
Tema 12625 Seguro Aguascalientes

¿Cuál es la 

población o área 

de enfoque?

Dirigida a 80,000 personas con residencia habitual dentro del Estado de Aguascalientes, en situación

de vulnerabilidad por falta de acceso al servicio de salud, al no ser derechohabientes de alguna

institución de seguridad social.

La pobreza afecta en forma diferenciada a las personas de acuerdo con el grado de vulnerabilidad

que enfrentan y a los contextos sociales en los que se desenvuelven (desintegración familiar,

violencia intrafamiliar, edad, sexo, migración, adicciones, discapacidad, etnia, entre otras).

La actividad económica que cada persona o familia tiene, condiciona de manera importante el acceso 

a la seguridad social, por lo tanto, existe una parte de la población que se encuentra en una

importante vulnerabilidad que no le permite desarrollarse de manera segura. 

Los factores que se encuentran alrededor de las personas representan un grado de riesgo para que

se puedan contraer enfermedades infecciosas o desarrollar enfermedades crónicas no transmisibles,

y que su adecuada atención representa un gasto de bolsillo importante y que, por ende, es difícil

cubrir con los recursos propios. 

Durante el seguimiento de los diagnósticos médicos realizados a la población del Estado en el año

2024, se observa que 7 de las 10 primeras causas, son enfermedades transmisibles, lo que confirma

la transición epidemiológica y la necesidad de atender las necesidades en salud de la población en

general. 

Las 10 principales causas de mortalidad para el 2024, se enlistan a continuación incluyendo el

número de cada uno: 1 Enfermedades del corazón (1,408), 2 Tumores Malignos (1,044), 3 Diabetes

Mellitus (936), 4 Neumonía e Influenza (430), 5 Enfermedades Cerebrovasculares (348), 6

Accidentes (302), 7 Enfermedades del Hígado (286), 8 Enfermedades Pulmonares Obstructivas

Crónicas, excepto Bronquitis, Bronquiectasia, Enfisema y Asma (241), 9 Insuficiencia Renal (177),

10 Malformaciones Congénitas.

Problemática 

central

El Estado no ha garantizado el acceso a la salud de las personas sin seguridad social en

Aguascalientes.

Magnitud del 

problema

Se han identificado aproximadamente 80,000 familias en situación de pobreza que no cuentan con

seguridad social y que se encuentran desprotegidas en su derecho a la protección a la salud.

Elementos para la definición del Problema 

Descripción de la 

situación.

Identificar el 

problema real



Efecto (estatal)

PDE 2022-2027

La población sin

seguridad social

busca la atención

curativa y omiten las

acciones  preventivas.

Las condiciones de

algunos grupos

poblaciones, 

representan riesgo

para los demás. 

Mayor riesgo de

muerte prematura o

malformaciones de

producto. 

Cubrir el costo en la

atención de las

enfermedades es

difícil.

La población no

cuenta con opciones

de apoyo en la

atención médica. 

Fomenta el abandono

de familiares en

condiciones y los pone

en situación de

marginación

Problema 

central 

C 1 Actividad

económica que no

asegura el acceso a

servicios de salud. 

C2 Escaso acceso a

establecimientos con

programas 

preventivos y de

diagnóstico de salud

que atiendan a la

población sin

seguridad social. 

C3 Desintegración

familiar entre

población sin acceso a

servicios de salud. 

A1.1 Mayor incidencia

de enfermedades y

menos acciones

preventivas en la

población.

A2.1 Mayor acceso a

consumo de

sustancias adictivas. 

A3.1 Embarazos de

alto riesgo en mujeres

sin seguridad social.

A1.2 Falta de

atenciones médicas

en población sin

seguridad social. 

Árbol de Problemas 

Causas del 

problema

Se carece de un Estado Humano e Incluyente

El Estado no ha garantizado el acceso a la salud de las personas sin

seguridad social en Aguascalientes.

Efectos del 

problema 



Fin (estatal)

PDE 2022-

2027

La población sin

seguridad social que

recibe atención

curativa y omiten las

acciones  preventivas.

Las condiciones de

algunos grupos

poblaciones, evita los

riesgo para los

demás. 

Menor riesgo de

muerte prematura o

malformaciones de

producto. 

Cubrir el costo en la

atención de las

enfermedades es

difícil.

La población cuenta

con opciones de

apoyo en la atención

médica. 

Se fomentan la

integración familiar

en condiciones que

disminuye la situación

de marginación.

Objetivo 

central 

C 1 Se asegura el

acceso a servicios de

salud. 

