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INTRODUCCION.

Con fundamento en lo establecido en la Ley Federal para Entidades
Paraestatales, Capitulo V del Desarrollo y Operacion, Articulo 59, fraccién Xl, se
somete a consideracién de la H. Junta de Gobierno el presente Informe de
Autoevaluacién del periodo comprendido del 1° de enero al 31 de diciembre del
2014, que describe el avance de las actividades sustantivas y administrativas en el
Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca, para dar cumplimiento a los
compromisos del Plan de Trabajo Anual 2014 y en continuidad del Plan
Quinquenal 2012-2017.

‘El Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca (HRAEI) es una unidad de
reciente creacion, la apertura se llevé a cabo en el mes de abril del afio 2012 con
el servicio de consulta externa Yy es hasta los meses de abil Yy mayo del afio 2013
que se inauguran los servicios de atencién hospitalaria y quirtrgica.

Se abordaran los avances obtenidos en investigacion, ensefanza, operacion,

atencién médica, administracion y cumplimiento de Ia Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica Gubernamental
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INVESTIGACION.

Acciones de investigacién.

Los resultados alcanzados en materia de investigacion durante el 2014 se reflejan
en la publicacién de 6 articulos cientificos y 2 capitulos de libros, ademas de 4
participaciones en congresos nacionales e internacionales, mientras que en el
rubro de formacién de recursos humanos se graduaron 2 alumnos de Licenciatura,
2 de maestria y en formacién se encuentran 2 alumnos de doctorado, 1 maestro
en ciencias y 1 de licenciatura en diferentes dreas de la ciencias de la salud.
Trasciende también de manera importante los reconocimientos que el Sistema
Institucional de Investigadores de la Secretaria de Salud y el Consejo Nacional de
Ciencias y Tecnologia otorgaron al personal directivo e investigadores adscritos a
la unidad de Investigacion del Hospital.

En los siguientes puntos se veran de una forma mas amplia los resultados
alcanzados en materia de productividad cientifica por la Unidad de Investigacion
de la Direccién de Ensefianza e Investigacion durante el afio 2014:

PROYECTOS DE INVESTIGACION.

Institucional.
Se tienen en ejecucion ocho proyectos de investigacion, cuatro de las cuales se
vienen desarrollando desde el 2013. ,

Protocolos de Investigacion.

De los 15 protocolos registrados en la Subdireccion de Ensefianza e Investigacion
del HRAEI en el 2014, 3 corresponden a personal de enfermeria, uno de trabajo
social y 11 son de area médica.

Sujetos de Aprobacién en Programa Gubernamental.

En apego a la Convocatoria de Investigacion Cientifica Basica 2014, emitida por
CONACYT, se elaboraron y se presentaron para su dictamen los siguientes
proyectos de investigacion para obtener recursos financieros publicos derivados
de programas gubernamentales:

e Evaluacién Teoérica y Evaluacion Experimental in vitro e in vivo de Nuevos
Inhibidores Selectivos de las Histonas Desacetilasas en la Enfermedad de
Alzheimer. Responsable: Dr. Hulme Rios Guerra, en colaboracién con
el ESM-IPN.
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o Efectos de la Tibolona sobre la Concentracion Sérica de Hormonas
Sexuales y la Expresiéon de sus Receptores en el Hipocampo y Corteza
Frontal en un Modelo de Sindrome Metabélico inducido por una Dieta Rica
en Grasa y en Fructosa en Ratas Adultas. Responsable: Dr. Rodolfo
Pinto Almazan.

Difusién y divulgacion de trabajos en foros nacionales e internacionales.

Publicaciones en Revistas Cientificas Clasificadas en el Grupo IlI.

e Trejo C, Mera E, Pinto-Almazan R. Effect of Two Series of Isoindolines
Over HDAC8 Activity an Expression. Med Chem Res. 2014; 23(1): 3227-
3234.

“e Farfan-Garcia E. D., Castillo-Hernandez M. C:, Pinto-Almazan R., S.
Rivas-Arancibia, Gallardo J. M., Guerra Araiza C. Tibolone Prevents
Oxidacién and Ameliorates Cholinergic Deficit Induced by Ozone Exposure
in the Male Rat Hippocampus. Neurochem Res. 2014; 39:1776-1786.

Publicaciones en Revistas Cientificas Clasificadas en el Grupo Il
- o Alva EC, Fuentes DMA., Garibay HT. El Expediente Electrénico: Resultado

de la Capacitacion para su Uso en un Hospital de Alta Especialidad. Gaceta
Médica de México. 2014:150 Suppl 3:338-46.

Revistas con Reconocimiento Nacional Clasificadas en el Grupo |.

» o Alva EC. Insuficiencia Cardiaca en Nifios. Rev Mex Cardiol. 2014; 25(1):15-
20.

" o Cordero-Hernandez A, Pinto-Almazin R. Diabetes Mellitus Tipo 1y 2.
Estudio Epidemiolégico del Primer afio del Servicio de Consulta Externa del
Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca. Evid Med Invest
Salud. 2014; 7(1): 9-17. ‘

o Arellano A, Enriquez E, Gasca A. Sindrome Compartimental Abdominal
Secundario a los Abscesos Hepaticos. Reporte de un Caso. Rev Asoc Med
Crit y Ter Int. 2014; XXVIII (1):46-50.

Capitulos de Libros.

* Rios GH, Rodriguez VMY, Valdivia OEA, Rodriguez VIG, Vidales GV,
Carvayar CAJ, Bérquez GA, Romo RS. Resonancia Magnética Nuclear de
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Material Inorgénico Sélido. En: Caracterizacion  de Materiales,
Nanomateriales y Catalizadores. 17 ed. México; 2014; p. 135-165.

* ® Alva EC. Transposicién de los Grandes vasos. En: Manual de Conductas y
terapéutica cardiovascular. Manual Moderno, México: 2014; p. 670-673.

Congresos Nacionales.

* Rios GH., Aguilar Cesar. Sintesis Quimica y Valoracion de la Actividad
Antimicrobiana de Dihidropirimidinas. XXXVI Congreso Nacional de
Farmacologia 2014.

e Espinosa GC. Progesterona y Neuroproteccién en Enfermedades
Neurodegenerativas. 1% Congreso de Neurociencias 2014.

e Alva EC. Epidemiologia de las Cardiopatias Congénitas en el adulto. XVI
Congreso Nacional de Cardiologia 2014.

Ponencias Nacionales.
o Alva EC. Modelo Actual de la Medicina Basada en Evidencias, |V Jornadas
de Aniversario del Hospital General Zacatecas.

Congresos Internacionales.

e Rios GH, Nolasco-Fidencio J. Avances en el Estudio de 2-
Iminodihidropirimidinas como Agentes Antibacteriales: una Estrategia
Alterna en el Combate a Ia Resistencia Bacteriana. |V Congreso
Internacional de Docencia e Investigacién en Quimica 2014,

Reconocimientos y Distinciones.

Investigadores.

e El Dr. Carlos A. Alva Espinosa y el Dr. Hulme Rios Guerra, obtienen el
reconocimiento como Investigadores en Ciencias Médicas “B”, por parte
de la Secretaria de Salud.

e El Dr. Rodolfo Pinto Almazan, recibe el nombramiento como Investigador
en Ciencias Médicas “B” por el HRAEI vy el reconocimiento como
Investigador en Ciencias Médicas “C”, por parte de la Secretaria de
Salud.

e EICONACYT otorga Ia distincion: Investigador Nacional Nivel I al Doctor
Hulme Rios Guerra, Investigador adscritos |a unidad de Investigacién.

30



H. JUNTA DE GOBIERNO DEL
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE

ATTITI IXTAPALUCA
S-"Z \L QJ L PRIMERA SESION ORDINARIA
SECRETARIA DE SALUD 0-01/2015

e EI CONACYT concede al Dr. Hulme Rios Guerra el reconocimiento de
Evaluador Acreditado para proyectos de investigacion nacional e
internacional.

Trabajos de Investigacién.

e lLa Facultad de Medicina de la UNAM concede el Tercer Lugar en
Investigacién Experimental en Posgrado, al proyecto de Investigacion
dirigido por el Dr. Hulme Rios Guerra. ,

e Se otorga la Mencién Honorifica al trabajo de tesis intitulado: “Sintesis de
2-Imino-3,4-dihidro-(1H)-pirimidina via una Descianacion Quimioespecifica
del N-Cianoguanidina Heterociclica”, dirigido por el Dr. Hulme Rios Guerra,
por la Facultad de Quimica de la UNAM.

PROTOCOLOS DE ENFERMERIA

NO. DE TITULO AUTOR PRINCIPAL DICTAMEN
REGISTRO
NR4 - Percepcidn del personal de enfermeria MSP. Ivonne Areli APROBADO
2014 con respecto al registro clinico Garcia Santa Olalla

electrénico vs gréfico (escrito) en el
Hospital Regional de Alta Especialidad de

Ixtapaluca
NR-11- Efecto de los antioxidantes sobre el LE. Javier Camacho  PENDIENTE
2014 estrés oxidativo en las enfermeras de Martinez

terapia intensiva de un Hospital de Alta

Especialidad 2014
NR-12- Validacién de un instrumento para LE. Fabiola Rayén PENDIENTE
2014 evaluar el procedimiento de accesos Leyva

vasculares en un hospital de alta

especialidad. 2014

CURSOS. '
Se inauguré el PRIMER CICLO DE JORNADAS DE DIVULGACION CIENTIFICA
EN CIENCIAS DE LA SALUD, Sede: Hospital Regional de Alta Especialidad, del
13 de octubre al 15 de diciembre de 2014, con los siguientes cursos:

e Bioestadisticas Aplicada a la Investigacién Biomédica.

e Modelos Animales de Enfermedades Neurolégicas.

e [ntroduccion a la Investigacion.
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Ponencias impartidas por profesores del HRAEI en el PRIMER CICLO DE
JORNADAS DE DIVULGACION CIENTIFICA EN CIENCIAS DE LA SALUD.
e Dr. Francisco Mena Barranco: Neurologia traslacional
e Dra. Claudia Espinosa Garcia: Isquemia cerebral: esfrategias de
neuroproteccién.
e Dr. Rodolfo Pinto Almazan: Estrés oxidativo: exposicién crénica a ozono
Yy sus posibles tratamientos.

FORMACION DE RECURSOS HUMANOS A NIVEL LICENCIATURA Y
POSGRADO.

Licenciatura.

e Conde OR. Sintesis de Dihidropirimidina Via una Estrategia
Multicomponente Tipo 4-CR. FESC-UNAM, Director: Dr. Hulme Rios
Guerra.

e Venado R. Sintesis de 2-Imino-3,4-dihidro-(1H)-pirimidina Via una
Descianacién  Quimioespecifica del N-Cianoguanidina Heterociclica,
Facultad de Quimica UNAM, Director: Dr. Hulme Rios Guerra.

Maestria. :

* Nolasco-Fidencio J. Sintesis y Valoracién de la Actividad Biologica de 2-
Imino-dihidropirimidinas  como  Inhibidores  del Crecimiento  de
Staphylococcus aureus Resistente a Meticilina y Escherichia coli. ESM-IPN,
Director: Dr. Hulme Rios Guerra.

e Aguilar DCE. Sintesis Quimica y Valoracién de Ia Actividad de
Dihidropirimidina. ESM-IPN, Director: Dr. Hulme Rios Guerra.

Doctorado.

e Nolasco-Fidencio J. Estudio Tedrico, Sintesis y Evaluacién Biolégica de
Dihidropirimidinas y Pirimidinas como Agentes Antimicrobianos. ESM-IPN,
Director: Dr. Hulme Rios Guerra.

e Estrada CNA. Efecto de la Tibolona sobre el Dafio Neuronal, el Estrés
oxidante, el Déficit Colinérgico y Cognitivo Asociados al Sindrome
Metabdlico en Ratas Ovariectomizadas. UAMI, Tutor: Dra. Claudia
Espinosa Garcia
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CONTRIBUCIONES AL ACERVO CIENTIFICO.

Los resultados cientificos derivados de los proyectos institucionales han permitido
contribuir al acervo cientifico nacional e internacional con los siguientes aportes en
el area de la Quimica Medicinal:

e Estudios in vitro demostraron que las Isoindolinas N-amino&cido sustituidos
inhiben de forma selectiva la enzima HDAC-8 en células tumorales Hela.
Publicado en: Med Chem Res. 2014; 23(1): 3227-3234.

