir
embarazada acuda a la atencion prenatal, si ella no va a atenderse en el Instituto, simplemente con que se presente a partir de la semana 34 de gestacion para la expedicion de su incapacidad por maternidad, esto ha impactado de manera negativa en el

cumplimiento de la meta.

TION d¢ Prestaciones Economica OCIales de manera mancomunada emitieron a Nivel nacionar el ofIcio NUMeTo U95Z1761Z0007 0% JoNde Se eStablece que ya No 65 PIIgatoro qu

El

i con di ico de Diabetes

Mellitus tipo 2

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

de surtimit de recetas

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Otros motivos (explicar en el campo de justificacion)

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacién de ajustes en la Meta anual

Del analisis de las metas 2020 registradas en el PASH, se desprende que no fueron considerados todos los elementos para el calculo, por lo que, es necesario ajustar las que corresponden al Cuarto Trimestres del presente afio, que permitira mostrar resultados
reales.

Pacientes con diagnéstico de Hipertensién Arterial

émica que acuden de manera

Tipo de ajuste en la Meta anual:

Trimestres que presentaron ajustes:

Justificacion de ajustes en la Meta anual:

*Los Programas presupuestarios pueden ser ejecutados de manera conjunta por diversas Unidades Responsables para el cumplimiento de sus objetivos y metas. No obstante, para fines de recoleccion de la informacion del logro de los objetivos establecidos en la Matriz de Indicadores para Resultados (MIR), en los reportes se asocia a una
Unidad Responsable (UR). Por ello, para facilitar la identificacion de las UR, se puede consultar el Estado Analitico del Ejercicio del Presupuesto de Egresos en Clasificacion Funcional-Programatica de cada Ramo en la Cuenta Publica 2020.




Cuenta Publica 2020

E012 Prestaciones sociales

50 Instituto Mexicano del Seguro Social

GYR-Instituto Mexicano del Seguro Social

N/A
Eje
2 Politica Social
inali 2-Desarrollo Social
Funcién 6-Proteccion Social
Subfuncién 9-Otros de Seguridad Social y Asistencia Social
ivi ituci 8-Prestaciones sociales eficientes
Meta anual Ejercicio Avance anual
Millones de pesos Millones de pesos %
PRESUPUESTO ORIGINAL 1,855.15 1,505.07 8113
PRESUPUESTO MODIFICADO 1,505.07 1,505.07 100.00
NIVEL: Fin
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 30.16
Meta anual ajustada: 30.16
Proporcion de personas con acceso a seguridad social  [Contribuir al bienestar social e igualdad mediante la (Personas con acceso a seguridad social y servicios de Realizado al Periodo: 4]
que tienen acceso a servicios de salud por afiliacion al [ mejora en el bienestar social de las personas con salud por afiliacion al IMSS en el afio t/ Personas en ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
IMSS. acceso a seguridad social y servicios de salud por situacion de pobreza o vulnerabilidad en el afo t)*100 | Porcentaje de la poblacién Estratégico - Eficacia - Bienal anual ajustada % : ]
NIVEL: Propésito
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 5.42
Meta anual 5.42
Variacion porcentual de satisfaccion con la vida (Calificacion de satisfaccion con Ta vida declarada por Realizado al Periodo: 0
reportada por afiliados al IMSS respecto no afiliados al | Personas con acceso a seguridad social y servicios de | afiliados IMSS en el afio t/ Calificacion de satisfaccion [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
IMSS salud por afiliacion al IMSS mejoran su bienestar social |con la vida declarada por NO afiliados IMSS en el afio t)- | Otra-Variacion porcentual Estratégico - Eficacia - Bienal anual ajustada %: ]
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 94
Meta anual ajustada: 94
IPS=[(Porcentaje obtenido en el Nivel Integral de Realizado al Periodo: 70.33
Personas con acceso a seguridad social y servicios de Conservacion en los Centros Vacacionales en el afio t)+ ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
indice de prestaciones sociales (IPS) salud por afiliacion al IMSS mejoran su bienestar social | (Porcentaje de satisfaccion de los servicios otorgados indice Estratégico - Eficacia - Anual anual ajustada % : 74.82
NIVEL: Componente
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 2.85
Meta anual 2.85)
Tasa de variacion de los usuarios atendidos en los Centros Vacacionales que propician actividades de [(Ndmero de usuarios atendidos al trimestre n del ano t Realizado al Periodo: -81.32
centros vacacionales que propician actividades de esparcimiento (recreacion, deporte e integracion) /Numero de usuarios atendidos al trimestre n del afio t+ Avance realizado al periodo con respecto a la meta
esparcimiento visitados 1)-11*100 Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj % : 18.16
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 8.54
Meta anual 8.54
[(NUmero de servicios contratados al trimestre n del Realizado al Periodo: 2.42
Variacion porcentual de servicios funerarios afo t/Numero de servicios contratados al trimestre n ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
contratados respecto al mismo periodo del afio anterior [ Servicios funerarios prestados del afo t-1)-1] *100 Servicio Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj %: 89.9
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 2,91
Meta anual aj -10.75
Tasa de Variacion de Usuarios de cursos y talleres de Cursos y talleres de capacitacion y adiestramiento [(Usuarios de cursos y talleres de capacitacion y Realizado al Periodo: -65.65
cultura fisica y deporte , capacitacion y adiestramiento |técnico, promocion de la salud, cultura fisica y deporte |adiestramiento, promocién de la salud, cultura y Avance realizado al periodo con respecto a la meta
técnico, desarrollo cultural y promocién de la salud y desarrollo cultural otorgados deporte y desarrollo cultural en el periodo / Usuarios Porcentaje Estratégico - Eficacia - Trimestral anual aj; %: 38.49
NIVEL: Actividad
INDICADORES METAS-AVANCE
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 100
Meta anual 100
(No. de personas inscritas a cursos y talleres de Realizado al Periodo: 18.96
% de inscritos a cursos y talleres de Capacitacion y Programar cursos y talleres de capacitacion y Capacitacion y Adiestramiento Técnico/No. de personas Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Adiestramiento Técnico adiestramiento técnico inscritas a cursos y talleres de Capacitacion y Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aji % 18.96
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 100
Meta anual aj 100
(No. de personas inscritas a cursos y talleres de Cultura Realizado al Periodo: 34.97
% de inscritos a cursos y talleres de Cultura Fisica y Fisica y Deporte/No. de personas inscritas a cursos y ‘Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Deporte Programar cursos y talleres de Cultura Fisica y Deporte |talleres de Cultura Fisica y Deporte Programadas)*100 | Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual aj %: 34.97
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA | Meta anual aprobada: 100
Meta anual aj 100
(No. de personas inscritas a cursos y talleres de Realizado al Periodo: 32.48
9% de inscritos a cursos y talleres de Promocién de la Promocién de la Salud/No. de personas inscritas a [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Salud Programar cursos y talleres de promocion a la salud cursos y talleres de Promocion de la Salud Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajustada %: 32.48
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 35.97
Meta anual ajustada: 35.97