C2 Acceso a

establecimientos con

programas 

preventivos y de

diagnóstico de salud

que atiendan a la

población sin

seguridad social. 

C3 Integración

familiar entre

población sin acceso a

servicios de salud. 

A1.1 Menor incidencia

de enfermedades y

menos acciones

preventivas en la

población.

A1.1 Menor

disponibilidad de

acceso a consumo de

sustancias adictivas. 

A3.1 Embarazos sin

riesgo en mujeres sin

seguridad social.

A1.2 Se brindan

atenciones médicas

en población sin

seguridad social. 

Árbol de Objetivos 

Fines

Medios

Contribuir a un Estado Humano e Incluyente

El Estado ha garantizado el acceso a la salud de las personas sin

seguridad social en Aguascalientes.



Fin (estatal)

PDE 2022-

2027

La población sin

seguridad social que

recibe atención

curativa y omiten las

acciones  preventivas.

Las condiciones de

algunos grupos

poblaciones, evita los

riesgo para los

demás. 

Menor riesgo de

muerte prematura o

malformaciones de

producto. 

Cubrir el costo en la

atención de las

enfermedades es

difícil.

La población cuenta

con opciones de

apoyo en la atención

médica. 

Se fomentan la

integración familiar

en condiciones que

disminuye la situación

de marginación.

Objetivo 

central 

C 1 Se asegura el

acceso a servicios de

salud. 

C2 Acceso a

establecimientos con

programas 

preventivos y de

diagnóstico de salud

que atiendan a la

población sin

seguridad social. 

C3 Integración

familiar entre

población sin acceso a

servicios de salud. 

A1.1 Menor incidencia

de enfermedades y

menos acciones

preventivas en la

población.

A1.1 Menor

disponibilidad de

acceso a consumo de

sustancias adictivas. 

A3.1 Embarazos sin

riesgo en mujeres sin

seguridad social.

A1.2 Se brindan

atenciones médicas

en población sin

seguridad social. 

Árbol de Objetivos-Alternativas

Contribuir a un Estado Humano e Incluyente

Fines

El Estado ha garantizado el acceso a la salud de las personas sin

seguridad social en Aguascalientes.

Medios



Problemática

(Proviene del árbol de problemas)

Solución

(Proviene del árbol de objetivos)

Efectos Fines

La población sin seguridad social busca la atención

curativa y omiten las acciones  preventivas.

La población sin seguridad social que recibe atención

curativa y omiten las acciones  preventivas.

Cubrir el costo en la atención de las enfermedades es

difícil.

Cubrir el costo en la atención de las enfermedades es

difícil.

Las condiciones de algunos grupos poblaciones,

representan riesgo para los demás. 

Las condiciones de algunos grupos poblaciones, evita

los riesgo para los demás. 

La población no cuenta con opciones de apoyo en la

atención médica. 

La población cuenta con opciones de apoyo en la

atención médica. 

Mayor riesgo de muerte prematura o malformaciones

de producto. 

Menor riesgo de muerte prematura o malformaciones

de producto. 

Fomenta el abandono de familiares en condiciones y

los pone en situación de marginación

Se fomentan la integración familiar en condiciones que

disminuye la situación de marginación.

Problema  Objetivo 

Población (Objetivo): Población (Objetivo):

Dirigida a 80,000 personas con residencia habitual

dentro del Estado de Aguascalientes, en situación de

vulnerabilidad por falta de acceso al servicio de salud,

al no ser derechohabientes de alguna institución de

seguridad social.

Con un total aproximado de 80,000 personas con

residencia habitual dentro del Estado de

Aguascalientes, en situación de vulnerabilidad cuentan

con acceso al servicio de salud, a pesr de mp cpmtar

con derechohabiencia de alguna institución de

seguridad social.

Descripción del problema: Descripción del resultado esperado:

La pobreza afecta en forma diferenciada a las personas

de acuerdo con el grado de vulnerabilidad que

enfrentan y a los contextos sociales en los que se

desenvuelven (desintegración familiar, violencia

intrafamiliar, edad, sexo, migración, adicciones,

discapacidad, etnia, entre otras).

El Seguro Aguascalientes es la opción médica para las

personas en condiciones de no derechohabiencia o de

gran vulnerabilidad, por este medio se les atiende de

forma íntegra adenpas del abastecimiento de sus

tratamientos de forma gratuita.

