
Matriz de Indicadores para Resultados

(2022)
ETCA III-05

Nombre
Unidad de 

medida
Fórmula I II III IV

Avance 

Acumulado

(1)

Total de consultas a embarazadas  sin 

seguridad social
0 0 0 26,403

Número de consultas de primera vez a 

embarazadas
0 0 0 6,594

Número de defunciones maternas para la 

RMM de mujeres sin seguridad social 

durante el año 

0 0 0 9

Total de nacidos vivos de madres sin 

seguridad social durante el año      X 

100,000

0 0 0 16,173

Número de defunciones de menores de un 

año durante el período
0 0 0 333

Número de nacidos vivos durante el 

período)*1000
0 0 0 31,374

(Total de embarazadas a las que se les 

aplicó prueba de VIH por primera vez + 

Total de embarazadas a las que se les 

aplicó prueba de Sífilis por primera vez

0 0 0 19,350

(Total de nacimientos ocurridos en la 

Secretaria)*100
0 0 0 10,929

C2:(No. niños menores de 5 años con 

EDA de primera vez que reciben 

tratamiento con Plan A) /

0 0 0 3,106

 (No. niños menores de 5 años con EDA 

de primera vez) x 100
0 0 0 3,177

Total de niñas y niños menores de un año 

de edad que recibieron consulta del niño 

sano de primera vez en el año sin 

seguridad social

0 0 0 8,336

 total de niñas y niños menores de un año 

que recibieron consulta por primera vez en 

el año).  

0 0 0 15,774

Niños y niñas menores de 1 año de edad, 

sin seguridad social, con esquema 

completo de vacunación 

0 0 0 20,435

Poblacion menor de 1 año, sin seguridad 

social*100
0 0 0 90,820

Total de embarazadas a las que se les 

aplicó prueba de VIH por primera vez
0 0 0 10,640

total de nacimientos ocurridos en la 

Secretaria)*100
0 0 0 10,929

Total de embarazadas a las que se les 

aplicó prueba de Sífilis por primera vez
0 0 0 8,710

total de nacimientos ocurridos en la 

Secretaria*100
0 0 0 10,929

Número de recién nacidos con prueba de 

tamiz metabólico neonatal
0 0 0 9,502

((9349+8910)/(1814

3+18143))*100 = 

50% en 2019

1. INEGI. Estadísticas de mortalidad 

2022.

2. DGIS. SINAC. Cubos de 

información sobre nacimientos 

2022.

Año base: 2021. Estimaciones por 

regresión lineal simple.

PROPÓSITO

Contribuir a disminuir la mortalidad 

materna e infantil de la población sin 

seguridad social del estado, mediante el 

acceso universal a servicios de salud de 

calidad.

10.3 103.0474185

10.6 (ESTIMACIÓN 

2021: 399 

defunciones, 37,816 

nacimientos)

Descendente Anual

69.52

Línea base

(año base)

Promedio de consultas de control 

prenatal por embarazada sin seguridad 

social.

Razón de Mortalidad Materna (RMM)  

de mujeres sin seguridad social^
81.42

4.004095

55.64830273

5 80.08189263

80.04646537

Meta Anual

(2)

C1: Detección oportuna de 

enfermedades en  mujeres 

embarazadas.

C1: Porcentaje de detecciones 

positivas (VIH y SIFILIS)

(2,459/2,486)*100= 

98.9%

1. INEGI. Estadísticas de mortalidad 

2021.

2. DGIS. SINAC. Cubos de 

información sobre nacimientos 

2021.

Año base: 2020

Muertes maternas 

por cada 100,000 

nacidos vivos

Porcentaje 177.0518803

Supuestos
Resumen narrativo

(Objetivos)

FIN

Contribuir a disminuir la mortalidad 

materna e infantil de la población sin 

seguridad social del estado, mediante el 

acceso universal a servicios de salud de 

calidad.

Promedio de 

consultas por 

embarazada

(97,053/20,017)= 

4.84 en 2019

Indicadores Avance

% de Avance 

(1)/(2)

E205P24 DIRECCIÓN Y COORDINACIÓN DE LAS POLÍTICAS EN MATERIA DE SALUD

E2: EL PRESUPUESTO SOCIAL MAS GRANDE DE LA HISTORIA

5. SALUD UNIVERSAL

POBLACIÓN DEL ESTADO SIN  SEGURIDAD SOCIAL

Anual

Dirección General de Planeación y 

Desarrollo; Dirección General de 

Servicios de Salud ala Persona. 