(Numero de usuarios que utilizan algun descuento en

Realizado al Periodo: 62.67
Porcentaje de usuarios que utilizan algin descuento en [ Promocién de servicios de los Centros Vacacionales las tarifas de CV al trimestre n del afio t / Numero total [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
las tarifas, respecto del total de usuarios registrados IMSS de usuarios en los CV al trimestre n del afio t)*100 Usuario Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajustada % : 174.22
DENOMINACION OBJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 20
Meta anual ajustada: 20
Porcentaje de personas usuarias que se enteraron de (NUmero de personas usuarias que reportaron Realizado al Periodo: 19.24
los servicios a través de la promocion y difusion de Promocion de servicios de los Centros Vacacionales enterarse del CV a través de Internet en la encuesta de Avance realizado al periodo con respecto a la meta
Centros Vacacionales en Internet IMSS salida al trimestre n del afio t/ Numero total de Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual %: 96.2
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 7.45
Meta anual 7.45
(NUmero de platicas de promocién y difusion de Realizado al Periodo: 14.21
Tasa de variacién de platicas de promocién y difusion velatorios realizadas al trimestre n del afio t /NUmero [Avance realizado al periodo con respecto a la meta
de velatorios respecto al afio inmediato anterior Promocion y difusion de servicios funerarios platicas de promocion y difusion de velatorios Otra-Variacion porcentual Gestidn - Eficacia - Trimestral anual ajustada % : 79.85
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 100
Meta anual ajustada: 100
(Ndmero de visitas de supervision realizadas al Realizado al Periodo: 81.48
Porcentaje de cumplimiento de visitas de supervision cuatrimestre n del afo t/NUmero de visitas de Avance realizado al periodo con respecto a la meta
para velatorios del IMSS Supervision de Velatorios supervision programadas al cuatrimestre n del afo Visita Gestion - Eficacia - Cuatrimestral anual %: 81.48
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 100
Meta anual 100
(No. de personas inscritas a cursos y talleres de Realizado al Periodo: 30.66
Bienestar Social/No. de personas inscritas a cursos y Avance realizado al periodo con respecto a la meta
% de inscritos a cursos y talleres de Bienestar Social Programar cursos y talleres de bienestar social talleres de Bienestar Social Programadas)*100 Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajustada % : 30.66
DENOMINACION OBIJETIVOS METODO DE CALCULO UNIDAD DE MEDIDA TIPO-DIMENSION-FRECUENCIA |Meta anual aprobada: 100
Meta anual ajustada: 100
(No. de personas inscritas a cursos y talleres de Realizado al Periodo: 35.28
Desarrollo Cultural/No. de personas inscritas a cursos y Avance realizado al periodo con respecto a la meta
% de inscritos a cursos y talleres de Desarrollo Cultural |Programar cursos y talleres de desarrollo cultural talleres de Desarrollo Cultural Programadas)*100 Porcentaje Gestion - Eficacia - Trimestral anual ajustada %: 35.28