Se demostré que la ruptura quimioselectiva del enlace N-CN en 2-ciano-3,4-
dihidropirimidinas, es un proceso quimicamente simple y que puede ser
implementada como una estrategia general para preparar compuestos quimicos
activos contra bacterias resistentes a los antibiéticos de prescripcion clinica actual.
Tesis de maestria Nolasco-Fidencio J y Cesar CDE (vide supra).
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Observaciones

Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 100% que
lo sitdia en seméforo de cumplimiento color verde. Las causas por las cuales se tuvo
este cumplimiento obedecen a que se cumplié con lo progamado: uno de los

es del sistema, ingresd al SNI.

i\ll d

H indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 200% que

lositda en semdfore de cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales se tuvo

un cumplimiento mayor obedecen a que se publicé un articulo adicional en nivel 3
que no se habia considerado que fuera aceptado en una revista de éste nivel,

E022 "Investigacién y Desarrallo Tecnologico en Salud” |
Numero Definicién del Indicador
Indicador_|indice de in: de alto nivel 100 100
Numero total de investigadores vigentesen el
Sistema nacional de Investigadores con
i . 1 1
! e reconocimiento vigente en ciencias médicas enel
Sistema Institucional
Variable 2 |total de investigadores en diencias médicas 1 1
ndicador Tasa de variacion de prudumwdad.uentlﬁca de 0 20 -
impacto alto respecto del afio previo
Articulos publicados en revistas indexadas (niveles
2 | varizble1 Biica L 1 2
A (LX)
variable 2 Articulos puhlin;dns en. revistas indexadas (niveles 1 : "
IllaVIl) en el afio previo
indicador :I'isa.!de.lna'ernenlto de pres::pues'to ffe'ieral 0 21
institucional destinado ala gacion
variable 1 fresupulesto f'edera! |ns.t|tuaonar ep.!rudnn ) o .
4 en investigacién en el periodo "t
variable 2 o, o 1o esto federal instituciona ejercido o en 563400 ¢
investigacidn en el periodo anterior
taje de articulos cientificos publicados en
Indicador | reentale de artculos centifcos p 1 15
revistas indexadas
Articulos publicados en revistas indexadas [niveles
7 variable 1 1 2
JLIEND]
Vsl a Arﬂculos totales publicados en revistas de los 5 ¢
niveles |a Vil
G 7 i
Fidicador Prol:nen‘m-u‘e ?mculus de impacto alto publicados 1 2
por
3 = i
, 8 Vartablad A:tm:uios publicados en revistas indexadas 1 )
(niveles Il a ViI)
variable 2 [Total de investigadores vigentes (C,D,Ey F) 1 1
indlcador Plrnmedm de. pr?dudus por investigador del )

10 Sistema Institucional 5
Variable 1 |Publicaciones totales producidas 5
Variable 2 |Total de investigad 1]
Indicador _|Proyectos de investigacion vigentes en colaboracién]  33.3 50
Variable 1 -Pm\"ect.os de investiga‘cidn vinculados con otras 3 2

11 instituciones en el periodo
Variable 2 6 4

Proyectos de investigacion vigentes

PRI T

In tasa de . publicaciones por 0 150

proyectos vigentes

dio de publicaciones indexadas pol
13 Varisble 1 Prome e pul .iCICIDHESIH ex por 1

proyectos del periodo actual 15
Variable 2 Promedio de pub\ic'aciones i_ndexadas por 0

proyectos de los ultimos 3 afios 0
Indicador_|Porcentaje de Ocupacidn de plazas de investigador 0) 1
Variable 1 |Plazas de investigador ocupadas 0 1.

14

Variable 2
Plazas de autorizadas 0 1
Indicad tasa de variacion de proyectos financiados por CONA 0 0
variable 1 |Proyectos financiados por CONACYT en el periodo "] 1 0
variable 2
15 Poryectos financiados por CONACYT en el periodo a 0 0

Elindicador al final del periodo que se reporta tuva un cumplimiento del 21% que
lo sitda en seméforo de cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales se tuvo
un cumplimiento mayor obedecen a que solo se tiene una plaza autorizaday
ocupada de Investigador, por lo que las actividades dependen de los proyectos de
unsolo personal dedicado a lainvestigacién. Ejercicio presupuestal menor al
considerado inicialmente debido a que solo se cuenta con una plaza autorizada ¥
ocupada por un investigader

Bl indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 165% que
lositda en semaforo de cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales se tuvo
un cumplimiento mayor obedecen a que se publicé un articulo adicional alo
programado en nivel 3, esto porque no se pensaba que fuera aceptado para
publicacién en ese nivel,

Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 200% que
lo sitda en semaforo de cumplimiento color rajo, Las causas por fas cuales se tuvo
un cumplimiento mayor obedecen a que se publics un articulo adicional nivel 3
que no se esperaba fuera publicado en en este nivel
Hl indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 160% que
lo sitda en semaforo de cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales se tuvo
un cumplimiento mayor obedecen a que se publicaron dos capitulos de libro que
no estaban considerados al prinicipio.

Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 151% que
lo sitda en seméforo de cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales se tuvo
un cumplimiento mayor obedecen a que se encuentran vigentes solo 4proyectos

de investigacién pero se cumplis con el niimero de proyectos vinculados con otras

instituciones.

Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 150% que
lositia en seméforo de cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales se tuvo
un cumplimiento mayor obedecen a que en los primeros 3 afios del hospital el
indice fue 0.73 ya que falto tiempo para que se expresaran las publicaciones, las
cuales han aparecido principalmente en el ultimo afio: §

El indicador al final del periodo que s reporta tuvo un cumplimiento del 100% que
lo sitda en seméforo de cumplimiento color verde. Las causas por las cuales se tuvo
un cumplimiento mayor obedecen a que se autorizé una plaza de investigador B
que de inmediato fue ocupada

Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 0% que
lo sitda en semiforo de cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales no se dié
cumplimiento a este indicador obedecen a que nd se tuvieron proyectos de
investigacidn financiados por CONACYT en &l periodo.
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Ensefianza.

El Hospital Regional de Alta Especialidad de reciente creacién, ha iniciado sus
actividades en cuanto a formacion de recursos humanos, tanto a nivel pregrado
como posgrado, en tanto que se han fortalecido los cursos de educacién médica
continua, los cursos virtuales, a la firma de convenios y la obtencién de avales
universitarios para cursos de especialidades médicas. A continuacién, el desglose
de dichas actividades.

Avales Académicos para realizar especialidades médicas. _
Gracias al esfuerzo conjunto de las dreas médica y de ensefianza y con el apoyo
de la Direccién General de Coordinacion de Hospitales Regionales de Alta
Especialidad, se lograron los avales para 10 especialidades médicas.

Especialidades y Universidades que otorgaron el aval académico:

Especialidad | Universidad que otorgé

| Anestesiologia J U.N.AM.
Cirugia General U.N.AM.
Gineco-Obstetricia U.AEH.
Medicina Interna U.N.A.M.
Medicina Critica U.N.A.M.
Pediatria UNAM. .
Neonatologia U.AEH.
Imagenologia U.N.A.M.
Urgencias U.A.E.H.
Traumatologia y U.A.EH.
Ortopedia

Se ha establecido la rotacion de campo de médicos residentes. En el siguiente
cuadro, se muestra el nimero de residentes por especialidad y el hospital sede de
donde fueron enviados:
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‘ Especialidad No. Procedencia
| Anestesiologia | 7 | HGM, HRAE OAX.
Cirugia General 4 HGM, INCMNSZ
Gineco-Obstetricia 3 INPer
Medicina Interna 4 INCMNSZ
Pediatria 10 INP, HIM, HGM
Neonatologia 2 INPer
Rehabilitacién 1 INR
Perinatologia 1 INPer
| Total Wigai 9 &

Cursos de Pregrado. _

Durante 2014, se impartieron 15 cursos de pregrado, con las siguientes materias:
Introduccién a la Clinica, Terapéutica Médica, Fisiopatologia General, Psicologia
Médica del Instituto Politécnico Nacional de Ia Escuela Superior de Medicina, en
tanto que Neurologia, Oftalmologia, Gineco-Obstetricia, Infectologia Pediatrica,
Endocrinologia, Nefrologia, Neumologia, Propedéutica Médica, Patologia e
Imagenologia del Campus Milpa Alta del Instituto Politécnico Nacional.

Pasantes en Servicio Social y Practicas profesionales.
Se iniciaron las actividades de Campos clinicos de pasantia en servicio social de
Enfermeria, Inhaloterapia, Quimica Farmacéutica, Informatica, Técnicos en
Radiologia y Licenciados en Administracién de Empresas.

36



H. JUNTA DE GOBIERNO DEL
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE
IXTAPALUCA
PRIMERA SESION ORDINARIA
0-01/2015

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

Posgrado no clinico.

Inicio el curso de la Maestria en Administracion de Hospitales y Salud Publica el
20 de marzo, con 27 alumnos, con profesores del HRAEI y del Instituto de
Estudios Superiores en Administracién Publica. Esperamos contar este afio con el
aval para ser sede permanente.

Concluydé la Maestria de dos afios en Administracion de Hospitales con énfasis en
Desarrollo Humano con 14 egresados, de la Universidad del Valle de México.

Se realizd el 2° curso de Introduccién a la Ensefianza de la Medicina de la UNAM
con 21 egresados.

Se llevé a cabo el Diplomado en Asociaciones Publico-Privadas para el Desarrollo
de la Infraestructura y Servicios para mandos medios y superiores del hospital.

Asistieron al Congreso Mundial de Bioética, realizado en la Ciudad de México 6
profesionales de la salud del hospital, de los cuales, 5 pertenecen a los Comités
de Investigacion o de Etica en Investigacion.

Cursos de Educacion Continua.
En el cuadro siguiente se pueden apreciar los 19 cursos impartidos en 2014.

PARTICIPANTES

Preeclampsia y Eclampsia ' PRESENCIAL } 33
Queja Médica PRESENCIAL 11
Ader Curso de donacién y PRESENCIAL 30
trasplantes

Medicina Basada en Evidencias PRESENCIAL 29
Capacitacion en Acelerador PRESENCIAL 74
Lineal

Registro de certificados de PRESENCIAL 62
defuncién

Basic Life Support (tres grupos) PRESENCIAL 54
Pediatric advance life support PRESENCIAL 18
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CURSO TIPO PARTICIPANTES
Seguridad radiolégica para POE PRESENCIAL 22
1er. Congreso de Neurociencias  PRESENGIAL 37
Cuidados al Neonato de alto PRESENCIAL " 40 =
riesgo

———————— — —
Cuidados al paciente en PRESENCIAL 38
Hemodinamia

_"J;rnadas de Peai_aatria

PRESENCIAL 37

|
|
| | -

Electrocardiograma ~ PRESENCIAL 42
Tépiccigelectos deﬁapia I; ﬁRESEW-A_L . 29J
Manejo avanzado de heridas PRESENCIAL 54 ]

[Accesos Vasculares  PRESENGIAL &1
Enfermeria Cardiovascular - PRESENCIAL — 30 —

TOTAL - - ~ 19 832

Cursos en la modalidad de aula virtual que se impartieron durante 2014, asi como
el nimero de participantes:

TIPO PARTICIPANTES

Insuficiencia Cardiaca en nifiosy  VIRTUAL 103
adultos

Tépicos selectos de terapia VIRTUAL 110
intensiva

Medicina Basada en Evidencias VIRTUAL 49
1er Curso de donacién y VIRTUAL . 16
trasplantes
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Curso Medicina Basada en VIRTUAL 26
Evidencias
_ ———— —_—
Jornadas de Pediatria VIRTUAL 55
Tépicos Selectos de Terapial. VIRTUAL 65 ¥
Cuidados al Neonato de alto VIRTUAL 60
riesgo
TOTAL - 8 484

Sesiones Académicas.

Durante el afio 2014, se realizaron 68 sesiones

generales, con la participacién de

todos los servicios, de acuerdo al siguiente cuadro:

SESIONES ACADEMICAS
De enero a diciembre 2014

TURNO SESIONES
Matutino 45
Vespertino 23
‘Total 68

Convenios de Colaboracién Académica.

5 afios
Universidad Auténoma 15/01/2014
Metropolitana Xochimilco 15/01/2014 al
15/05/2019

actividades
relacionadas con la
investigacion en temas
de interés para las
partes y apoyar a la
formacion y el

intercambio de personal
académico v el servicio

social de los alumnos.

Se recibieron pasantes de QFB en el
Centro Integral de Servicios
Farmacéuticos y dos enfermeras.
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La pcic‘m d
Servicio Social y
Practicas Profesionales

Colegio Nacional de 3 afios s
2 Educacién Profesional Técnica 04/02/2014 04/02/2014 g: r'f‘;fai“g;’;gfag;'as tséi;ﬁgg";; °t"e::p§ff::;§;tgﬁa.
(CONALEP) Plantel Coyoacan al 04/02/2017 Respiratoria,
Optometria y

Enfermeria General.

Desarrollo de las
diferentes actividades

Universidad Nacional gf:gf;"f:;p‘;i ':{iiic o S registré la Unidad de
Auténoma de México. ' servicio social Investigacion de Enfermeria del

3 Escuela Nacional de 24/04/2014 2 afos Y aatarado vs deca sl HRAEI ante la red de unidades de la
Enfermeria y Obstetricia postg Y ENEOQ. Se recibieron 7 pasantes de

continua, asi como : : p
et F— i rmeria.
realizar investigacion la licenciatura en enfermeria

basica, clinicay en
tecnologia para la salud.
Imparticién de la
Maestria en
Administracién de
Hospitales y Salud
Publica en las
Instituto de Estudios 2afiosy Instalaciones del HRAEI Se inicié la maestria en
4 Superiores en Administracion 20/03/2014  medio ajustandose al Plan de administracién de hospitales y salud
Publica estudios aprobado por publica.
la SEP, asi como a las
etapas y periodos
académicos que sean
establecidos para su
desarrollo.
La prestacion de
Servicio Social,
Centro de Bachillerato 5 afiog Practicas de Se recibieron 3 pasantes de
5 Tecnolégico No. 1 Leopoldo  18/08/2014 observacion, Practicas Laboratorista Quimico a partir de
Rio de la Loza de Ejecucién de agosto del 2014, **
Competencias y
Practicas de Estadias.
La prestacion de

" : Servicio Social y Se recibieron dos pasantes de
Tecnoldgico de Estudios : ; A . ’
6 Stper orgés 5 Sallics 5/11/2014 2 afos  Practicas Profesionales. Administracién de empresas a partir
del 8 de septiembre

La prestacion de

: ; Servicio Social y Se recibieron dos estudiantes
Instituto Tecnoldgico del il ; 2 : para
7 estamdn Méxicg 1/10/2014 2 afos  Practicas Profesionales. Egéggff; grofesmnales, a partir del 9
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Universidad ETAC, Campus
Chalco

9 Universidad Milenium

Universidad Auténoma del

10" Estado de Hidalgo

11 Hospital Regional de Alta

Especialidad de Oaxaca

Escuela de Técnicos en

12 Radiologia de la Sociedad
Mexicana de Radiologia e
Imagen A.C.

28/10/2014

27/10/2014

10/111/2014

01/12/2014

10/11/2014

*Inicio de rotacion en febrero de 2015.
**Inicio del internado de pregrado en el hospital, a partir del 5 de enero de 2015.
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ealzacbn urs E—
de pregrado, campos o
clin?cog para servi?:?o Se recibieron dos pasantes de

social y practicas informatica, a partir de septiembre
profesionales.