Sistema de Información en Salud de 

los Servicios de Salud de Sonora.

Se cuenta con recursos suficientes 

para otorgar servicios de primer 

nivel.  Se mantiene o incrementa el 

presupuesto federal del INSABI.

Sentido Frecuencia
Medios de verificación

(Fuentes)

90

Tasa de Mortalidad Infantil Tasa 10.61388411

Dependencia y/o Entidad:

Programa Presupuestario:

Eje del PED:

Objetivo del PED:

Beneficiarios:

SECRETARIA DE SALUD PUBLICA

Ascendente

Se cuenta con recursos 

programados suficientes para 

realizar pruebas a todas las mujeres 

embarazadas atendidas en la SSA 

SSS - Dirección General de 

Planeación y Desarrollo (SIS). 

Dirección General de Información 

en Salud (Estimaciones de 

Población en Cubos)

AnualAscendente 

SSS - Dirección General de 

Servicios de Salud a la Persona. 

Sistema de Información en Salud

Los usuarios acceden a la  

aplicación de inmunizaciones.

Ascendente Anual

Descendente Anual

Ascendente 

C4: Niños y niñas menores de 1 año de 

edad con esquema completo de 

vacunación. 

C4: Cobertura de vacunación  en 

menores de 1 año de edad.
Porcentaje 22.50055054

(49335 /54817)*100 

= 90%
Ascendente Anual

A1 C1: Detección de VIH en mujeres 

embarazadas

A1 C1: Porcentaje de mujeres 

embarazadas con prueba de VIH

(9,349/18143)*100= 

51.5% en 2019
Ascendente 97.35565926

COMPONENTES

95 102.9107235

90 25.00061171

C3: Porcentaje de consultas de niño 

sano  menor de 1 año de edad.

C2: Porcentaje de niños menores de 5 

años de edad con enfermedad diarréica 

aguda, tratados exitosamente con Plan 

A

Porcentaje 97.76518728

196.7243115

(17,580/18,802)*100

= 93.5% en 2019

ACTIVIDADES

Anual

SSS - Dirección General de 

Planeación y Desarrollo (SIS). 

Dirección General de Información 

en Salud (Estimaciones de 

Población en Cubos)

Se cuenta con presupuesto para 

contratación de servicios integrales 

de procesamiento de muestras de 

tamiz metabólico neonatal hasta el 

mes de junio de 2021

Anual

SSS - Dirección General de 

Planeación y Desarrollo (SIS). 

Dirección General de Información 

en Salud (Estimaciones de 

Población en Cubos)

90 108.1729547

90 88.55135674

100 86.9429957

(8,910/18143)*100=

49% en 2019
Ascendente 

Porcentaje 52.84645619 25 211.3858248
5,658/12,075*100= 

46.8%

Porcentaje 79.69622106

Porcentaje

C2: Implementar acciones para prevenir 

, identificar oportunamente y atender las 

enfermedades diarréicas en los 

menores de 5 años

C3: Porcentaje de niñas y niños 

menores de un año de edad que 

recibieron consulta del niño sano de 

primera vez en el año. 

A1 C2: Pruebas de Tamiz Metabólico 

Neonatal aplicado al grupo de edad.

A1 C2: Porcentaje de recien nacidos 

con prueba de tamiz metabolico 

neonatal

A2 C1: Detección de Sífilis en mujeres 

embarazadas

A2 C1: Porcentaje de mujeres 

embarazadas con prueba de Sífilis

Se cuenta con recursos 

programados suficientes para 

realizar pruebas a todas las mujeres 

embarazadas atendidas en la SSA 

Anual

SSS - Dirección General de 

Planeación y Desarrollo (SIS). 

Dirección General de Información 

en Salud (Estimaciones de 

Población en Cubos)

Se cuenta con recursos 

programados suficientes para 

realizar pruebas a todas las mujeres 

embarazadas atendidas en la SSA 

Los programas de acción, las 

unidades médicas y los sistemas de 

información cuentan con recurso 

financiero, humano, material  y de 

infraestructura necesarios para las 

acciones preventivas y atención 

oportuna

Los programas de acción, las 

unidades médicas y los sistemas de 

información cuentan con recurso 

financiero, humano, material  y de 

infraestructura necesarios para las 

acciones preventivas y atención 

oportuna

SSS - Dirección General de 

Servicios de Salud a la Persona. 

Sistema de Información en Salud

SSS - Dirección General de 

Servicios de Salud a la Persona. 

