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INSTITUCION: 2112613313 - Sislema para el Desarrollo Inlegral de la Familia del Estado de Quintana Roo
PROGRAMA PRESUPUESTARIO: E036 - Servicios a Grupos de Atencion Prioritaria
UNIDAD RESPONSABLE: 6313-3313 - Subdireccion General de Salud y Atencion a Personas con Discapacidad
ACTIVIDAD: F.P.CD2.A04 - Atencion de las persona con discapacidad mediante |la entrega de credenciales como Identificacion oficial

IDENTIFICACION DEL INDICADOR

Indicador SEDIFQRE036013 - Porcentaje de reportes informativos realizados referentes a la entrega de credenciales de discapacidad
VARIABLES
NUMERADOR Porcentaje de reportes informativos realizados referentes a la entrega de credenciales de discapacidad Unidad de Medida del Numerador 226 - Porcentaje
DENOMINADOR Porcentaje total de demanda del tramite de soliciludes en los centros de rehabilitacion DIF Unidad de Medida del Denominador 226 - Porcentaje
g Semaforizacion
Linea Base Afio Meta | Meta Programada Comportamiento del Tipo de Rojo Amarillo I Verde
Afio: 2024 en el Afio Indicador hacia la Meta Método De Hasta ' De Hasta De . Hasta
Valor: 0.000 2025 100.000 ASCENDENTE PORCENTAJE = 80.000 80.000 90.000 90.000 110.000
110.000 =
Variable Calendario Programado
Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre Total
NUMERADOR 0.000 0.000 25.000 0,000 0.000 25,000 )_qD[) 0.000 25.000 0.000 0.000 25.000 100.000
DENOMINADOR 1.000, 1.000 100,000 1.000 1.000 100.000 / 1)5[10 1.000 100.000 1.000 1.000 100.000 100.000
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Meta Anual Equivalente

Color del Semaforo

RESULTADOS

Observaciones
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l— Variable Calendario Modificado
Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre Total
NUMERADOR 0.000 0.000 25.000 0.000 0.000 25.000 0.000 0,000 25,000 0.000 0.000 25,000 100.000
DENOMINADOR 1.000 1.000 100.000 1.000 1.000 100.000 1.000 1.000 100.000 1.000 1.000 100,000 100.000
Variable Calendario Ejecutado
Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre Total
NUMERADOR 0.000 0.000 3,000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 3.000
DENOMINADOR 1.000 1.000 12,000 1.000 1,000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 12.000
AVANCES PROGRAMATICOS! VARIACION
Trimestral Acumulado Treslral
Modificado Ejecutado Nivel de Cumplimiento Modificado Ejecutado Nivel de Cumplimiento Numerador Denominador
abs abs % abs % abs % % %o %
25.000 25.000 100.000 25,000 25.000 25.000 25,000 100.000 -88.000 -88.000
Observaciones
Cumplimiento satisfactorio.

100.000

VERDE

Se reporta el cumplimiento a nivel de atencion del objetivo (Actividad) del 100.00% r
| credenciales cuyo documento sirve como identificacion oficial con reconocimien
| beneficiarios de primera vez y subsecuentes en los dos modulos ubicados e
periodo que se reporta; por lo que se considera un resultado favorable, ya
que se informan estan respaldados por los medios de verificacion entre
firmados y sellados, anexando listas de asistencia y evidencia fotogra
por contener informacion sensible e imagenes de menores de eda

ecto a lo programado al | trimestre con un total acumulado de 3 Reportes Informativos de las entregas de

y en e] Centro de Atencion [ntegral al Autismo de Canctn por la unidad responsable del SEDIF Quintana Roo al
r obtenido se encuentra dentro del rango color verde de acuerdo con su semaforizacion, los dalos estadisticos
UR como son los padrones de beneficiarios y los recibos de comprobacion de servicios generales debidamente
ca mismgé que estan bajo resguardo para cotejo de la informacién por cada accién realizada, y que no puedep ser publicados

/ pero que gsta bajo su responsabilidad y/o aclaracion lo reportado. ——~E
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