La prestacién de Se estableci6 el proceso para que a
Servicio Social y partir del febrero 2015, inicie servicio

Practicas Profesionales. social de alumnos de Psicologfa,
Nutricién, Derecho y Administracion

Se firmaron 4

convenios: general Se establecié la primera generacién
pregrado, posgradoy ~ d€ internos de pregrado para el 5 de
servicio social y enero de 2015** y se obtuvo el aval

précticas profesionales. @¢adémico de 4 especialidades

Desarrollo de Planes
académicos internos,
rotaciones de

especialidades médicas, o )
pasantias, servicio Se recibieron dos residentes en

social profesional y Rotacién de campo en

préacticas profesionales anestesiologla.
y otros programas

académicos de

posgrado.

Modificacion de Ia

clausula Decima

Novena, del Convenio ’

de Colaboracién Se recibié un pasante.
Académica formalizado

el 11 de diciembre de

2013.
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E 010 "Formacién de Recursos Humanos e: la salud”
Numero| Definicién del Indicador Ob i
Eficacia en la capatacidn de participantes en

Indicador pracanespAmR 948 207
cursos de educacién continua.

Numero de profesionales de lasalud
inscritos a los cursos de educacién continua

Variable 1 - oo 345 754
realizados por |a institucion durante el El indicadoral final del perioda que se reporta tuvo un

4 per‘iodu repnrtau‘n :umpl?mien!u del 218% que lo sitia en semaforo de
cumplimiento color rojo. Las causas porlas cuales se
Numero de profesionales de lasalud que se tuvo un cumplimiento mayor obedecen s que se proyectd
= 2 la realizacién de 14 cursos, pero debido a los procesos
: royecto asistiran a los cursos de educacién .

Variable2 [P V_ I ” | 364 364 de acreditacién se realizaron 5 cursos mas.Por
continua que se realizaron durante e necesidades operativas, se organizaron un mayor
periodo reportado numero de cursos realizados que lo proyectado
Porcentaje de profesionales que

Indicador je de p v . 95.7 %2
concluteron cursos de educacidn continua
Numere de Profesionales de la salud que

Variable 1 mcnhlfron :onstancfa de Co.nclu.s.mn de- a3g 688

9 estudios de educacion continua impartida
por la institucion El indicadoral final del periodo que se reporta tuvo un
Numero de Profesionales de la salud cumplimiento del 96.8% de lo esperado que lo sitda en
. inscritos a los cursos de educacién continua semaforo de cumplimiento color verde. Las causas por

Variable 2 [z T ] 345 754 las cuales se tuvo este cumplimiento obedecen a que se
rea_lza O porId InSHEIxclon - 2amn alcanzé mantener |a permanencia de los inseritos y
periodo reportado asistentes a los cursos realizados.

Percepcion sobre |a calidad de la educacion

Indicador i 9 9.07
continua
Sumatoria de la calificacion manifestada por
los profesionales de la salud que participa

F en el curso de educacion continua (que
Variable 1 : (q 3,105 6,097
10 concluyen en el perido) encuestados
res.pelctoa |3 calidad percibida de los cursos Elindicadoral final del periodo que se reporta tuvo un
recibidos cumplimiento del 100% que lo sitia en semaforo de
Total de profesionales de Ia salud que . :urnplir:lenm el?lairve[rde;]uds causas porlas cuales se
VE. . - 345 uvo este cumplimiento obe ecena que se encuestaron
Hable 2 participa en el curso de educacidn continua 672 a la proporcién de profesionales de la salud esperada, y
{que concluyen en el perido encuestados las calificaciones obtenidas fueron satisfactorias.

Indicador |Eficacia en indicador de cursos de educacién 100 135
continua

\Iariahle‘l Numero de cursos de educacion continua 14 19

15 impartidos por la institucién en el periedo El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un
cumplimiento del 135% que lo sitia en semaforo de
J cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales se
tuvo un cumplimiento mayorobedecen a que se proyects
Total de cursos de educacién continua |a realizacién de 14 cursos, pero debida a los procesos

Variable 2 rogramades por Iz Institucldn en &l mismo 14 14 de acreditacién se realizaron S cursos mas.Por
P g necesidades operativas, se organizaron un mayor
periodo numero de cursos realizados que lo proyectado.

CALIDAD Y SEGURIDAD EN LA ATENCION.
La calidad esta concebida en la organizacion como un eje fundamental en los
diferentes procesos, en donde se involucra el talento humano, equipamiento, la

infraestructura y los servicios no asistenciales, impactando en el
atencion médica que se proporciona a los pacientes y sus familias

resultado de la

En este sentido es que se desarrollaron las siguientes actividades:
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Calidad Técnica.
Con el objeto de fortalecer las acciones para la mejora de la calidad técnica, se
adoptaron dos Guias de Practica Clinica (GPC): Prevencion, diagnostico y
tratamiento del sobrepeso y la obesidad exdgena y Prevencion, Diagnéstico y
Tratamiento de la Exposicion Laboral al VIH en Trabajadores de la Salud, como
resultado de las siguientes actividades:

e Conformacion de un equipo de trabajo.

e Analisis estadistico para decidir las guias a implementar con base en la

prevalencia reportada.

e Difusion de las guias a utilizar entre el personal médico y de enfermeria.

e Implementacién de las guias, y

e Evaluacién del apego a las mismas.

Calidad Percibida.

Referente a la estrategia para mejorar la calidad percibida se han fortalecido en
la institucion, dos acciones claves: Instalacién del Aval Ciudadano vy
Fortalecimiento del Sistema de Gestién de Quejas, Sugerencias y Felicitaciones,
las cuales estan incluidas en el Programa de Calidad Efectiva en Salud
(PROCES).

Se instal6 la figura del Aval Ciudadano en el mes de febrero de este afo,
incorporandose a las actividades del HRAEI, asumiendo esta responsabilidad Ia
Universidad ETAC, plantel Chalco, conformado de manera multidisciplinaria por
personal docente de diferentes carreras.

Se llevo a cabo el curso de induccion a las actividades en materia de participacion
ciudadana, realizando 12 reuniones de trabajo.

Las actividades desarrolladas fueron las siguientes:
Elaboracién del programa de trabajo del Aval Ciudadano
e Levantamiento de encuestas para medir la satisfaccion del usuario a partir
del indicador de trato digno para los servicios de consulta externa del
HRAEI. Conjuntamente con el Aval Ciudadano.
e Apertura del Buzén de Quejas, Sugerencias y Felicitaciones.

Se fortalece el Sistema de Atencién a la Queja, Sugerencia y Felicitaciones
(QSF), siendo necesaria la elaboracién del Manual de Procedimientos para la
atencion, seguimiento y resolucién de las QSF en cumplimiento con La Ley
General de Salud en el Articulo 51 Bis 3, asi como a la instruccién 288/2011 y
debido a la integracién del Organo Interno de Control en esta institucion, se
decide la colocacién de los buzones de quejas, sugerencias y felicitaciones para
ello fue necesario llevar a cabo las siguientes acciones:
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e Reuniones con Area Juridica y Organo Interno de Control para la
integracién del manual para la atencién a la queja, sugerencia y
felicitaciones.

e Definicion de funcién de cada una de las partes, en cumplimiento de
los objetivos que cada uno tiene.

o Gestion de modificaciones al buzén electrénico en cumplimiento a la
lineamientos que aplican al Organo Interno de Control.

e Adecuacion de los instrumentos administrativos en apego al nuevo
procedimiento.

e Analisis de las quejas, sugerencias y felicitaciones para darlo a
conocer en reunion de COCASEP e intervenir de manera oportuna
en la resolucién de las mismas.

Institucionalizacién de la calidad.

Sistema INDICAS.
Se utiliza esta herramienta gerencial con el fin de medir Ia calidad percibida y
calidad en la gestion de la cual se realizan las siguientes acciones:
e Se llevan a cabo encuestas para medir la calidad percibida en la atencion
en relacion al trato recibido.

e Concentrado de encuestas.
e Ingreso a plataforma de encuestas realizadas.

Es importante destacar que un 91.3% de usuarios que consideraron que el trato
fue bueno.

En esta materia se ha fortalecido el Comités de Calidad y Seguridad del
Paciente (COCASEP) siendo necesaria la reinstalacién del mismo.
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Retomando su papel de eje rector en la coordinacién de los diferentes comités al
interior del hospital, direccionando los acuerdos Yy su seguimiento, para la
busqueda de soluciones que impacten en la calidad que se otorga a los pacientes
y sus familias.

Las acciones mas relevantes que se informan son las siguientes: _

e Actualizacién de los integrantes de COCASEP y Comité de trasplantes de
los diferentes érganos vy tejidos.

o Estandarizacion de los instrumentos administrativos para mejorar su control
y el seguimiento de los acuerdos tomados.

e Se incluye activamente la participacion de los integrantes de los diferentes
comités en el proceso de autoevaluacién y acreditacion de las cedulas de
las patologias a acreditar.

e Se llevaron a cabo las reuniones ordinarias y extraordinarias de los
diferentes comités, como se describe a continuacion.

COMITE
SESIONES/ ENERO - DICIEMBRE
COMITE SESIONES
— 8 Ordinarias
CASE
CocasEe 6 Extraordinarias
CODECIN 12 Sesiones ordinarias
COFAT 12 Sesiones ordinarias

1 Sesion extraordinaria
Comité de Trasplantes con 12 Sesiones ordinarias

fines terapéuticos 2 extraordinarias
Comité de Expediente 12 Sesiones ordinarias
Clinico 3 sesiones extraordinarias

Subcomité de Donacién y

: - : 12 Sesiones ordinarias
Procuracién de Organos y

2 Extraordinaria

Tejidos
Sub ité |
F comite de Trasplante de 12 Sesiones ordinarias
cornea
Subcomité de T | ;
Py mits e Trasplants de 12 Sesiones ordinarias
rifnén
Subcomité de Trasplant . .
. - 2 Sesiones ordinarias
corazén
Subcomité de trasplante d
. pianieds 12 Sesiones ordinarias
higado
Subcomité T
. Mite e Trasplantede 12 Sesiones ordinarias
pulmoén
= Comité de Investigacion 4 Sesioén ordinaria
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Comité de Etica Hospitalaria 6 sesion ordinaria
3 sesiones extraordinarias

Comité de ética e 12 sesiones ordinarias
Investigacion 2 sesion extraordinaria
Grupo de trabajo de implante 6 sesiones ordinarias
coclear
Comité de Mortalidad 12 sesidn ordinaria
Perinatal
Comité de Ensefianza y 12 Sesion ordinaria
Capacitacion
Comité de Mortalidad 12 sesiones ordinarias
Hospitalaria
Comité de Muerte Materna 12 sesiones ordinarias
Comité de Tecnovigilancia Instalacion
Comité de Seguridad y Instalacion
Atencion Médica en casos 3 Sesiones ordinarias
de desastres

ACREDITACION.

Sin lugar a dudas una forma de evidenciar la calidad y seguridad en los
procesos es a través de ser evaluados por instituciones externas tal es el caso del
proceso de evaluacion por la Direccién General de Calidad y Educacién en Salud
que a partir de las observaciones realizadas permitié fortalecer los procesos
clinicos y administrativos para el cumplimiento de los criterios minimos para
evidenciar la capacidad, calidad y oportunidad en la atencién de diversas
patologias. Entre las acciones que se llevaron a cabo para poder cumplir con los
requisitos solicitados destacan las siguientes:

ACTIVIDADES REALIZADAS PARA EL PROCESO DE ACREDITACION

Sensibilizar al personal del hospital en sesiones generales.

Autoevaluacion de la cédulas de evaluacién de las patologias a acreditar.

Asesoria y seguimiento para el cumplimiento de las cédulas de evaluacion.

PN =

Reuniones permanentes para el seguimiento de los hallazgos de la autoevaluacion, en el
seno del COCASEP.

o

Concientizar al personal administrativo para el abasto oportuno y suficiente de materiales y
medicamentos necesario para la atencién de los pacientes en las diferentes patologias.

Apertura y seguimiento de servicios no aperturados.

Actualizacién del personal en BLS, ACLS Yy en sus areas de competencia.

Vinculacién directa con los servicios de apoyo que otorga el inversionista proveedor.

Ol NP

Se fortalecid el cumplimiento de las metas internacionales de seguridad del paciente en
todas las areas, servicios y en los diferentes turnos.

10. Fortalecimiento del lavado de manos.
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11. Supervisién de la aplicacién de normas y lineamientos aplicables a los servicios que se
evaluaran.

12. En coordinacién para la difusién para la inclusién de lineamientos interculturales en el
Hospital por medio de difusién de carteles con los lineamientos, asi como tripticos, y en
coordinacién con la Direcciéon de Planeacién, Ensefianza e Investigacion se planea un
curso- taller dirigido a personal multidisciplinario del hospital impartido por la Direccién de
Medicina Tradicional de la Secretaria de Salud.

