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2022 5 5 Chiapas
Gobierno de

la Entidad

33 -

Aportaciones 

Federales 

para 

Entidades 

Federativas 

y Municipios

416 -

Dirección 

General de

Programació

n y

Presupuesto 

A

I002 FASSA

2 -

Desarrollo 

Social

3 - Salud

1 -

Prestación 

de 

Servicios 

de Salud a

la 

Comunidad

4 - Fondo de

Aportaciones 

para los

Servicios de

Salud

169121

Médicos 

generales y

especialistas por

cada mil

habitantes 

(población no

derechohabiente)

Es el numero promedio de medicos

generales y especialistas en

contacto con el paciente

disponibles en unidades medicas

de la secretaria de salud para

proporcionar atención a cada mil

habitantes (poblacion no

derechohabiente), en un año y

area geografica determinada. No

se incluyen medico pasantes,

internos de pregado ni residentes.

Número total de médicos

generales y especialistas en

contacto con el paciente

entre población total por

1,000 para un año y área

geográfica determinada

Component

e
Anual Otra

Estratégic

o
Eficacia Ascendente .90315 .90315 .91295

Otras 

causas

El incremento actual del número de

medicos generales y especialistas

se debe a los procesos de

reconversión de unidades

hospiralarias en el estado que

amerita el fortalecimiento de sus

recursos médicos

101.09 Validado

2022 5 5 Chiapas
Gobierno de

la Entidad

33 -

Aportaciones 

Federales 

para 

Entidades 

Federativas 

y Municipios

416 -

Dirección 

General de

Programació

n y

Presupuesto 

A

I002 FASSA

2 -

Desarrollo 

Social

3 - Salud

1 -

Prestación 

de 

Servicios 

de Salud a

la 

Comunidad

4 - Fondo de

Aportaciones 

para los

Servicios de

Salud

170234

Porcentaje de

establecimientos 

que cumplen los

requerimientos 

mínimos de

calidad para la

prestación de

servicios de

Salud

Son todos aquellos

establecimientos de atención

médica pertenecientes a los

Servicios Estatales de Salud, que

cumplen con los requerimientos

mínimos de calidad respecto del

universo susceptibles de

acreditación 

http://calidad.salud.gob.mx/site/cali

dad/acreditacion.html

(Número de

establecimientos que

cumplen los requerimientos

mínimos de calidad para la

prestación de servicios de

salud / Total de

establecimientos de

atención médica

susceptibles de acreditación

pertenecientes a los

Servicios Estatales de

Salud) * 100

Component

e
Anual Porcentaje

Estratégic

o
Calidad Ascendente 100 100 83.27402

Otras 

causas

El bajo avance se debe a que

algunas unidades médicas de

salud no cumplimieron con los

requerimientos minimos

indispensables de calidad,

seguiridad y capacidad, además de

que un grupo de unidades

médicas, se encuentran fuera de

operación por daños estructurales,

83.27 Validado

2022 5 5 Chiapas
Gobierno de

la Entidad

33 -

Aportaciones 

Federales 

para 

Entidades 

Federativas 

y Municipios

416 -

Dirección 

General de

Programació

n y

Presupuesto 

A

I002 FASSA

2 -

Desarrollo 

Social

3 - Salud

1 -

Prestación 

de 

Servicios 

de Salud a

la 

Comunidad

4 - Fondo de

Aportaciones 

para los

Servicios de

Salud

170517

Porcentaje del

gasto total del

FASSA destinado

a la Prestación

de Servicios de

Salud a la

Comunidad

Porcentaje del gasto del Fondo de

Aportaciones para los Servicios de

Salud, que destina al Gasto de

Prestación de Servicios de Salud a

la Comunidad. Este último incluye

las campañas para la promoción y

prevención de salud y el fomento

de la salud pública, tales como la

vigilacia epidemiológica, la salud

ambiental, el control de vectores y

la regulación sanitaria, así como la

prestación de servicios de salud

por personal no especializado.

(Gasto ejercido en la

subfunción de Prestación de 

Servicios de Salud a la

Comunidad /Gasto total del

FASSA)*100

Actividad Semestral Porcentaje Gestión Eficacia Ascendente 24.21002 24.21002 23.88436 98.65 Validado

2022 5 5 Chiapas
Gobierno de

la Entidad

33 -

Aportaciones 

Federales 

para 

Entidades 

Federativas 

y Municipios

416 -

Dirección 

General de

Programació

n y

Presupuesto 

A

I002 FASSA

2 -

Desarrollo 

Social

3 - Salud

1 -

Prestación 

de 

Servicios 

de Salud a

la 

Comunidad

4 - Fondo de

Aportaciones 

para los

Servicios de

Salud

170634

Porcentaje de

nacidos vivos de

madres sin

seguridad social

atendidas por

personal médico

Porcentaje de nacidos vivos de

madres sin seguridad social

atendidas por personal medico del

total de nacidos vivos, de madres

sin seguridad social.