La actividad económica que cada persona o familia

tiene, condiciona de manera importante el acceso a la

seguridad social, por lo tanto, existe una parte de la

población que se encuentra en una importante

vulnerabilidad que no le permite desarrollarse de

manera segura. 

Existe una parte importante de la población del estado

que se dedica a actividades por cuenta propia o

informales, lo cual origina que no cuenten con

prestaciones y seguridad social. Es por ello que surge

el Seguro Aguascalientes, por medio del cual las

personas más desprotegidas pueden acudir a sus

Unidades de Salud en las que se les brindan múltiples

servicios.

Estructura Analítica 

del Programa Presupuestario



Los factores que se encuentran alrededor de las

personas representan un grado de riesgo para que se

puedan contraer enfermedades infecciosas o desarrollar 

enfermedades crónicas no transmisibles, y que su

adecuada atención representa un gasto de bolsillo

importante y que, por ende, es difícil cubrir con los

recursos propios. 

La población más vulnerable en muchas ocasiones está

acompañada de circunstancias que le ponen en

situación de riesgo en términos de salud, el Seguro

Aguascalientes otorga atenciones médicas, así como

tratamientos gratuitos enfocados en la procuración de

la calidad de vida.

Durante el seguimiento de los diagnósticos médicos

realizados a la población del Estado en el año 2024, se

observa que 7 de las 10 primeras causas, son

enfermedades transmisibles, lo que confirma la

transición epidemiológica y la necesidad de atender las

necesidades en salud de la población en general. 

En los últimos años la Epidemiología ha tenido

importantes hechos que le posicionan como un área de

especial interés dentro del sector de la Salud. Por lo

tanto, se reciben recursos importantes para el abordaje

de las enfermedades infecciosas.

Las 10 principales causas de mortalidad para el 2024,

se enlistan a continuación incluyendo el número de

cada uno: 1 Enfermedades del corazón (1,408), 2

Tumores Malignos (1,044), 3 Diabetes Mellitus (936), 4

Neumonía e Influenza (430), 5 Enfermedades

Cerebrovasculares (348), 6 Accidentes (302), 7

Enfermedades del Hígado (286), 8 Enfermedades

Pulmonares Obstructivas Crónicas, excepto Bronquitis,

Bronquiectasia, Enfisema y Asma (241), 9 Insuficiencia

Renal (177), 10 Malformaciones Congénitas.

Si bien, existen enfermedades en el estado que

devienen de diversos factores, se espera que las

personas que padecen dichas enfermedades

mantengan su salud gracias a tratamientos óptimos y

que en las unidades médicas móviles se les

proporcionen atenciones adecuadas.

Magnitud (Línea base): Magnitud (Meta):

Se han identificado aproximadamente 80,000 familias

en situación de pobreza que no cuentan con seguridad

social y que se encuentran desprotegidas en su

derecho a la protección a la salud.

Dirigida a 80,000 personas con residencia habitual

dentro del Estado de Aguascalientes, en situación de

vulnerabilidad por falta de acceso al servicio de salud,

al no ser derechohabientes de alguna institución de

seguridad social.

Causas Medios 

C 1 Actividad económica que no asegura el acceso a

servicios de salud. 
C 1 Se asegura el acceso a servicios de salud. 

A1.1 Mayor incidencia de enfermedades y menos

acciones preventivas en la población.

A1.1 Menor incidencia de enfermedades y menos

acciones preventivas en la población.

A1.2 Falta de atenciones médicas en población sin

seguridad social. 

A1.2 Se brindan atenciones médicas en población sin

seguridad social. 

C2 Escaso acceso a establecimientos con programas

preventivos y de diagnóstico de salud que atiendan a la

población sin seguridad social. 

C2 Acceso a establecimientos con programas

preventivos y de diagnóstico de salud que atiendan a la

población sin seguridad social. 

A2.1 Mayor acceso a consumo de sustancias adictivas. 
A1.1 Menor disponibilidad de acceso a consumo de

sustancias adictivas. 

C3 Desintegración familiar entre población sin acceso a

servicios de salud. 

C3 Integración familiar entre población sin acceso a

servicios de salud. 

A3.1 Embarazos de alto riesgo en mujeres sin

seguridad social.

A3.1 Embarazos sin riesgo en mujeres sin seguridad

social.



Nivel Resumen Narrativo Nombre del Indicador Método de Cálculo

Unidad 

de 

medida

Periodicidad Medios de Verificación Supuestos

Fin

Contribuir a un estado

humano e incluyente

mediante el acceso a los

servicios de salud del

primer y segundo nivel de

atención con oportunidad,

equidad, humanismo,

eficiencia y eficacia.