13. Se realiza auditorias internas a los carros de reanimacién cardiopulmonar como parte de
los programas permanentes para fortalecer la seguridad de los pacientes.

Acreditaciones Obtenidas en 2014. -

Para el mes diciembre se obtienen 11 acreditaciones del Fondo de Proteccion
contra Gastos Catastroficos, 1 por CAUSES (Atencion Oftalmolégica) y a partir de
la acreditacion de Implante Coclear, se establece convenio para ser incluidos en la
cartera de servicios de “Seguro Médico Siglo XXI", para dar atencién en las
patologias en menores de 5 afios.

PATOLOGIAS ACREDITADAS EN 2014

FONDO DE PROTECCION CONTRA GASTOS
CATASTROFICOS

1. Neonatos con Insuficiencia Respiratoria y Prematurez

2. Trastornos  Quirdrgicos Congénitos v Adquiridos-Aparato
Digestivo
3. Tumores Sélidos del Sistema Nervioso Central

4. Cancer Cérvico Uterino

L 5. Cancer de Mama
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Cancer de Prostata

Cancer de Colon ¥ Recto

6

7

8. Tumor Ovarico
9

Linfoma no Hodgkin

10. Cancer de testiculo

11. Trasplante de Cérnea

CAUSES

12. Atenciodn Oftalmolégica
SEGURO MEDICO SIGLO X1

13. Implante Coclear

CERTIFICACION.

En materia de certificacion el Hospital Regional de Alta Especialidad, con base en
las experiencias de otras instituciones ya certificadas se ha redisefiado el
Programa de Trabajo 2014-2015, para la certificacion por el Consejo de
Salubridad General (CSG), estableciendo una estructura organizacional, que
permita liderar, dirigir y coordinar al equipo de trabajo multi e interdisciplinario en Ia
aplicacién y monitoreo de los estandares de atencion y seguridad hospitalaria.

La integracion del equipo de frabajo y las dreas de enfoque se efectian bajo la
premisa de las siguientes tres actividades:

° Metodologia para los estandares de certificacion.
— ® Practicade Ia metodologia rastreadora.
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° Autoevaluacion descrita por el Sistema Nacional de Certificacién de
Establecimientos de Atencién Médica.

En la Junta de Gobierno del mes de diciembre, se autorizd este programa de
trabajo, cuyo objetivo es el de realizar el proceso de certificacion en los Ultimos
meses del 2015.

Se formalizé una reunién de trabajo con personal del CSG, para su apoyo en este
proceso, en la cual se hace mencién de la implementacién de dos cursos para el.
personal del HRAEI con el propdsito de dar a conocer este proceso y las
oportunidades de mejora para este hospital y cumplir con los requisitos para
efectuar el proceso de certificacion.

Dentro de otras actividades en las que se ha trabajado intensamente ha sido en
las lineas de calidad que marca la DGCES en donde destacan las siguientes:

CENTRO INTEGRAL DE SERVICIOS FARMACEUTICOS (CISFA).

El CISFA participa en una de las actividades mas complejas, trascendentales y
que impactan directamente en la seguridad y calidad en la atencién a los
pacientes, es de los primeros eslabones de Ia cadena del proceso de medicacion.
Es por ello que en el transcurso de este ano sus actividades han sido
primordialmente consolidar las actividades concernientes a:

Abasto.

El Centro Integral de Servicios Farmacéuticos establecio un stock de minimos y
maximos de.almacenaje, lo que permite contar los medicamentos necesarios
para la atencién del paciente, en el momento que son solicitados.

i 1§
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Resguardo.

Se ha sistematizado el control de los medicamentos en dosis unitarias en los
almacenes rotatorios del Centro Integral, que permite identificar en un plano los
medicamentos, con esto logrando el control por dia, evitando las pérdidas y mal
manejo de éstos.
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De igual forma se realizé la readaptacién del espacio fisico del almacén para
dispositivos médicos, que abarco una superficie de 146.85 metros cuadrados.
Considerando que el Centro Integral de Servicios Farmacéuticos, sera el
responsable del manejo de los medicamentos y dispositivos médicos del hospital.

Por lo anterior, fue necesario realizar los tramites conducentes ante COFEPRIS,
para obtener el Aviso de Funcionamiento y de Responsable Sanitario, de los
dispositivos médicos en cumplimiento con lo establecido en la Legislacion
Sanitaria.

Preparacion.

Se preparan un promedio de 5,000 prescripciones semanales, en condiciones
ideales para evitar riesgos al paciente y al personal, se hace uso de campana de
flujo laminar y barreras maximas de proteccion. Para lograr lo anterior es
importante destacar que actualmente se cuenta 1,008 claves de medicamentos de
diferentes grupos terapéuticos (vacunas, mezclas de nutricién parenteral,
oncoldgicas, entre otros).

Ante la necesidad de eficientar los controles de los medicamentos conocidos como
estupefacientes y psicotrépicos, se integré un equipo de trabajo conformado
por personal del drea médica y de farmacia para optimizar el control en el uso de
este grupo.
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Ministracién.

Se han optimizado las actividades del personal de Enfermeria, en los cuidados a
los pacientes, ya que, con el sistema de dosis unitaria controlado por CISFA,
garantiza la ministraciéon de medicamentos a los pacientes de manera mas
eficiente y segura.

. LK
et

- 3

i
Reporte de eventos adversos.

Durante este afio se detectaron 30 reacciones adversas entre los pacientes, estas
reacciones fueron evaluadas por el Centro Institucional de Farmaco Vigilancia del

HRAEI, las cuales fueron acreditadas por COFEPRIS, otorgando dicha
dependencia el registro correspondiente.

Para poder evaluar los procesos y fortalecerlos fue necesario llevar a cabo
auditoria interna a los servicios de hospitalizacién en relacion al proceso de
medicacion, detectandose areas de oportunidad en la prescripcion, dispensacion y
ministracion de los medicamentos.
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Debido al aumento significativo de pacientes y por consiguiente el incremento de
prescripciones médicas, fue necesario la ampliacion de las areas de preparacién y
acondicionado de medicamentos, asi mismo fue necesario desarrollar
procedimientos y estrategias para el abasto oportuno de medicamentos de
urgencia, siendo socializadas a las diferentes areas y servicios involucrados.

La COFEPRIS realiz6 2 auditorias, con un cumplimiento del 100%, lo que
garantiza que los procesos de almacenamiento, surtimiento, apego de los
manuales de procedimientos, balances de medicamentos  controlados,
mantenimientos preventivos y correctivos, asi como registros de temperaturas se
llevan a cabo en 6ptimas condiciones.

Se actualizd el catalogo de medicamento en lo referente a Mezclas oncoldgicas se
excluyeron 220 claves quedando Gnicamente 40 optimizando el proceso de
solicitud, surtimiento, cobro e inventario, lo anterior aprobado en el seno del
COFAT.

Con el objeto de mejorar la farmacoterapia del paciente, se realizan 40 reportes de
intervenciones farmacéuticas con el area médica.

Se tuvo visita sanitaria por parte de COFEPRIS con calificacién del 100% de
cumplimiento lo que evidencia el trabajo de equipo del Centro Integral de Servicios
Farmacéuticos.

Dado que este Hospital es una institucion escuela se llevé a cabo la difusion, para
la participacion de estudiantes y prestadores de servicios social con instituciones
educativas, contando actualmente con 7 prestadores de servicio social,
favoreciendo asi su procesos de formacién.

En el mes de abril COFEPRIS nombra a CISFA como Centro Institucional de
Farmacovigilancia, por cumplir con la normatividad Y procedimientos para dicha
funcion.
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La Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos (FEUM) otorga un
agradecimiento por su participacién en los capitulos Ill. Definiciones y al XVIII
farmacovigilancia y tecnovigilancia al CISFA de esta institucion.

FEIN

Atencion al usuario.
La atenci6n al usuario es parte importante en la calidad de la atencién al paciente
y su familia, ya que participa en inicio, estancia y egreso del paciente, en el afio se
realizaron 4,204 Estudios Sociales de Primera Vez que fueron integrados al
Expediente Clinico, como parte de la evaluacion integral al paciente y para
establecer el Nivel de Clasificacion Socioeconémica.

La meta programada fue rebasada, debido al incremento significativo de usuarios
en el afio 2014.

La clasificacion socioeconémica de los pacientes fue la siguiente:

Nivel Total Anual 2014

X 489
1 2,377
2 1,135
3 174
4 23
5 6
6 0
TOTAL 4,204
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Durante el proceso de atencion, el personal de Trabajo Social realiza actividades
integrales que van desde la orientacion y apoyo al paciente y su familia a su
llegada al hospital hasta el egreso; mantener coordinacién con el personal médico
y parameédico en busca de favorecer la calidad de vida y la continuidad de la
atencion de los usuarios, hasta identificar los obstaculos en los procesos a fin de
establecer acciones de mejora.

El personal auxiliar de admisién se encuentra a cargo del registro de datos del
paciente en el Sistema Integral de Gestion Hospitalaria (SIGHOI), el control del
flujo de pacientes y familiares en las dreas de atencion y colaboran con el personal
de salud para que la familia del paciente se involucre adecuadamente en su
atencion.

Referencias.

De enero a diciembre se recibieron para ser atendidos 12,003 pacientes, de los
cuales 1,852 (15.4%) acudieron sin Hoja de Referencia, 6,147 (51.3%) fueron
referidos de unidades del 1er nivel de atencion, 3,894 (32.4%) provenian de
unidades del 2° nivel y 110 (0.9%) acudieron referidas de unidades del 3er nivel de
atencion:

GRAFICA: ORIGEN DE LOS PACIENTES QUE ACUDEN A SOLICITAR ATENCION AL
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD.

Fuente: Registros Subdireccion de Atencidn al Usuario
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Instituciones de procedencia de los usuarios.

Hospitaleé que refieren pacientes al HRAEI de 3er nivel
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Los pacientes son casi en su totalidad residentes del Estado de México
representando el 96.1%, el Distrito Federal con 2.9% y una baja proporcién radica
en los estados aledarios e inicia la recepcion de referencias del Estado de Hidalgo
Cuyos municipios se encuentran incluidos en la zona de competencia del HRAEI.

LUGAR DE RESIDENCIA DE PACIENTES REFERIDOS

Lugar de Residencia de Pacientes Referidos
11533
12,000

10,000 a0
2,000 vy
G, 0D Sl
3 il
EIRIE) 10

J000
0

=
(3

Fuente: Registros Subdireccién de Atencion al Usuario

Es notorio que el HRAEI ha visto modificada su demanda de atencién con un
incremento significativo para los servicios correspondientes al 2° nivel de atencién,
lo cual se refleja en la sobredemanda del servicio de Urgencias, en particular para
pacientes de Gineco-obstetricia y de Traumatologia y Ortopedia que han
ameritado notificacion al Ministerio Publico en 339 casos.

Actividades complementarias.

Licenciamiento.

Se iniciaron y concluyeron los framites ante la COFEPRIS, para obtener Ia
Licencia Sanitaria que permite realizar actos de “Extraccion, procuracién de
Organos y Tejidos, Trasplante de Tejido Corneal, Rifién, Higado, Corazén %
Pulmén.”

Se otorga la Licencia del Acelerador lineal por la Comisién de Seguridad Nuclear y
Salvaguardias el dia 05 de septiembre de 2014 esto permitird la apertura del
servicio de radioterapia (teleterapia excl usivamente).

Se inicié la gestién para Ia obtencién de la licencia sanitaria ante COFEPRIS
para el servicio de radioterapia especificamente para teleterapia.
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Se continua en la gestion ante la Comisién de Seguridad Nuclear y Salvaguardias
para obtener la licencia para las areas de Braquiterapia y Medicina Nuclear.

Adecuaciones al Sistema Informaético.

Derivado de la modificacién del Estatuto Organico, para la inclusién de patologias

y servicios de segundo nivel de atencion,

HRAEI en la que se inclu
ginecobstetricia, cirugia gen

Derivado de esto:
e Se integran al HRAEI los Programas Federales del SPSS.
e Se definieron las patologias de los catalogos de CAUSES, FPGC y SMSXXI
que el HRAEI puede brindar a los usuarios.
Se instrumentan mediante un esquema de homologacién los catalogos de
los Programas Federales con el Tabulador de Cuotas de Recuperacion del

HRAEI para determinar los procedimientos,

se amplié la cartera de servicios del
yen patologias de las especialidades de pediatria,
eral, medicina interna y urgencias.

estudios de diagnéstico vy

tratamiento que se realizarian en el hospital.

Se establecen los criterios, contenidos y metodologias para la identificacién
de los insumos de medicamentos y material de curacién incluidos en Ia
coberturas del SPSS para conocimiento y beneficio del usuario.

Con estas adecuaciones en el sistema informatico hospitalario el HRAEI obtiene y
genera los siguientes beneficios:

! “HRAEI

Se identifican y clasifican los usuarios
con SPSS y sin filiacién, agilizando el
proceso administrativo.

Se identifica la cobertura de acuerdo al
programa y se ven reflejados los
cargos en el estado de cuenta del
usuario

Se emiten 2 recibos, uno que contiene
los productos de exento de pago
(cobertura) y otro con costo de
acuerdo al nivel socioeconémico
asignado (cuota por cubrir).

USUARIO

Se le garantiza la atencién
efectiva, oportuna, de calidad
y calidez.