Sistema de Información en Salud

Anual

Los usuarios acceden a valoración 

médica oportunamente. Al menos el 

25% de las consultas de menores 

de un año de edad de primera vez 

en el año correspondan a consultas 

de niño sano.

Ascendente Porcentaje 86.9429957
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Matriz de Indicadores para Resultados

(2022)
ETCA III-05

Nombre
Unidad de 

medida
Fórmula I II III IV

Avance 

Acumulado

(1)

Línea base

(año base)

Meta Anual

(2)
Supuestos

Resumen narrativo

(Objetivos)

Indicadores Avance

% de Avance 

(1)/(2)
Sentido Frecuencia

Medios de verificación

(Fuentes)

Nacidos vivos en la Secretaría de 

Salud*100
0 0 0 10,929

Número de recién nacidos con prueba de 

tamiz auditivo neonatal
0 0 0 8,613

Nacidos vivos en la Secretaría de 

Salud*101
0 0 0 10,929

Número de niñas y niños desde un mes de 

nacidos a 5 años 11 meses 29 días de 

edad a los que se les aplico la prueba EDI 

por primera vez en la vida

0 0 0 3,533

Número de niñas y niños menores de 5 

años atendidos en consulta del niño sano 

de primera vez en el año

0 0 0 6,357

Número de dosis aplicadas en menores de 

1 año sin seguridad social
0 0 0 81,738

Número de dosis programadas por 

aplicar*100
0 0 0 90,820

1. Si el indicador no es ACUMULADO, el avance del periodo que se reporta (I, II, III, IV) se repetirá en la celda Avance Acumulado.

2. Se deberá llenar el formato Anexo MIR "Análisis Cualitativo de las Metas Programadas" de cada indicador. Ver formato en https://hacienda.sonora.gob.mx/finanzas-publicas/programacion/documentos-de-apoyo/formatos-mir/ 

Anual

SSS - Dirección General de 

Servicios de Salud a la Persona. 

Sistema de Información en Salud

Disponibilidad de los recursos (Flota 

vehícular, personal y recursos 

financiero).

(16,621/18,802)*100

= 88.4% en 2019
Ascendente 

100
(399614/444016)*10

0= 90%
Ascendente 90

1493/4270*100= 

35%

(17,580/18,802)*100

= 93.5% en 2019

ACTIVIDADES

Anual

SSS - Dirección General de 

Planeación y Desarrollo (SIS). 

Dirección General de Información 

en Salud (Estimaciones de 

Población en Cubos)

Se cuenta con presupuesto para 

contratación de servicios integrales 

de procesamiento de muestras de 

tamiz metabólico neonatal hasta el 

mes de junio de 2021

100 86.9429957

A1 C4: Aplicación de vacunas a 

menores de 1 año, en fase permanente.

A1 C4: Porcentaje de dosis aplicadas 

en vacunación permanente
Porcentaje 90

A1 C2: Pruebas de Tamiz Metabólico 

Neonatal aplicado al grupo de edad.

A1 C2: Porcentaje de recien nacidos 

con prueba de tamiz metabolico 

neonatal

A2 C2: Prueba de Tamiz Auditivo 

Neonatal realizado al grupo de edad.

A2 C2: Porcentaje de recién nacidos 

con prueba de tamiz auditivo neonatal
Porcentaje 78.80867417 100 78.80867417

Ascendente 

A1 C3: Evaluar el desarrollo de niñas y 

niños (tamizaje) para la detección 

oportuna de alteraciones en el 

desarrollo, así como su refrencia, 

tratamiento y rehabilitación en los 

servicios de salud

Porcentaje de niñas y niños desde un 

mes de nacidos a 5 años 11 meses 29 

días de edad tamizados con la prueba 

de evaluación del desarrollo infantil 

(EDI)

Porcentaje 55.57652981 20 277.882649 Ascendente 

Porcentaje 86.9429957

Anual

SSS - Dirección General de 

Planeación y Desarrollo (SIS). 

Dirección General de Información 

en Salud (Estimaciones de 

Población en Cubos)

Se cuenta con presupuesto para 

contratación de servicios integrales 

de procesamiento de muestras de 

tamiz metabólico neonatal hasta el 

mes de junio de 2022

SSS - Dirección General de 

Servicios de Salud a la Persona. 

Sistema de Información en Salud

disponibilidad de recursos  para 

realizar la prueba y de la 

sensibilizacion de la  madre, padre o 

tutor  a que acuda a aplicarse la 

prueba EDI a su hijo. 

Anual
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