Razón de Mortalidad Materna

de Mujeres sin Seguridad

Social

(Número de defunciones maternas

de mujeres sin seguridad social en

el estado / Número total de nacidos

vivos de madres sin seguridad

social en el estado) * 100,000

Tasa de 

Mortalidad
Anual

Cubos Dinámicos de la Dirección

General de Información en Salud

(DGIS), Secretaría de Salud, para el

año 2025.  

Defunciones:

http://sinba08.salud.gob.mx/cubos/d

efunciones/maternas_2019.htm

Servicio de Información de Nacidos

Vivos:

http://dgis.salud.gob.mx/contenidos/

basesdedatos/bdc_nacimientos_gob

mx.html

La decisión de búsqueda de

atención por parte de las

embarazadas es oportuna y

permite la atención del

embarazo, parto y

puerperio.

Propósito

La población sin seguridad

social del Estado de

Aguascalientes es atendida

en las unidades del primer

y segundo nivel con

personal médico y con los

insumos necesarios para su

atención.

Porcentaje de Médicos

Generales y Especialistas por

cada mil habitantes

(Población no

derechohabiente)

(Número de médicos generales y

especialistas en contacto con el

paciente / Número total de la

población no derechohabiente del

estado) * 1,000

Porcentaje Semestral

Cubos Dinámicos de la Dirección

General de Información en Salud

(DGIS), Secretaría de Salud, para el

año 2025. 

Recursos en Salud:

http://www.dgis.salud.gob.mx/conte

nidos/basesdedatos/da_recursos_gob

mx.html

Proyecciones de población para el

horizonte 2020-2070, CONAPO:

http://dgis.salud.gob.mx/contenidos/

basesdedatos/bdc_poblacion_gobmx.

html

El Instituto de Servicios de

Salud cuenta con personal

médico adecuado e insumos

necesarios, para atender la

demanda poblacional.

Componente
Atenciones 

multidisciplinarias de salud

brindados.

Porcentaje de Atenciones

Multidisciplinarias en Salud

Otorgadas a Personas en

Situación de Pobreza y sin

Seguridad Social.

(Número de atenciones

multidisciplinarias en salud

otorgadas a personas en situación

de pobreza y sin seguridad social /

Número total de atenciones

multidisciplinarias en salud

programadas) * 100

Porcentaje Mensual

Registros administrativos del Seguro

Popular Aguascalientes. Concentra la

Coordinación del Programa del

Seguro Popular Aguascalientes de la

Dirección de Servicios de Salud del

Instituto de Servicios de Salud del

Estado de Aguascalientes, para el

año 2025.

La población que no cuenta

con alguna

derechohabiencia y es

residente del estado de

Aguascalientes, se afilia al

Seguro Popular

Aguascalientes para recibir

atención médica y

preventiva.

Atenciones 

multidisciplinarias de salud

brindados.

Porcentaje de Consulta

Médica Otorgada a Personas

Afiliadas al Seguro

Aguascalientes 

(Número de consultas otorgadas /

Número total de consultas

programadas) * 100

Consulta 

médica
Mensual

Reporte de la Base de Datos

alimentada por el proveedor del

Programa del Seguro Aguascalientes.

Concentra la Coordinación del

Programa del Seguro Aguascalientes

de la Dirección de Servicios de Salud

del Instituto de Servicios de Salud

del Estado de Aguascalientes, año

2025.

Se cuenta con las

condiciones de salud, para

atender a los pacientes que

acuden a as clínicas a recibir

consulta médica de manera

oportuna.

Atención de Consultas

Dentales Otorgadas del

Seguro Aguascalientes

Porcentaje de Consulta

Dental Otorgada a Personas

Afiliadas al Seguro

Aguascalientes 

(Número de consultas dentales

otorgadas / Número total de

consultas dentales programadas) *

100

Consulta Mensual

Reporte de la Base de Datos

alimentada por el proveedor del

Programa del Seguro Aguascalientes.

Concentra la Coordinación del

Programa del Seguro Aguascalientes

de la Dirección de Servicios de Salud

del Instituto de Servicios de Salud

del Estado de Aguascalientes, año

2025.

La población afiliada se

interesa en recibir consultas

dentales de forma

adecuada.

Atención de Consultas de

Optometría Otorgadas del

Seguro Aguascalientes

Porcentaje de Consulta de

Optometría Otorgadas a

Personas Afiliadas al Seguro

Aguascalientes  

(Número de consultas de

optometría otorgadas / Número

total de consultas de optometría

programadas) * 100

Consulta Mensual

Reporte de la Base de Datos

alimentada por el proveedor del

Programa del Seguro Aguascalientes.