Obtienen atencién médica
equitativa en todos los
servicios proporcionados

Recibe atencién y servicios
ofertados sin desembolso al
momento y sin discriminacion
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Cracias a estas adecuaciones, es posible identificar que el HRAEI tiene
registradas 12,083 pélizas de Seguro Popular del periodo 14 de agosto al 31 de
diciembre con la siguiente clasificacién por cédigo de identificacién de entidad:

ENTIDAD SEGURO POPULAR
Estado de México 11,874
Distrito Federal 131
Puebla 22
Oaxaca

-
[9)}

Guerrero

Hidalgo

Michoacan

Veracruz

Morelos

Guanajuato

Querétaro

Durango

Jalisco

Nayarit

Campeche

Quintana Roo

Tlaxcala

=== s e a1 N W e o~ ~N

San Luis Potosi

Nuevo Ledn 1=
Total 12,083

En el ambito especifico del régimen del Seguro Popular, se identifica un gran
beneficio directo en la atencién de estos usuarios ya que del periodo comprendido
del 14 de agosto al 31 de diciembre, se han otorgado un total de 31,341 consultas
y de éstas, el 71 % de pacientes son afiliados al Seguro Popular.

CONSULTAS OTORGADAS
PERIODO 14 DE AGOSTO AL 31 DICIEMBRE 2014

z - SEGURO

DESCRIPCION SIN FILIACION POPULAR TOTAL
Consulta en Admisién Continua 1,347 5,116 6,463
Consulta médica de especialidad 5,289 10,704 15,993
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subsecuente
ad ialidad .
Cc.)nsulta médica de especialidad de 986 2,995 3,981
primera vez
Preconsulta 1,228 3,676 4,904
TOTAL 8,850 22,491 31,341

La zona de afluencia de los 31,341 consultas que atendi6 el HRAEI refleja que el
92% es originario del Estado de México, el 7% pertenece al Distrito Federal y el

1% restante a otros Estados de |a Republica Mexicana.

MUNICIPIO OTA ENTIDAD DELEGACION TOTAL ENTIDAD DAD 0
Ixtapaluca 19473 | Estado de México lzcapotzalco 9 Distrito federal e S
Chalco 3876 Estado de México sitsin A Madesa = Distrito federal

Vallede Chalco | 1567 | Estado de México st i i Puebla 29
Mlalmamalco 558 | Estado de México Iztapalapa 303 |Distrito federal Oaxaca 19
IAmecameca 483 Estado de México Milpa Alta 22 Distrito federal Guerrero 15
LaPaz 457 | Estado de México VenustianoCarranza| 24 | Distrito federal Queretaro 14
Texcoco 360 Estado de México -

- - Tlalpan 13 Distrito federal Estado de Morelos 11
Chimalhuacan 314 Estado de México : Hidalgo 10
Atlautla 249 Estado de México Alvaro Obregon 38 Distrito federal =
Juchitepec 227 Estado de México Coyoacan 41 Distrito federal Michezean B
Chicoloapan 221 | Estado de México Cuauhtemoc 55  |Distrito federal ey ledn 2
o 7 i e Coahuila 3

B 13 St de Méx.lco Tahuac 81 Distrito federal 3
Cocotitlan 113 Estado de México : : = Guanajuato 2
Temamatla 110 Estado de México Miguel Hidalgo 12 Distrito federal Los cabos 1

Benito Juarez 13 Distrito federal i

Ecatefec de 105 | Estado de México Jalisco 1
[Morelos Nezahualcoyotl 615 |Distrito federal Durango 1

epetlixpa 105 Estado de México = -

enanga el alte 103 Estado de Médiico Cuajimalpa 5 Distrito federal Campeche 1
! g Magdalena . Quintana Roo 1
TAtenca 87 Estado de Me'xfco . 8 7 Distrito federal

yapango 67 Estado de México ontreras Tlaxcala 1
0TROS 125 | Estado de México Xochimilco 27 |Distrito federal San Luis Potosi 1

Esta misma tendencia se observa en los
64% de los 1,402 pacientes egresados son

.
EGRESOS
PERIODO 14 DE AGOSTO AL 31 DE DICIEMBRE 2014
SIN SEGURO
DESCRIPCION FILIACION | POPULAR TOTAL
NIVEL 1X 165 132 297
NIVEL 1 253 612 865
NIVEL 2 69 152 221
NIVEL 3 9 7 16
NIVEL 4 2 2

pacientes hospitalizados, en donde el
beneficiarios de este regimen.
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NIVEL 5 1 1 ‘
NIVEL 6
TOTALES : 496 206 1,402 ’

La zona de afluencia de los 1,402 pacientes egresados en el HRAE| refleja que el
97.6% es originario del Estado de México y el 2.4% restante pertenece a la zona
conurbada.

D ~ O i DA
MUNICIPIO SEQURD I TOTAL ENTIDAD OEOLS &0
POBULAR  FILIACION Azcapotzalco 1 1 Distrito Federal
jfxtapal'uca Gustavo A, Madera 1 2 3 Distrito Federal
— Iztapalapa 7 4 11 Distrito Federal
Chalco 152 36 208 Milpa Alta 1 2 Distrito Federal
| \Venustiano Carranza 4 4 Distrito Federal
alle de Chalco 49 25 74
‘V le de Ch Tlalpan 1 1 Distrito Federal
Amecameca 30 8 38 Alvaro Obregon 3 1 4 Distrito Federal
i Coyoacan 1 1 2 Distrito Federal
{Texcoco 24 9 33 Cuauhtemoc 3 3 Distrito Federal
i lahuac | 2 2 Distrito Federal
: 15 6 21
Tlalmamaleo Mguel Hidalgo 1 ’ 1 Distrito Federal
La Paz 13 7 20
lcatepecd oruLa 6 : :
Nrj:a erpec e i3 5
: orelos yala 2 2
Atlautla 1 7 18 Cuautia 2 2
?Chicoluapan 9 6 15 SEGURO SN
r POPULAR FiLIACION Bk FEHoAD
Juchitepec 8 5 Estado de Hidalgo
‘Atenco 6 4 10 SEGURG SN
- POPULAR  Fllagion  'OTAL N
OTROS 42 25 67

EI'HRAEI al 31 de diciembre del 2014 atendié 11 casos de pacientes del programa
de Fondo de Gastos Catastréficos, los cuales ya se encuentran registrados y
validados en la plataforma de Ia CNSPSS.

NIVEL
CASO DIAGNOSTICO FGC SOCIECONOMICO
QUERATOCONO O.D.
1 TRASPLANTE CORNEA 2947 NIVEL 1
2 GASTROSQUISIS Q79,3 NIVEL 1
3 GASTROSQUISIS Q79 3 EXENTO

L ) RECIEN NACIDO PRETERMINO P07 NIVEL 2 J
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5 RECIEN NACIDO PRETERMINO P07 NIVEL 1
5 RECIEN NACIDO PRETERMINO P07 NIVEL 1
2 RECIEN NACIDO PRETERMINO / SINDROME DE DIFICULTAD NIVEL 1
RESPIRATORIA POQ7/P22
8 RECIEN NACIDO PRETEERMINO / SINDROME DE DIFICULTAD NIVEL 1
RESPIRATORIA PO7/P22
g RECIEN NACIDO PRETERMINO / SINDROME DE DIFICULTAD NIVEL 1
RESPIRATORIA PO7/P22
10 RECIEN NACIDO PRETERMINO / SINDROME DE DIFICULTAD NIVEL 2
RESPIRATORIA P0O7/P22
1 RECIEN NACIDO PRETERMINO / SINDROME DE DIFICULTAD NIVEL 1
RESPIRATORIA PO7/P22

Direccion Médica

Consulta Externa Total.

En el afio 2014 se otorgaron 50,350 consultas en el afo 2014. Esta
productividad representa el 130% de lo esperado para este periodo, ya que se
proyectaron 38,500 consultas totales para ejecutar en el aiio 2014 sin embargo,
derivado de la fusion con el Hospital Pedro Lopez (ISEM), se incremento la
demanda de atencién tanto hospitalaria como ambulatoria.

En este periodo se triplicé el numero de consultas otorgadas en comparacion con
el cierre 2013, que fue de 19,156 consultas.

Comportamiento de la consulta externa

630 751 558 828

PRECONSULTA 524 632 652

1
1A, VEZ 312 473 798 775 772 799 822 916 575 612 467 483 | 7,804
DMION. C o1 130 177 195 177 172 292 1442 2685 1821 1189 1261 | 9,632
EUBSECUENTE 1490 1463 1560 1495 1569 1504 1601 1758 2761 3553 2507 2083 1 24,658
[TOTAL 2417 2,703 3241 3095 3170 3226 3373 4944 6823 6802 5185 5371 1 50,350

m PRECONSULTA 1A.VEZ [IADMON.C @ SUBSECUENTE
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Se identifica que el incremento mayor es por concepto de consultas en admision
continua, servicio que a partir de la modificacién del Estatuto Organico del HRAEI
en el mes de julio se convirtié en servicio de “Urgencias’, generando una gran
afluencia de usuarios que demandan este tipo de atencion.

El indice de subsecuencia es de 6.1

R

Promedio por dia

Basal 2014 junio 108
julio 109
B el o HRAEI Productividzd Consulta Externa
Octubre 226 2014y enero 2015
Noviembre 173
Diclembre 179 6823
2015 ENERQ 192
Referente 2013 52 5780
J— w944 s g
Enero 2014 2417
Febrero 2703 EEYE)
Marzo 3241 ' 703 U wes W 36
Abril 3095 Uy
Mayo 3170
Junio 3226
Julio 3373
Agosto 4944 et - . il Ll -
Septiembre 6823 £ 7
Octubre 6802 2 8 g I 2 2 ] ] o - g ]
Noviembre 5185 - £ E 2 H _g, H s ¢ 3 T & 5
Diciembre 5371 g 4 % 2 £ g g
Enero 2015 5780 g F ] z

Fuente: SIGHO! 1°de enero al 31 de Diciembre 2014 y del 1° de enero al 31 de enero 2015

Morbilidad en la consulta externa.
Se observa una modificacion en la morbilidad en el tercer trimestre del 2014, en
relacion al primer semestre del 2014, de las patologias que habitualmente se

atendieron en el afio 2013, lo anterior derivado de la atencién de patologias de
segundo nivel.

MOTIVOS DE CONSULTA EXTERNA 2014

No. DESCRIPCION CIE-10 CASOS
1 OBESIDAD DERBIDA A EXCESO DE CALORIAS E660 1096
2  HIPERTENSION ESENCIAL (PRIMARIA) 110X 788
3 gn;lNLE;iﬁz\;\gfggROMEs EPILEPTICOS IDIOPATICOS G403 765
4  FARINGITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA J029 633
5 HIPERPLASIA DE LA PROSTATA N40X 555
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GONARTROSIS PRIMARIA, BILATERAL M170 526
OTRAS RINITIS ALERGICAS J303 490

5 CONSULTA PARA ATENCION Y SUPERVISION DE LA D 54
SALUD DE OTROS NINOS O LACTANTES SANOS

9 COLECISTITIS CRONICA K811 483
TRASTORNOS DE LA ARTICULACION

0 TEMPOROMAXILAR K076 434
OTRAS EPILEPSIAS Y SINDROMES EPILEPTICOS

11 GENERALIZADOS G404 418

12 CONDUCTO ARTERIOSO PERMEABLE Q250 386

13 RINOFARINGITIS AGUDA (RESFRIADO COMUN) JOOX 375
RETINOPATIA DIABETICA (E10-E14 CON CUARTO

14 CARACTER COMUN .3) H360 365
TRASTORNO DE DISCO LUMBAR Y OTROS, CON

15 RADICULOPATIA M311 347
INFECCION DE VIAS URINARIAS, SITIO NO

18 ESPECIFICADO N390 313
DIARREA Y GASTROENTERITIS DE PRESUNTO ORIGEN

7 \NFECCIOSO - ADIX 306.

1a DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE CON . =

OTRAS COMPLICACIONES ESPECIFICADAS

EPILEPSIA Y SINDROMES EPILEPTICOS SINTOMATICOS
19 RELACIONADOS CON LOCALIZACIONES (FOCALES) G402 272
(PARCIALES) Y CON ATAQUES PARCIALES COMPLEJOS

20 CEFALEA R51X 272

En el primer semestre las 5 especialidades médicas de mayor demanda en todos
los tipos de consulta eran: Medicina Interna, Neurologia, Trauma y Ortopedia,
Cardiologia y Pediatria. Al cierre del 2014, esta demanda se modificé y ahora, las
especialidades de mayor demanda por causa de consulta y morbilidad son:

Urgencias

Medicina general
Ginecologia y obstetricia
Ortopedia

Medicina interna

Cirugia general
Otorrinolaringologia

L@ O e 0F PO
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Entre estas especialidades, abarcan casi el 35% de la demanda total de atencién
en consulta externa.

jConser.utivo Motivos de atencion en el servicio de Urgencias 2014 Cie-10 Casos |
1 APENDICITIS AGUDA CON ABSCESO PERITONEAL _ K351 10
2 APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA K359 10
3 HEMORRAGIA SUBDURAL TRAUMATICA S065 7
4 PANCREATITIS BILIAR AGUDA K851 6
5 INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL N180 6
6 CALCULO DE LA VESICULA BILIAR CON COLECISTITISAGUDA K800 5
7 FRACTURA DEL CUELLO DEL FEMUR S720 5
8 TUMOR MALIGNO DEL RINON, EXCEPTO DE LA PELVIS RENAL Ce4 4
DIABETES MELLITUS NO INSULINODEPENDIENTE CON OTRAS
. COMPLICACIONES ESPECIFICADAS F138 =
10 COLECISTITIS AGUDA K810 .
11 PARTO UNICO ESPONTANEO, SIN OTRA ESPECIFICACION 0809 4
12 ABDOMEN AGUDO R100 4
13 HEMORRAGIA EPIDURAL - S064 4
14 FRACTURA DE LA DIAFISIS DE LA TIBIA 5822 4
i DIABETES MELLITUS !\IO INSULINODEPENDIENTE CON E117 "
COMPLICACIONES MULTIPLES
16 ACIDOSIS E872 3
17 DERRAME PLEURAL NO CLASIFICADO EN OTRA PARTE J90 3
18 GASTRITIS CRONICA, NO ESPECIFICADA K295 . 3
19 APENDICITIS AGUDA CON PERITONITIS GENERALIZADA K350 3
20 INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADA N189 3
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Pacientes en AC
Promedio por

—— Mes dia HRAEI Promedio de pacientes por dia
ol 20 S5 pnio - en Admisién Continua
julio 6
agosto 7
Septiembre 16
Octubre 18 / 25
Noviembre 23
Diclembre 25 g
Referente 2013 3 | 13

h

2013 .W
J

2014 junio | o8
Octubre

Septiembre
Noviembre
Diciembre
ene-15

Ocupacién Hospitalaria.