Proporcién de personas con acceso a seguridad social

que tienen acceso a servicios de salud por afiliacién al IMSS.

Tipo de justificaci

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

DeTvado e Un analisis de 1a aebMdad estableciaa en 1a FIcha ae MonTioreo
informacion interna que los midan¢. Por lo que, los medios de verificacion que se utilizan para estimar los resultados del indicador son datos bianuales y no siempre se reporta. Asimismo, a la fecha no se ha obtenido datos de la misma por lo cual no es posible dar avance al

Evaluacion Z019-20Z0 denommada ¢Los NAICadores para medir 105 TesUltados de programa [Ty Proposito] podrTan actuallzarse, 1a principar aicurad AcUentra en generar NUevas TUentes ae

ndicador.

Otros Motivos:

El cero registrado no corresponde a un reporte, ya que en automatico el sistema lo registra. Lo anterior, dado a que no se cuenta con la informacién.

Variacién porcentual de satisfaccién con la vida reportada por

al IMSs no afili al IMSS

Tipo de justificaciol

9) Otras causas que por su naturaleza no es posible agrupar.

Causa:

Dervado de un analisis de 1a debiiaad establecida en 1a Ficha de MonItoreo y Evalgacion Z019-2020 Genominada ;o5 NAIcadores para Medir 105 Tesultados de programa (T y proposito] podian actUaliZarse, Ia principal dincUltad 56 encuentra en generar NUevas TUentes ae
informacion interna que los midan¢, asi mismo en el documento denominado Posicién Institucional del Programa EO12 ¢ Prestaciones Sociales; se menciona en el punto 1. Uso de las recomendaciones de la evaluacién; Cuadro 1. Principales mejoras a realizar por la dependencia o
entidad: analizar y en su caso actualizar uno de los indicadores a nivel propésito a fin de que la UR cuente con medios de verificacion Internas a fin de reportar informacién, siempre y cuando esta actualizacion de los indicadores sea conforme a la Metodologia del Marco Légico. El

Efecto:

Otros Motivos:

El cero registrado no corresponde a un reporte, ya que en automatico el sistema lo registra. Lo anterior, dado a que no se cuenta con la informacion.

dice de prestaciones sociales (IPS)

Tipo de justificaci

2) Emergencias provocadas por accidentes, fendmenos naturales adversos y/o riesgos sanitarios

Causa:

En lo que respecta a Centros Vacacionales, derivado de la pandemia se implementaron esquemas de guardias mientras que en lo concerniente a Velatorios se comenta que la velacién en capilla disminuyé como medida sanitaria.

Efecto:

EN 105 Centros Vacacionales Se reallZaron parcialmente 105 Trabajos de CoNServacion y Mantentmiento; asImismo, NUBOo anorTos por 1 dISminUCTon deT CONsUMo e SUMINISTTOS energeticos. ReSpecto a BIenastar Socral, 185 VarTacionss porcentuare:
acciones implementadas en la Jornada Nacional de Sana Distancia por la contingencia del virus Sars-Cov-2 (COVID-19) cancelandose las inscripciones a cursos y talleres. Finalmente, al disminuirse las velaciones en capilla se dejaron de aplicar las encuestas de satisfaccion

Tegativas 5e aepreron a 1a

requeridas.

Otros Motivos:

En Tos Centros Vacacionales se mantuvieron las condiciones de funcionamiento Continuo y confiable a pesar de las modificaciones a la baja del personal y horas trabajadas, como medida adicional a la estrategia del combate al COVID-19 se reconvirtieron
algunos CSS y los Centros Vacacionales para atender pacientes; finalmente, en lo concerniente a velatorios, se realizaron Acuerdos de Gestion, estableciendo compromisos con los Velatorios, respecto de los lineamientos de la Secretaria de Salud y
semaforizacion por COVID-19, asimismo; se implementé el servicio de traslado COVID, se adquirieron refrigeradores, asi como la adquisic