Concentra la Coordinación del

Programa del Seguro Aguascalientes

de la Dirección de Servicios de Salud

del Instituto de Servicios de Salud

del Estado de Aguascalientes, año

2025.

Las atenciones de consulta

de optometría son

demandadas por la

población de manera

oportuna.

Realización de Estudios de

Laboratorio del Seguro

Aguascalientes

Porcentaje de Análisis Clínicos

Realizados a Personas

Afiliadas al Seguro

Aguascalientes

(Número de estudios de laboratorio

realizados / Número total de

estudios de laboratorio

programados) * 100

Estudio Mensual

Reporte de la Base de Datos

alimentada por el proveedor del

Programa del Seguro Aguascalientes.

Concentra la Coordinación del

Programa del Seguro Aguascalientes

de la Dirección de Servicios de Salud

del Instituto de Servicios de Salud

del Estado de Aguascalientes, año

2025.

la población afiliada al

Programa Seguro

Aguascalientes se les

realizan estudios de

laboratorio. 

Afiliación de la Población al

Seguro Aguascalientes

Porcentaje de Población

Afiliada al Programa Seguro

Aguascalientes

(Número de población afiliada al

programa del Seguro

Aguascalientes / Número total de la

población programada a afiliarse al

programa del Seguro

Aguascalientes) *100

Persona Trimestral

Reporte de la Base de Datos

alimentada por el proveedor del

Programa del Seguro Aguascalientes.

Concentra la Coordinación del

Programa del Seguro Aguascalientes

de la Dirección de Servicios de Salud

del Instituto de Servicios de Salud

del Estado de Aguascalientes, año

2025.

La población que no cuentan

con alguna

derechohabiencia y se

encuentran en situación de

vulnerabilidad acepta ser

afiliada al programa del

Seguro Aguascalientes. 

Operación de Clínicas en

Funcionamiento del Seguro

Aguascalientes

Porcentaje de Clínicas en

Funcionamiento del Seguro

Aguascalientes

(Número de clínicas en

funcionamiento del Programa

Seguro Aguascalientes / Número

total de clínicas programadas para

funcionar del Programa Seguro

Aguascalientes) * 100

Clínica Mensual

Información publicada en la página

web del Programa Seguro

Aguascalientes en:

https://seguro.aguascalientes.gob.m

x/ para el año 2025.

Las Unidades médicas

cuentan con

establecimientos para el

mantenimiento preventivo

y/o correctivo de las

unidades médicas en

funcionamiento.

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

12625 Seguro Aguascalientes

2025

Actividades











FICHA DEL INDICADOR DE DESEMPENO
z (FID)

12625. SeguroAgusscalierr.es

00043 - Prestacion de Servicios y Prevention a la Salud

Indicador

I
Sector

Atencion a Grupos Vufnerables

Medio de Verificatidn
Description

de Relative
sin

Medio d>3 Verification
Description

Dates Generales del Programa Presupuestario (Pp) 2025

Dependencia:

Unidad Ejecutora:

Alineacion del Programa Presupuestario a los Instrumentos de Planeacion

Datos del Indicador por Nivel de la MIR

Alineacion
Institucional:

Transversalidad (Art. 41, incisos O,P,Q,T y V de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y los Anexos 
17,18,19,20,21,22,23,24,25 y 26 del Presupuesto de Egresos del Estado 2025 (Publicado el 27 de Dlclembre de 2024)

Nombre del Programa 
presupuestario (Pp):

Desarrollo con Bienestary 
Humanismo

Nombre del 
Indicador

Nombre del 
Indicador 
de 
de

56. ISSEA. Institute de Servicios de Salud del Estado de 
Aguascalientes.

una 
express

Metodo de 
Calculo

de
sin

Sentido del 
Indicador

Descendente

560301 Oficina de la Direction de Servicios de 
Salud
561201 Segura Aguascalientes

2.7.1 Porcentaje de poblacidn con carencia de 
acceso a los servicios de salud.

Cubos Dinamicos da la Direction 
General de Information en Salud 
(DGIS), Secretarla de Salud, para 
el ano 2025.
Defuntiones:
htlp://sinba08.salud.gob.mx/cubos/ 
defunciones/malernas_2019.htm 
Sarvicio de Informatidn de 
Nacidos Vivos:
http://dgis.salud.gob.mx/contenido 
s/basesdedatos/hdc_nacimientos_ 
gobmx.html

relation
100

Plan Nacional de Desarrollo 2025*2030 (PND)
Estrategia

2.7.9 Garantizar la atencion medica integral y de 
calidad para las personas adultas mayores, 

considerando sus necesidades y preferencias, y 
contribuyendo a la construction de una sociedad 

de cuidados.