A partir del segundo semestre de 2014, se amplié la cartera de servicios con
enfoque fundamental a especialidades froncales como son: pediatria,
ginecobstetricia, cirugia general, medicina interna y la adecuacion de espacios
fisicos como es admisién continua (urgencias), por lo que se incrementé el ndmero
de camas censables y no censables como se detalla a continuacién.

DISTRIBUCION DE CAMAS INICIAL |ACTUAL INCREMENTO
CAMAS CENSABLES 40 85 34.5 %
CAMAS NO CENSABLES 24 52 48.1 %

TOTAL 64 137 38.7%

OTRAS AREAS INICIAL ACTUAL INCREMENTO
QUIROFANOS o 3

QUIROFANO DE  ATENCION '
OBSTETRICA 0 1 35%

SALA DE EXPULSION 0 1
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El resultado en la Matriz de Indicadores de Resultado, registra una ocupacion del
62%,; esto es debido a que el denominador del indicador hace referencia a los dias
cama disponibles al cierre del periodo evaluado, por lo que el célculo con este
dato programado originalmente en 40 camas disponibles influye en que el
resultado exceda el 100%, sin embargo, para el resultado del cierre anual 2014,
asi como en la programacién del 2015, ya se ha considerado este ajuste.

Se cuenta con mas camas censables para incrementar la admisién, sin embargo
se ve limitada por la falta de recursos humanos.

En las camas no censables habilitadas se registra una ocupacién hospitalaria
del 100%.

Pacientes hospitalizados 177

Promedio por
Mes dia

Basal HRAEI Promedio de pacientes hospitalizados por dia

2014 junio 34
julio 37
agosto 56
Septiembre 81
Octubre 89
Noviembre 88
Diciembre 84

Referente  2013° 12

I 2013 junio |
Octubre
Noviembre
Diciembre
ene-15

Ingresos y Egresos hospitalarios.
Se registraron 2,349 egresos y 2,340 ingresos al cierre del 2014,

En comparacién con la productividad del afio 2013, los ingresos se han superado
en un 270% y los egresos en un 295%.
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I8 Promedio por dia
Baszl 2014 junio 4
julio 5
agosto 4] . .
seiembine 15 HRAEI Promedio de ingresos hospitalarios por dia
Octubre 15
Noviembre 14 I e - ) 15 —>
Diciembre 12 - 14 14
s e T L R s d
12
11
Enero 2014 115
Febrero 96
Marzo 117 :
Abril 94
Mayo 111
Junio 123 :
Julio 212
Agosto 356 r L I3 i = | _
Septiembre 346 . e o
Octubre 273 2 g g g £ - 3
Noviembre 263 P % E -g 5 E 5
Diciembre 220 s g ° H a
]

1Basal 2014 !_“’I‘f° : HRAEI Promedio de egresos hospitalarios por dia
julio
agosto 13
septiembre 14 e
Octubre Y 14 i 15 2
Noviembre 17 A 14 14 —]
1 L
i ﬁ
/
250 olid /
- /
Enero 2014 105 /
Febrero 101
Marzo 110
Abril 98 3
Mayo 108
Junio 116 1
Julio 188 = P _— J# J_Mﬁ L s |
Agosto 300 il e xS e OO :J) — L —U — LJ) v
Septiembre 358 Z z s 3 & 2 £ g o
Octubre 281 o s = 2 5 3 g 5 g
Noviembre 256 z 5 & G 3 2
Diciembre 238 2 3 =
& E
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Motivo de egreso

Dentro de las causas de egreso hospitalario, la mejoria representa la primera
causa de egreso con el 91.6% (2,170 egresos), seguido de las defunciones con un
4% (94 defunciones).

' ’Motivo de egreso Total 2014 %
Mejoria 2,151 91.6%
Defunciones 94 4.0%
Voluntaria 53 2.2%
Maéximo beneficio 32 1.3%
Referencia 13 0.6%
Traslado o 03

Total 2,349 100.0%

Diagnésticos de egreso hospitalario

Se han registrado egresos hospitalarios de 1,711 casos del periodo que
comprende julio a diciembre 2014, con un porcentaje de ocupacién hospitalaria de
92%, en cuanto a las patologias de mayor egreso tienen que ver con problemas
quirdrgicos.

A continuacién se detallan las 20 causas con mayor frecuencia de egreso
hospitalario:

“Consecuti\ro Diagnésticos de egreso de hospitalizacién 2014 Cie-10 Casos 4
1 COLECISTITIS CRONICA 3 K811 69
2 APENDICITIS AGUDA, NO ESPECIFICADA K359 42
3 INSUFICIENCIA RENAL TERMINAL N180 40
4 APENDICITIS AGUDA CON ABSCESO PERITONEAL K351 29
5 HEMORRAGIA SUBDURAL TRAUMATICA S065 26
6 APENDICITIS AGUDA CON PERITONITIS GENERALIZADA K350 24
7 TUMOR DE COMPORTAMIENTO INCIERTO O DESCONOCIDO DEL OVARIO D391 23
8 CONDUCTO ARTERIOSO PERMEABLE Q250 22
9 TUMOR MALIGNO DEL ANTRO PILORICO C163 20
10 COLECISTITIS AGUDA ‘ K810 20
11 DEFORMIDAD ADQUIRIDA DE LA NARIZ MS50 18
12 CALCULO DE LA VESICULA BILIAR CON COLECISTITIS AGU DA K800 17
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} 1
1Consacutlvo Diagnésticos de egreso de hospitalizacion 2014 Cie-10 Casos
13 INSUFICIENCIA RENAL CRONICA, NO ESPECIFICADA N189 16
14 PARTO UNICO ESPONTANEO, PRESENTACION CEFALICA DE VERTICE 0800 16
15 APNEA DEL SUENO G473 15
16 TUMOR MALIGNO DEL COLON DESCENDENTE C186 14
17 HIPERTROFIA DE LAS AMIGDALAS CON HIPERTROFIA DE LAS ADENOIDES J353 14
HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA, SIN OBSTRUCION NI
18 K409 14
GANGRENA
19 PARTO UNICO ESPONTANEO, SIN OTRA ESPECIFICACION 0809 14
20 ABDOMEN AGUDO R100 14
TOTAL ) 467

Especialidades con mayor demanda de atencién de acuerdo a los principales
diagnosticos registrados en hospitalizacién en el 2014:

Especialidad de egr P
sp greso por e ‘

‘ Conptcitiva especialidad 2014 |
1 URGENCIAS MEDICAS 352
2 CIRUGIA ONCOLOGICA 295
3 MEDICO GENERAL 231
4 CIRUGIA GENERAL 220
5 PEDIATRIA 152
6 ORTOPEDIA 147
7 GINECOLOGIA 143
8 OTORRINOLARINGOLOGIA 99
9 NEUROCIRUGIA 95

10 CARDIOLOGIA 75

El promedio de estancia hospitalaria es de 5.9 dias en este periodo, con un
rango de 1 hasta 85 dias de estancia.

En cuanto al servicio de procedencia de los pacientes hospitalizados y en
comparacion con lo observado en periodos anteriores, derivado del incremento de
la consulta de urgencias, se registra un mayor nimero de ingresos no
programados que ingresan via servicio de urgencias, a diferencia del primer
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semestre que en una mayor proporcion se trataba de ingresos programados que
se recibian por el area de atencién al usuario.

Se registré un 49% de ingresos programados y el 50.8% restante son ingresos por
el servicio de urgencias.

Productividad Quirturgica y Utilizacién de Quiréfanos.

El Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca cuenta con 14 quirdfanos
en su infraestructura y se tienen habilitados Unicamente 2 para solventar la
demanda quirGirgica y 1 quiréfano para la reciente apertura de atencion

ginecoobstétrica.

Al cierre del 2014 se realizaron 2,270 cirugias en 2 quiréfanos funcionales, lo
cual representa un promedio de cirugias por sala de 1,135 y 3.1 cirugias por dia,
con esto se ha superado en un 378% el nimero de cirugias realizadas en el 2013
que fue de 475 cirugias.

La'proporcic’)n de cirugias ambulatorias sobre el total de cirugias es de 47.4%

(1,076 ambulatorias/2,270 cirugias totales).

Procedimientos quirlirgicos méas relevantes por frecuencia y categoria en el
2014:

i |
| |

;Consecutivu Diagnésticos de egreso de Cirugia 2014 Cie-10 Casos :
|
COLECISTITIS CRONICA K811 54
TUMOR MALIGNO DEL ANTRO PILORICO Cie3 17
f HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA, SIN e 13

OBSTRUCION NI GANGRENA
TUMOR DE COMPORTAMIENTO INCIERTO O ,

4 . D440 ' 13
DESCONOCIDO DE LA GLANDULA TIROIDES

TUMOR MALIGNO DEL ESTOMAGO, PARTE NO

5 €169 10
ESPECIFICADA

6 TUMOR MALIGNO DEL COLON DESCENDENTE C186 10
TUMOR MALIGNO DE LA MAMA, PARTE NO

3 €509 10

ESPECIFICADA
TUMOR DE COMPORTAMIENTO INCIERTO O

8 D391 10
DESCONOCIDO DEL OVARIO
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9 CONDUCTO ARTERIOSO PERMEABLE

10 TUMOR MALIGNO DEL COLON ASCENDENTE
TUMOR BENIGNO DE OTRAS GLANDULAS SALIVALES
MAYORES ESPECIFICADAS

12 OBESIDAD DEBIDA A EXCESO DE CALORIAS

HERNIA INGUINAL UNILATERAL O NO ESPECIFICADA,

CON OBSTRUCCION, SIN GANGRENA

14 DEFECTO DEL TABIQUE AURICULAR

15 TUMOR MALIGNO DEL TESTICULO DESCENDIDO
TUMOR DE COMPORTAMIENTO INCIERTO O
DESCONOCIDO DE LA MAMA

17 TUMOR MALIGNO DE LA UNIGN RECTOSIGMOIDEA

18  TUMOR MALIGNO DEL OVARIO

11

13

16

19 TUMOR MALIGNO DE LA GLANDULA TIROIDES
20 CELULITIS Y ABSCESO DE BOCA

0-01/2015

Q250
C182

D117
E660
K403

Q211
ce21

D486

€19
C56

€73
K122

10
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LISTA TABULAR 76-84 Operaciones sobre el Aparato Musculoesquelético

No. DESCRIPCION CIE-9 CASOS
Reduccién abierta de fractura con fijacién interna. Sitio no
1 especificado 79.3 5
Reduccidn abierta de fractura con fijacién interna. Radio y
2 cibito ' 79.32 4
3 Reduccién abierta de fractura con fijacion interna. Fémur 79.35 4
4 Escision de lesién de otro tejido blando 83.39 4
Reduccion abierta de fractura con fijacién interna. Tibia y
5 peroné 79.36 3
6 Escisidn, destruccién y otra reparacién de disco intervertebral 80.5 3
7 Reduccién abierta de fractura malar o cigomatica 76.72 2
Fijacion interna de hueso sin reduccién de fractura, tibia y
8 peroné 78.57 2
9  Reduccidn abierta de fractura con fijacion interna .Hamero 79.31 2
Reduccién abierta de fractura con fijacién interna. Tarsianos v
10 metatarsianos 19.37 2
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LISTA TABULAR 01-05 Cirugias del Sistema Nervioso

| No. DESCRIPCION % e EIB9: 7~ _ CASOS _;
1 Craneotomiay craniectomia 1.2 28
Procedimientos diagndsticos sobre craneo,
2 cerebroy meninges cerebrales 3.4 4
3 Otras craniectomias 1.25 4
4  Otras craneotomias 1.24 3
Derivacion ventricular a la cavidad y 6rganos
5 abdominales 2.34 3
Procedimientos diagndsticos sobre la médula
6 espinaly estructuras del conducto espinal 33 3
7 Derivacién ventricular extracraneal 2.3 2
8 Incisién y drenaje de seno craneal 1.21 1
9 Reapertura de craneotomia 1.23 1
i |
F LISTA TABULAR 65-71 Operaciones sobre Organos Genitales Femeninos '
No. DESCRIPCION CIE-9 CASOS
1 Histerectomia total abdominal 68.4 9
2 lLegrado por aspiracién de ttero 69.5 5
3 Salpingooforectomia bilateral 65.6 4
Otra destruccion u oclusién bilateral de las
4 trompas de Falopio 66.3 3
> Insercién de injerto bioldgico 70.94 3
6 Salpingooforectomia unilateral 65.4 2
7 Salpingotomia 66.01 2
8 Otra salpingectomia parcial 66.69 2
S Dilatacién y legrado del ttero 69 2
10 Extirpacidn de ovario y trompa restantes 65.62 1
35-39 Operaciones sobre el Aparato Cardio Vascular 28 I
Reparacidn de defecto de tabique interauricular con protesis,
técnica cerrada 35.52 2
Reparacidn de defecto de tabique interauricular con injerto de
tejido 35.61
Revascularizacién cardiaca por implantacién arterial 36.2 1
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'85-86 Operaciones sobre el Aparato Tegumentario 35. ]
Desbridamiento escisional de herida, infeccién o quemadura 86.22 8
Biopsia abierta de mama 85.12 7
Biopsia de piel y tejido subcutaneo 86.11 6
Injertos de pediculos o colgajos 86.7 4
Mastectomia radical unilateral 85.45 3
Extirpacion de quiste o seno pilonidal 86.21 1
Otras operaciones de reparacién y plésticas sobre mama 85.8 1
Desbridamiento no escisional de herida, infeccién o quemadura 86.28 1
560-64 Operaciones sobre Eganos Genitales Masculinos CIE9 CASOS
Orquiopexia 62.5 8
Circuncision 64 6
Biopsia cerrada [por aguja] [percutdnea] de prostata 60.11 2
Escision o destruccién de lesién testicular 62.2 2
Orquiectomia unilateral 62.3 2