(Número de nacidos vivos

de madres sin seguridad

social atendidas por

personal medico / Número

total de nacidos vivos de

madres sin seguridad

social) *100

Propósito Anual Porcentaje
Estratégic

o
Eficacia Ascendente 48.39818 48.39818 47.35143 97.84 Validado

2022 5 5 Chiapas
Gobierno de

la Entidad

33 -

Aportaciones 

Federales 

para 

Entidades 

Federativas 

y Municipios

416 -

Dirección 

General de

Programació

n y

Presupuesto 

A

I002 FASSA

2 -

Desarrollo 

Social

3 - Salud

1 -

Prestación 

de 

Servicios 

de Salud a

la 

Comunidad

4 - Fondo de

Aportaciones 

para los

Servicios de

Salud

170789

Razón de

Mortalidad 

Materna de

mujeres sin

seguridad social.

Es una medida que expresa el

riesgo de fallecer que tienen las

mujeres durante el embarazo,

parto o puerperio con relación a

cada 100 mil nacimientos

estimados en un año y área

geográfica determinados, y en este

caso focalizada para mujeres sin

seguridad social. Una muerte

materna se define como la

defunción de una mujer mientras

está embarazada o dentro de los

42 días siguientes a la terminación

de su embarazo, debido a

cualquier causa relacionada con el

embarazo o agravada por el

mismo, independientemente de la

duración y sitio del mismo o su

atención, pero no por causas

accidentales o incidentales.

[Número de muertes

maternas de mujeres sin

seguridad social/Número de

Nacidos vivos de madres sin

seguridad socia]*100,000

por entiudad de residencia

en un año determinado

Fin Anual Otra
Estratégic

o
Eficacia Descendente 55.17647 55.17647 47.26156

Otras 

causas

El cierre oficial de muertes

maternas en mujeres sin seguridad

social para el año 2021 fueron 52

defunciones para la razón de

muerte materna de este indicador;

por lo que este indicador se

encuentra dentro de los parámetros

esperados debido a las acciones

implementadas para reducir la

muerte materna como la

capacitación continua al personal

operativo en atención de las

emergencias obstétricas y la

dotación de insumos necesarios

como balones Backry para la

contención de la hemorragia

obstétrica, capacitación y entrega

de insumos a parteras tradicionales

para la atención del parto,

reforzamiento de las acciones

comunitarias en salud materna con

la implementación de un plan de

seguridad para cada una de las

embarazadas, la integración de

redes de apoyo y traslados AME,

así como la invitación e integración

de madrinas y padrimos

comunitarios.

116.75 Validado

2022 5 5 Chiapas
Gobierno de

la Entidad

33 -

Aportaciones 

Federales 

para 

Entidades 

Federativas 

y Municipios

416 -

Dirección 

General de

Programació

n y

Presupuesto 

A

I002 FASSA

2 -

Desarrollo 

Social

3 - Salud

1 -

Prestación 

de 

Servicios 

de Salud a

la 

Comunidad

4 - Fondo de

Aportaciones 

para los

Servicios de

Salud

170955

Porcentaje del

gasto total del

FASSA destinado

a la Prestación

de Servicios de

Salud a la

Persona y

Generación de

Recursos para la

Salud

Porcentaje del gasto del FASSA

que se destina a las subfunciones:

Prestación de Servicios de Salud a

la Persona y Generación de

Recursos para la Salud. Incluyen:

la atención preventiva, diagnóstico,

tratamiento, rehabilitación y

urgencias. La formación,

capacitación de los recursos

humanos, investigación para la

salud, así como el equipamiento,

mantenimiento y rehabilitación de

la infraestructura física en salud,

en los diferentes niveles de

atención.

(Gasto ejercido en las

subfunciones de; Prestación

de Servicios de Salud a la

Persona y de Generación de 

Recursos para la Salud /

Gasto total del FASSA) *

100

Actividad Semestral Porcentaje Gestión Eficacia Ascendente 67.09534 67.09534 67.55453 100.68 Validado

2022 5 5 Chiapas
Gobierno de

la Entidad

33 -

Aportaciones 

Federales 

para 

Entidades 

Federativas 

y Municipios

416 -

Dirección 

General de

Programació

n y

Presupuesto 

A

I002 FASSA

2 -

Desarrollo 

Social

3 - Salud

1 -

Prestación 

de 

Servicios 

de Salud a

la 

Comunidad

4 - Fondo de

Aportaciones 

para los

Servicios de

Salud

171330

Porcentaje de

atenciones para

la salud

programadas con

recurso asignado

Mide el porcentaje de atenciones

para la salud a las que se les

asignó recurso. El listado de

atenciones para la salud,

internamente llamada Estructuras

programáticas de las Entidades

Federativas hace referencia a: la

promoción, prevención y difusión

de la salud; la atención y curación

médica de todos los niveles de

atención, el abasto de

medicamentos e insumos para la

salud, la generación de recursos,

capacitación, mantenimiento,

equipamiento y rehabilitación de

infraestructura física en salud,

entre otros.

(Atenciones para la salud

con recurso asignado / Total

de atenciones para la salud)

* 100

Actividad Anual Porcentaje Gestión Eficiencia Ascendente 100 100 100 100 Validado

Indicadores del FASSA cierre 2022