Dimension Tipo de Valor de la 
a Medlr Meta

a. Eficacia

Frecuercia de 
Medioidr

I

Frecuencia de 
Medidon

Anual

Activldades (Meta)

2.1.1.7 Afiliacion al Seguro Aguascalientes de 
personas que no cuentan con seguridad social 
en el estado. para garantizar el acceso a los 
servicios de salud del primer nivel de atencion. 
(Comp. Camp.).

Eje

Eje 2.- Estado Humano e 
Incluyente

Indicador del Nivel Fin
Unidad de

Medlda
Tasa de 
mortalidad

determinada, 
en este 
focalizada 
mujeres 
seguridad social.

Social

Metodo de 
Calculo

Razon de Mortalidad Es una medida (Numero
Matema de Mujeres sin que express el defunciones
Seguridad Social rlesgo de fallecer maternas

que tienen las mujeres
mujeres durante seguridad
el embarazo, social en

estado
con
cada 
nacimientos

ano y

Objetivo
2.7 Garantizar el derecho a la protection de la 

salud para toda la poblacion mexicana mediante 
la consolidation y modernization del slstema de 
salud, con un enfoque de acceso universal que 

cierre las brechas de calidad y oportunidad, 
protegiendo el bienestar fi’sico, mental y social 

de la poblacion.

Plan de Desarrollo del Estado 2022-2027 (PDE)
Programa Estrateglco Estrategia

2.1. Programa Estratdgico de Salud y Bienestar. 2.1 .1. Atencion de la salud. Promover y
garantizar el acceso efectivo, universal y gratuito 
de la poblacion a los servicios de salud, la 
asistencia social y los medicamentos, bajo los 
principios de participation social, competencia 
tecnica, calidad medica, pertinencia cultural y 
trato no discrimlnatorio.

Programa Sectorial 2023-2027

C SEPLADE
Z Plancacldn, Partidpaclon 
\ y Desarrollo

d e 
sin 

seguridad 
en el 

estado) *

Indicador del Nivel Proposito
Sentido del Unidad de Dimension Tipo de Valor de la
Indicador Medida a Medir Meta

tienen 
durante

embarazo, social en el 
parto o puerperio estado / 

i a Numero total 
mil de nacidos 
en vivos 

un ano y area madres 
g e o g r 4 f I c a 

y social 
caso 
para 100,000 
sin

SeguroAgusscalierr.es
http://dgis.salud.gob.mx/contenido


de Ascendente Porcentaje c. Calidad Relative Semestral

o y
n n

Indicador del Nivel Components

Tlpo (Para resultados)
Descripcidn

Estrategicc Gestldn

Ascendente X Mensoal

Tlpo de Valor dels MetaLines Base 2024 Meta 2025
Cobertura

RelativeValor Valor Absolute

X Estatal

I
Puente de InformacidnDescripcidnNombre del Indicador Variables

MensualAtencion

Atencion Mensual
en

FICHA DEL INDICADOR DE DESEMPENO 
(FID)

1. Porcentaje de Atenciones 
Multldiscipllnarias en Salud 
Otorgadas a Personas en 
Situacidn de Pobreza y sin 
Seguridad Social.

1. Porcentaje de 
Atenciones 
Multidisciplinarias en Salud 
Otorgadas a Personas en 
Situacidn de Pobreza y sin 
Seguridad Social.

1. Porcentaje de Atenciones 
Multldiscipllnarias en Salud 
Otorgadas a Personas en 
Situacidn de Pobreza y sin 
Seguridad Social.

Nombre del 
Indicador

Nombre del 
Indicador

El Programa de Seguro 
Popular Aguascalientes brinda 
la atencion preventive y 
medica a la poblacidn sin 
seguridad social del estado de 
Aguascalientes.