Los procedimientos de endoscopia realizados en el

segundo semesire se
describen a continuacion.
ROD DAD Blo U
0 gosto D D § D 0 e h h D
28 40 < BT 36 37 29 207
2 11 12 10 13 9 57
1 5 8 5 4 2 26
4 3 9 9 8 3 36
6 1 5 1 4 3 21
0 0 1 0 0 0 1
0 0 0 0 0 0 0
0 0 2 0 0 0 2
g o 61 75 61 66 45 350

Del total de procedimientos endoscopicos 350, 228 corresponden a estudios

diagndsticos y 122 a procedimientos terapéuticos.
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POR TIPO DE PROCEDIMIENTO ENDOSCOPICO

Julio Agosto Septiembre Octubre 'Noviembre Diciembre Total

46

15
61

‘Oncologia Médica y Radioncologia.

En el mes de enero da inicio se el servicio de Oncologia Médica ha realizado 921
aplicaciones de quimioterapia hasta el mes diciembre, en Radioncologia se
realizaron 432 procedimientos de teleterapia.

Trasplantes.

El 8 de agosto del presente, se obtuvo la licencia para Extraccién (procuracién) de
organos, tejidos, trasplante de rifién, higado, corazon, pulmén, banco y trasplante
de tejidos (corneal, musculo-esquelético, cardiovascular y piel). Se han logrado
tres procuraciones multiorganicos, y dos de tejidos. Trasplante: El 1er trasplante
de cornea realizé el 21 de octubre en protocolo de estudio dos pacientes para
trasplante de rifidn.

Obstetricia.

A partir de la modificacion del Estatuto Organico, una de las atenciones que se
incluyen es la de atencién obstétrica, misma que representa una gran demanda en
la regién, como en todo el pais.

Se han atendido 225 partos y se han realizado 144 cesareas en un total de 369
nacimientos. Cabe mencionar que de las 144 cesareas 110 corresponden a
emergencias obstétricas. Como es habitual en todos los hospitales con servicio
obstétrico, esta demanda registra incremento que se solventa de acuerdo a los
recursos humanos disponibles y la capacidad habilitada para la atencion de
obstetricia.

Se han otorgado 374 certificados de nacimiento, cubriendo al 100% de los nacidos
en el HRAEl y en este caso, los 5 certificados otorgados adicionales,
corresponden a apoyo en proporcionar el documento a nacidos fuera de la unidad
hospitalaria, o que por alguna razén ingresan en el periodo neonatal a algun
servicio hospitalario y requieren de la emision del documento.

Laboratorio clinico.
Al inicio del afio 2014 se abren las instalaciones definitivas del laboratorio clinico
dentro del HRAEI para la atencién.
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Se incorporaron nuevas plataformas analiticas (equipos automatizados), lo que
permitié tener la cobertura, en cuanto pruebas de laboratorio se refiere, para la
atencién de urgencias.

Por otro lado, se amplié el Catalogo de servicios del Laboratorio, particularmente
en el rubro de pruebas especiales requeridas, para la atencién de diversas
patologias de alta especialidad.

Como parte de las acciones realizadas para dar atencion integral a los pacientes
con padecimientos oncoldgicos en materia de apoyo al diagnéstico, se implementé
un mecanismo mediante el cual el Laboratorio de Analisis Clinicos funge como
servicio de referencia al Laboratorio de Anatomia Patolégica para la realizacién de
estudios de Inmunohistoquimica: asi estos pacientes son diagnosticados para
recibir tratamiento en la institucién o bien para ser referidos de acuerdo a sus
necesidades de atencion.

Se llevan a cabo pruebas de integracién entre el Sistema de Gestion Hospitalaria
de Ixtapaluca (SIGHOI) y el sistema de registro del laboratorio proveedor para el
reporte de resultados en el expediente del paciente.

Hubo un incremento significativo de estudios de laboratorio realizados a partir de
agosto, mes en el cual se da la integracién del Hospital “Dr. Pedro Lépez”.

Numero de Estudios de laboratorios realizados en 2014
30,000 -

25,000
20,000
15,000

10,000

Pruebas realizadas

5,000

0

(cf\z Qé’p @'S‘ V‘_Q‘ @’t‘;\ \\)(\ \\>\ ?%96, %@Q& 0(:\‘ $0"\ 0\(’

Fuente: Registros de pruebas facturadas por laboratorio proveedor
Infecciones nosocomiales.

Al corte del cuarto trimestre del 2014 en el Hospital Regional de Alta Especialidad
de Ixtapaluca se detectaron 200 casos de infecciones nosocomiales, lo que deriva
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en una tasa de infeccion nosocomial de 8.4, esta tasa ha registrado una
disminucién del 40% en relacion a la tasa registrada en el primer semestre que fue
de 12.4.

Los principales tipos de infeccién detectadas son las neumonias, seguidas de las
infecciones de heridas quirtrgicas y las infecciones de vias urinarias.

Con el propésito de abatir |a tasa de infecciones nosocomiales se llevaron a cabo
diversas acciones como son: :

a) Boton alusivo al lavado permanente de manos.

b) Proyeccion del video institucional de “Lavado de manos”.

e Dia: de Lunes a Domingo.

e Lugar: Sala de Espera.

e Supervision y capacitacion del lavado de manos.

c) Presentacion del perfil epidemiolégico de infecciones nosocomiales

d) Cloracion y verificacién del agua en laboratorio clinico.

e). Supervision de lavado de cisterna.

f) Analisis microbiolégico del agua.

g) Supervision del comedor:

e Almacenamiento de alimentos.

e Lavado de manos.

e Higiene personal.

e Fauna nociva.

h) Se aplicé el uso de mangueras desechables en los ventiladores en conjunto
con el servicio de inhaloterapia.

i) Supervision de la colocacién de la sonda de Foley.

J) Supervision de las politicas de aislamiento de los pacientes altamente
contagiosos. '

k) Analisis del uso de antimicrobianos.

Los pacientes con estancias hospitalarias prolongadas y enfermedades
multisistémicas tanto de enfermos propios como referidos son vulnerables para
adquirir una infeccién dentro de la institucion con ellos 'se tiene especial cuidado
para su aislamiento y limitar en cierta medida que adquieran alguna infeccion.

Con estas acciones se logra disminuir la tasa de infecciones nosocomiales en
relacion al periodo anterior.

A continuacion se detalla la distribucién de las infecciones nosocomiales.
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Distribucién de casos de Infeccién Nosocomial
por tipo de infeccién, HRAEI 2014

& Neumonia

i Infeccion de herida |
quirdrgica

idInfeccién de vias
urinarias |

& Bacteriemia:

i Otras

Tipo de infecciones nosocomiales por Servicios Hospitalarios (Adultos)
HRAEI 2014

Ndmero de casos de IN
1]
o

ik Medicina lnterna'

& Neumonia
H Infeccién de Herida Quirtirgica
44 Infeccidn de Vias Urinarias

i Bacteriemia

e & . -.. HOtras
{Neumonia 28 20
‘Infeccién de F Herlda O.ulrurglca 2_ o 7 _1 e
Ilﬁfe::c?igﬁ de Vias Urinariss 10 10 8
Bacferlemla : 2 : = .
;‘Otras ' e 4 1 7
Total 85 42 40

77




A0S iy, l H. JUNTA DE GOBIERNO DEL
' HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE

SATTTIT IXTAPALUCA
SAH-'U D 'PRIMERA SESION ORDINARIA
SLCRETARIA DE SALUD 0-01/2015

Tasas especificas de infecciones nosocomiales por medios invasivos, HRAEI
2014

PRODUCTIVIDAD DE AUXILIARES DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO.
A continuacién se anotan la productividad de los diferentes servicios

Hemodinamia
Imagenologia
Medicina Nuclear
Centro de Transfusion y Aféresis
Laboratorio
Rehabilitacion
Electrodiagnéstico
Clinica del Suefio
Clinica del Dolor
Fisiologia Respiratoria
Anatomia Patolégica

OO0OO0CO0OODO0ODODODOOO

Hemodinamia.
El servicio de hemodinamia inicia sus actividades en abril del 2014, realiza
procedimientos diagnédsticos y terapéuticos tanto en pacientes pediatricos como
adultos a continuacién se detallan los procedimientos realizados.

PROD DAD D L A i
ANGIOGRAFIA CORONARIA 80
PANANGIOGRAFIA CEREBRAL 13

2014 ANGIOPLASTIA CORONARIA 29
CIERRE DECIA 1
CIERRE DE PCA 2
COLOCACION DE MCP DEFINITIVO 14
OTROS 77

TOTAL 216

Tipos de procedimientos de hemodinamia abril - diciembre 2014
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TOTAL DE PROCEDIMIENTOS EN
HEMODINAMIA 2014

| LO

ANGIOGRA PANANGIO ANGIOPLA COLOCACI
FIA GRAEIA STIA ON DE

CORONARI CEREBRAL CORONARI MCP

A DEFINITIVO

Imagenologia.
A continuacién se destallan los diferentes estudios, que se realizan en el servicio

de radiologia, podemos percatarnos de un incremento del 65% comparado con el
primer semestre.

U DE RADIOLOGIA i 15D 014
ENERD FEBRERD ARZO ABRI ATV vl 0 ALOSTO i [EMBR O BR OVIEMER! UTA
DICIEMBR

Estudios de fluroscopia 6 9 16 2 12 19 15 12 :] 60 30 18 227
Radiologia simple 524 612 718 858 635 622 919 1014 1647 1729 1533 7% 11605
Ortopantomografias 1 il 12 2 20 19 15 20 2 17 13 12 202
Densitometrias oseas 3 2 ] 1 4 3 8 5 8 5 10 1 60
Utrasonido 121 139 11 200 133 165 24 280 463 543 469 188 3036
Mastografia 15 14 15 14 ] 11 16 13 3 34 k7) 13 209
Estudios dz Tomografia 190 189 189 251 203 219 295 325 389 445 450 2 3367
Estudios de Resonancia magnéfica 25 62 82 5% 68 52 72 65 69 89 70 27 738
Total 895 1038 1148 1436 114 1110 1564 1734 2629 293 2607 1216 19444

Medicina Nuclear.

Hasta el momento no se ha aperturado el area esta pendiente la obtencién de
licencia de operacién. En relacién al personal se ha mantenido en capacitacion en
aspectos relacionados con su servicio, mencionando que también el espacio fue

reacondicionado para dar cumplimiento a la norma y los célculos establecidos por
la memoria analitica '

Centro de Trasfusién y aféresis.

Dado el incremento en la demanda de hemoderivados vy la dificultad que
representa poder contar con ellos en tiempo y forma, por diversas circunstancias
como son la ubicacién geografica, época de lluvias, distancia, tipo de
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procedimiento donde la demanda de hemoderivados es importante como pueden
ser patologia onco-hematologica, patologia obstétrica, cirugia cardiaca, ante esta
situacion se hizo la gestion para procesar en el HRAEI todos los hemoderivados
que utilizan, con el acuerdo de que la serologia seguira procesandola, el Centro
Nacional de la Transfusién, lo cual fue autorizado por la CINSAHE, en este
periodo, en el espacio fisico se realizaron adecuaciones al igual que se doto de
equipo para este propésito, y consideramos que al finalizar el mes de marzo el
servicio cambiara su objeto, como centro de fraccionamiento de hemoderivados.

La nueva distribucion del espacio fisico quedo conformado por las siguientes
areas:

AREAS NUEVOS EQUIPOS

Control Sistema de Administracién para Banco de Sangre
(red interna con 8 computadoras)

Area de Aféresis (2 | Maquina de Aféresis Terapéutica para Recambio
mddulos) ’ Plasmatico

Area de Fraccionamiento | Extractores. Cantidad:02

Selladores. Cantidad:02

Agitador con Incubador. Cantidad:01
Conector Estéril. Cantidad 01
Centrifugas Refrigeradas. Cantidad 02

Area de Refrigeracion ~_| Sistema de Aire Acondicionado

Area de Laboratorio Sistema Automatizado para Realizar Procesamiento
de las muestras

Centrifuga para Pruebas Inmunohematologicas.
Cantidad: 02 Sistemas

Microscopio Optico de Luz Clara Objetivos 4 X 10 X
40 X'y 100 X.