Ario 
(Periodo)

Metodo de
CSIcuio

Unidad de 
Med'da

Frecuenda de 
medicidn

Cubos Dinamicos de la Direccion 
General de Informacidn en Salud 
(DGIS), Secretaria de Salud, para 
el ano 2025.
Recursos en Salud:
http:Awww.dgis.salud.gob.mx/cont 
enidos/basesdedatos/da_recursos 
_gobmx.html
Proyecciones de poblacidn para el 
horizonte 2020-2070, CONAPO: 
http://dgis.saiud.gob.mx/contenido 
s/basesdedatos/bdc poblacion_go 
bmx.html

100% (66,874 
atendones)

d e 
ni

en
con el paciente 
/ Numero total 
de la poblacidn 

o

Enero - Didembre
2024

(Numero de 
atenciones 
multidisdplinarias en 
salud otorgadas a 
personas en 
situaddn de pobreza 
y sin seguridad sodal 
/ Numero total de 
atendones 
multidisciplinarias en 
salud programadas) 
*100

Santido del 
Indicador

Ano 
(Periodo)

100% (145,400 Enero - Didembre 2025 
atendones)

Frecuenda de 
Medi-oton

Reglstros administrativos del Seguro 
Popular Aguascalientes. Concentra la 
CoortSnacidn del Programa del Seguro 
Popular Aguascalientes de la 
Direccion de Servicios de Salud del 
Institute de Servicios de Salud del 
Estado de Aguascalientes, para el aiio 
2025.

Registros administrativos del 
Seguro Popular Aguascalientes. 
Concentra la Coordinacion del 
Programa del Seguro 
Aguascalientes de la Direcdon de 
Servicios de Salud del Institute de 
Servicios de Salud del Estado de 
Aguascalientes, para el ano 2025. 
Registros administrativos del 
Seguro Popular Aguascalientes. 
Concentra la Coordinacion del 
Programa del Seguro 
Aguascalientes de la Direccion de 
Servicios de Salud del Institute de 
Servicios de Salud del Estado de 
Aguascalientes, para el ado 2025.

Caracterfsticas de las Variables del Indicador Nivel Componeinte
Variable (s)

de 
y 
mil

( P o b I a c I 6 
derechohabiente)

atenciones Atenciones multidisciplinarias que se 
salud programan para atender a la poblacidn que 

acude a las clinicas del Seguro Popular 
Aguascalientes.

Porcenta]e 
Generales 
por cada

disponibles 
las 
medicas, 
proporcionar 
atencion a 
mil habitantes 
(poblacidn no 
derechohabiente) 
. No se induyen 
medicos 
p a s a n t e s , 
internos 
pregrado 
residentes.

Numero total de 
multidisciplinarias 
programadas

r o (Numero 
de medicos 
i s generales

y especialistas 
en en contacto 
el

C SEPLADE 
Secrvtonodo 

Ploneacten, Participacldn 
\ yDtarroflo

Medicos N u m e 
Especialistas promedio 

habitantes medic 
o generales 

especialistas 
contacto con 
paciente, 

en 
unidades n 

para derechohabient 
e del estado) * 

cada 1,000

Numero de atenciones Atenciones multidisciplinarias que se brindan 
multidisciplinarias en salud a la poblacidn que acude a las dinicas del 
otorgadas a personas en situacidn Seguro Popular Aguascalientes.
de pobreza y sin seguridad social

u m

http://www.dgis.salud.gob.mx/cont
http://dgis.saiud.gob.mx/contenido


-s

Poblacion Beneficiada por Cornponente

Monto Total 
$115,000,000.00

Mujeres

40,800
Hombres

39,200

Presupuesto Asignado al Programa Presupuestario (Pp) 
Publicado en el Presupuesto de Egresos del Estado

FICHA DEL INDICADOR DE DESEMPENO 
(FID)

Total

80000 Poblacion sin 
derechohabiencia del estado de 

Aguascalientes afiliada al Seguro 
Popular Aguascalientes.

SEPLADE
SKrvtonad*

< Ploneaclon, Partlcipacion
✓' \ y Desarrollo



FICHA DEL INDICADOR DE DESEMPEfiO
(FID)

Tipo de Valor
Actividad Descripcidn Mdtodo de C£lculo

Absoluto Relativo

X Mensual 20 %

b. Eficiencia Consults X Mensual 20 %

b. Eficiencia Consuda X Mensual 20 %

b. Eficiencia Estudio X Mensual 10 %

b. Eficiencia Trimestral 15 %Persona X

15 %X Mensualb. Eficiencia Clinlca

Indicador del Nivel Actividades

Atenciones 
multidisciplinarias de 
salud brindados.

Atenciones 
multidisciplinarias de 
salud brindados.

Atenciones 
multidisciplinarias de 
salud brindados.

Atenciones 
multidisciplinarias de 
salud brindados.

Atenciones 
multidisciplinarias de 
salud brindados.

Resumen Narrativo del 
Componente

1.6 . Operacion 
de Clinicas en 
Funcionamlento 
del Seguro 
Aguascalientes

1.4 . Realizacidn 
de Estudios de 
Laboratorio del 
Seguro 
Aguascalientes

1.5. Afiliacion de 
la Poblacidn al 
Seguro 
Aguascalientes

1.3 . Atencion de 
Consultas de 
Optometria 
Otorgadas del 
Seguro 
Aguascalientes

1.2 . Atencion de 
Consultas 
Dentales 
Otorgadas del 
Seguro 
Aguascalientes

1.1 .Atencidnde
Consultas
Medicas del
Seguro
Aguascalientes

Porcentaje de 
Clinicas en 
Funcionamlento 
del Seguro 
Aguascalientes

Porcentaje de 
Poblacidn 
Afiliada al 
Programa 
Seguro 
Aguascalientes

Porcentaje de 
Andlisis Clinicos 
Realizados a 
Personas 
Afiliadas al 
Seguro 
Aguascalientes

Porcentaje de 
Consulta de 
Optometria 
Otorgadas a 
Personas 
Afiliadas al 
Seguro 
Aguascalientes

Porcentaje de 
Consulta Dental 
Otorgada a 
Personas 
Afiliadas al
Seguro 
Aguascalientes

1. Porcentaje de 
Consulta Medica 
Otorgada a 
Personas 
Afiliadas al 
Seguro 
Aguascalientes

Nombre del 
Indicador

Son las 
personas que no 
cuentan con 
segundad 
social, y se 
afilian al 
Programa 
Seguro 
Aguascalientes 
para recibir 
atencion 
medica, 
servicios 
dentales, de 
optometria y 
estudios de 
laboratorio.

Se realizan 
estudios de 
laboratorio a las 
personas que se 
les otorga 
consulta 
medica, como 
parte del 
diagnbstico para 
el adecuado 
tratamiento a los 
afiliados al 
Seguro 
Aguascalientes.

Se presta la 
atencion de 
consulta de 
optometria a la 
poblacion que 
se afilia al 
Seguro 
Aguascalientes.

Brindar atendon 
en consultas 
dentales a la 
pobladon que 
esta afiliada al 
Seguro 
Aguascalientes.

Dimension a 
Medir

Unidad de
Medida

Consulta 
medica

Frecuencia de 
Medicion

Ponderadon de 
las Actividades

Atenciones 
multidisciplinarias de 
salud brindados.

Son las clinicas 
que se instalan y 
funcionan para 
oirecer los 
servidos y 
atendones de 
salud que ofrece 
el Programa 
Seguro 
Aguascalientes, 
en diferentes 
partes del 
Estado.

(Numerode 
pobladdn afiliada 
al programa del 
Seguro 
Aguascalientes / 
Numero total de 
la pobladon 
programada a 
afiliarse al 
programa del 
Seguro 
Aguascalientes) 
*100

(Numero de 
estudios de 
laboratono 
realizados / 
Numero total de 
estudios de 
laboratorio 
programados) * 
100

(Numero de 
consultas de 
optometria 
otorgadas / 
Numero total de 
consultas de 
optometria 
programadas) * 
100

(Numero de 
consultas 
dentales 
otorgadas / 
Numero total de 
consultas 
dentales 
programadas) ’ 
100

(Numero de 
consultas 
otorgadas / 
Numero total de 
consultas 
programadas) ‘ 
100

(Numero de 
clinicas en 
funcionamlento 
del Programa 
Seguro 
Aguascalientes / 
Numero total de 
clinicas 
programadas 
para funcionar 
del Programa 
Seguro 
Aguascalientes) ‘ 
100

Otorgar atencion b. Eficiencia 
preventiva y 
medica a la 
poblacion 
vulnerable que 
se afilia al 
Seguro
Aguascalientes, 
a traves de las 
consultas que 
se brindan 
cuando 
demandan el 
servido.

SEPLADE
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Responsable del Indicador:
Nombre: Finna:

Pucsto:

Telefono:

Dra. Martha Patricia Tinoco Zendejas 

Subdireccion del Segura Aguascalientes 

patrida.tinoco@issea.gob.mx

FICHA DEL INDICADOR DE DESEMPENO
(FID)

Area:

Correo electronico:
Subiirectora^jefeB^u'b Aguascalientes 

4^510 79 00 E>censi6n 7979
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