Adicionalmente se mantiene el area de Simatometria, Trabajo Social, dos
Consultorios, Cinco Médulos para Sangrado, Dos &areas de Aféresis y un
Refectorio

Concentrado de unidades recibidas y transfundidas en el HRAE| en el 2014.

CENTRO DE TRASFUSION Y AFERESIS HRAEI
UNIDADES RECIBIDAS EN EL SERVICIO DE TRASFUSION DEL HRAE EN 2014

UNIDADES TRANSFUNDIDAS EN HRAE EN 2014

UNIDADES QUE SE LES DIO DESTINO FINAL EN 2014
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Productividad por semestre del centro de transfusion y aféresis:

CENTRO DE TRASFUSION Y AFERESIS HRAEI
UNIDADES RECIBIDAS ENIEL SERVICIO:DETRASFUSION DEL HRAE1ER

UNIDADES RECIBIDAS ENEL2DO 'SENIESTRE 2014
|_prc | crio | toraL _““-ﬂm
L o6 | 3 ] T R T TR

UNIDADES TRANSFUNDIDAS EN ELSERVICIO DE TRASFUSION DEL HRAE 1ER SEMESTRE 2014

UNIDADES QUE SE LES DIO DESTINO FINAL EN 2DO
SEMESTRE 2014

Servicio de Rehabilitacién.
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i Tipo de terapia TOTAL |
Terapia ocupacional 1,426
Ejercicio asistido 907
Ultrasonido terapéutico 462
Terapia de lenguaje 3 sesiones 388
Compresas himedas calientes y himedas frias 381
Corrientes interferenciales 307
Hidroterapia tanque terapéutico 256
Electro estimulacidn 168
Ejercicio fisioterapia 104
Bafo de parafina 76
Hidroterapia tina remolinos 65
Terapia combinada de ultrasonido terapéutico y corriente eléctrica. 39
Hidroterapia tina de Hubbard 38
Terapia con laser 30
Tens - 5
Aplicacién férula 4
Aplicacion vendaje enyesado 2
Ejercicio Respiratorio )
Tens especiales 1
Total general 4,661
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D 0 D D 0

0 AZ0 D eptie D Octubre 0 O pre Dicie pre ota

Bano de parafina 6 12 o 11 3 13 52

Compresas humedas calientes y humedas frias 17 37 51 31 72 36 244
Corrientes interferenciales 35 37 33 23 53 84 265

Ejercicio asistido 78 88 50 80 59 19 374

Ejercicio fisioterapia 1 5 7 11 16 16 56
Electroestimulacion 3 3 3 34 25 12 80

Hidroterapia tangque terapeutico 19 18 d 30 16 12 97

Hidroterapia tina remolinos 4 8 4 7 4 0 27

Terapia combinada de ultrasonido terapeutico y corriente electrica. 1 0 1 0 0 a 2
Terapia de lenguaje 3sesiones 36 41 11 37 a1 65 221

Terapia individual 25 24 15 2 15 81

Terapia ocupacional 60 136 144 167 149 119 775

Ultrasonido terapeutico 30 85 35 31 30 41 252

Terapia con laser 0 0 1 7 5 10 23

Hidroterapia tina de hubbard 0 0 0 6 1 2 9

Administracion de tres pruebas 0 0 0 0 1 0 1

Aplicacion ferula 0 0 0 0 0 2. 2

Tens especiales 0 0 0 1 0 o] 1

Terapia combinada de ultrasonido terapeutico y corriente electrica, 0 0 0 7 0 0 7

Administracion de seis pruebas 0 0 0 0 1 1 2

Administracion de una prueba 0 0 0 0 0 1 1
Total ) 315 494 364 485 466 448 2572

ASDER AB ACIO Agosto eptiemb O bre oviembre Dici pre ota

MEDICINA FISICA Y REHABILITACION 191 292 190 262 321 264 1520

TERAPIA DE REHABILITACION LENGUAJE 34 41 11 37 31 65 219

TERAPIA DE REHABILITACION OCUPACIONAL 60 137 148 173 121 104 743

TERAPIA DE REHABILITACION PASANTES 5 5

Total 2487

CONSULTAS DE REHABILITACION SEGUNDO SEMESTRE DEL 2014,
Julio Agosto  Septiembre  Octubre Noviembre ' Diciembre Total

172
fl ) 8 U O A D AB 4 D DO U

CUADRIPLEJ/A ESPASTICA 20
GONARTROSIS PRIMARIA, BILATERAL 20
CERVICALGIA 17

LUMBAGO NO ESPECIFICADO 17

ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA, NO ESPECIFICADA 9
CUADRIPLEJIA FLACIDA 7

OTRAS ENFERMEDADES PULMONARES INTERSTICIALES CON FIBROSIS 7
RETARDO DEL DESARROLLO 74

MALFORMACION CONGENITA DEL SISTEMA RESPIRATORIO 5
TRASTORNO ESPECIFICO DEL DESARROLLO DE LA FUNCION MOTRIZ 4

Otorga atencién de lunes a domingo donde se realiza una evaluaciéon por el
meédico Rehabilitador, quien determinara realiza una evaluacion inicial y determina
numero de sesiones, que al completar el ciclo régresa con el médico para ver los
progresos de la terapia aplica de las que pueden ser las siguientes:
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» Terapia del Lenguaje
»> Terapia Fisica
> Terapia Ocupacional.

La productividad registrada en este este semestre es como se consigna.

En el 2014 se realizaron 4,661 sesiones de terapias de rehabilitacion, superando en
un 170% lo esperado para el periodo, las causas para la obtencién de este resultado
radican en las caracteristicas de las patologias complejas que se atienden en la
unidad hospitalaria, que presentan secuelas que requieren la aplicacion de terapias
de rehabilitacion.

Servicio de Electrodiagnéstico.

Dicho servicio se encarga de integrar varios estudios como es potenciales
evocados, electromiografia, electroencefalografia, electrocardiografia, pruebas de
esfuerzo, monitoreo ambulatorio de presién y arritmias, servicio que se otorga de
lunes a domingo en todos los turnos, ademas de apoyar con el personal técnico
para estudios de suefio, el servicio que se otorga es de manera interna y externa a
continuacién sefialamos la productividad del servicio.

Electrodiagnéstico 2014

lersem 2dosem

Neuroconducciones 182 126

Electromiografia 127 91 36

Potenciales evocados 127 91 36

Estimulacién repetitiva 3 3 0

Reflejo de parpadeo 2 2 0
Electroencefalograma 618 288 330
Electrocardiograma 2251 960 1291

Prueba de esfuerzo cardiaca 94 40 54

Monitoreo Holter 148 77 71

Mapeo de TA 14 11 3
Total 3566 1689 1877

Clinica del Suefio.
En este dltimo trimestre dio inicio la clinica del suefo hasta el momento sélo se

han realizado 5 estudios, esperamos un incremento en los procedimientos para
este afio que inicia.

Clinica del Dolor y Cuidados Paliativos.
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Clinica del dolor es un servicio que funciona para dar atencién tanto al paciente
ambulatorio, como aquellos que estan hospitalizados, se cuenta con el servicio en
el turno matutino y fin de semana, sin embargo cuando se requiere que el
paciente se evaluado en otros turnos, existen médicos anestesidlogos en otro
turnos quienes apoyan con la prestacién del servicio, en el segundo semestre
quedo conformado el servicio de cuidados paliativos

Consultas 433 212 221
Procedimientos 124
Paliativos 47
Total 604

Terapia Respiratoria y Fisiologia Pulmonar.

El propésito del Laboratorio de Fisiologia Pulmonar es determinar la severidad de
la enfermedad pulmonar y orienta a la estrategia de manejo se encarga de realizar
diversas, como son pletismografia, espirometria, pruebas farmacologicas para

estudio de hiperreactividad bronquial, medicion de difusién, Curvas de presién
volumen, Inhaloterapia. ‘

DNna U114 B Se 00

Espierometrias Basales simples 146 25 121
Espierometrias Basales simples con
Broncodilatador 204 25 179
Pruebas de Reto 2 0 2
Pletismografia 8 0 8
Total 360 50 310

En relacion a Ia terapia respiratoria se realiza todos los dias del afio, y las 24
horas para los pacientes hospitalizados en las diferentes areas, hospitalizacion,
terapias intensivas e intermedias pediatricas y de adultos, urgencias. Ademas los
‘procedimientos que se realizan también pacientes ambulatorios.
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erapia Resp ato 3 ) ] £ 2 0 g
Puntas nasales 424 107 317
Fisioterapia pulmonar 1840 648 1192
Inspirometriz incentiva 142 49 93
Nebulizador 1069 500 569
Oxigenoterapia 500 182 318
Respiracion con Presién Positiva con
Ventilacién Mecanica 1122 2 1120
Tratamientos con aerosolterapia 3437 1717 1720
Ventilacion mecanica 2265 725 1540
Ventilacion mecanica no invasiva 93 12 81
Total 10892 3942 6950

Anatomia Patolégica.

Se ha registrado un incremento del 60% en el estudio de piezas transoperatorias,
biopsias y estudios citolégicos.

Anato a Patolo gICa V14 & = (00 SE
Biopsia por aspiracion ' 66 33 33
Citologia de liquidos 107 52 55
Citologia vaginal 295 120 175
Citologia-frotis ) 42 7 35
Estudio histopatologico biopsia 462 170 292
Estudio histopatologico tipo | 387 163 224
Estudio transoperatorio 50 23 : 27
Pieza quirurgica 468 182 286
Pieza quirurgica tipo IV oncologica 62 26 36
Revision de laminillas 38 14 24
Inmunohistoquimica 138 5 133
Total 2115 ) 793 1322

Expediente clinico.

Durante el 2014, el Comité del Expediente clinico analizg un total de 100 expedientes,
20 mas de lo proyectado para el periodo, y de los cuales 85 dieron cumplimiento a lo
establecido en la Norma Oficial Mexicana, obteniendo un porcentaje de cumplimiento
del 85% y superando en 5% Ia eXpectativa para el periodo.

De los cuales nos dieron los siguientes numeros por mes:
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MES PORCENTAJE

ENERO 77.8%

FEBRERO 90.85%

MARZO 81.19%

ABRIL 71.6%

MAYQO 86.4%

JUNIO 92.04

Juuo 91.14%

AGOSTO 81.19%

SEPTIEMBRE 89.5%

OCTUBRE 84.35%

TOTAL 84.51%

Surtimiento de recetas.

Se registraron 213,550 prescripciones de medicamentos a pacientes hospitalizados,
de los cuales fueron surtidas en un 100% un total de 202,872, obteniendo un

porcentaje de surtimiento del 95.0%, superando por 10% la proyeccion para el
periodo. ‘

Matriz de Indicadores de Resultado:
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E023 "Prestacidn de senvicios en los diferentes niveles de atencién a la salud™

Definicién del Indicador Observationes
Porcentaje de egresos por mejoria del
Indicador |programa respecto al nacional de la
Secretaria de salud
Vaiiable 1 Egresos por mejoria en las enfidades Indicader CCINSHAE C':;:f;::;
coordinadas por el programa
; Egresos por mejorfa en las Insfituciones |
aath 2 coordinadas por la Secretaria de Salud
il Poflcaniaje de egresos hospitalarios por 915 9157
mejoria
|Numero de egresos hospitalarios por
Variable 1 {mejoria en los Institutos Nacionales de 1372 2151 €l indicador al final del pericdo que se reporta tuvo un cumplimiento del 100%, que lo sitda en el seméforo
Saludy Hospitales Alta Especialidad de cumplimiento colorverde. Las causas porlas cuales se tuvo un cumplimiento de acuerdo a lo esperado
F Total de egresos hospitalarios obedecen a que la mayor proporcién de egresos hos pitalarios, tienen como motivo principal 1a mejorfa,
Vadabie 2 registrados en el perioda de reporte 1500 2548 debido a la resolucidn de la patologia de ingreso
: Porcentaje de safisfaccion del usuario El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 98.63%, que lo situa en el semaloro
Ieador por la atencidn recibida L 837 de cumplimiento colorverde. Las causas porlas cuales se tuve un cumplimienta de acuerdo a lo esperado
% Numero de usuarios satisfechos en los abedece a que se ha realizado un nimero mayor de encuestas de las programadas en el periodo ya que se
Variable 1 senicios prestados Lo 728 continda trabajando de manera focalizada en la identidficacidn de las causas especficas de insatisfaccién
del usuario como el tiempo de espera en |a consulta externa para mejorar este indicador. Se realizaron un
Variable 2 [Total de usuarios encuestados 300 778 mayor nimero de encuestas, ya que la productividad ha ido en aumento, debido a la reciente modificacién
del estatuto organico del hospital, en el que se Incluye |2 atencién de patologias de s egunda nivel, lo que
Indicador |Tasa de infeccién nosocomial 5 B4
n , El indicadoral final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 170%, que Io sitda en el seméforo
Nimero de casos (o episodios) de 4 i sl e hd ral
! Hepwic i =k 7 e cumplimiento color rojo. Las causas porlas cuzles se tuvo un cumplimiento mayor a lo esperado obedece a
VA p ! % 208 que los pacientes hospitalizados presentan patologias complejas de larga evolucin y con complicaciones
en el perodo del reporte multisistémicas que requieren estancias prolongadas, lo que condiciana mayorvulnerabilidad para la
adquisicién de una infeccién durante su estancia hospitalaria. Adicional a lo anterior, estos pacientes han
sido multitratados en diferentes niveles de los senvicios de salud antes de suingreso al HRAEI yen
consecuencia presentan resistencia 2 diferentes firmacos considerados como de eleccién para su
" Total de egresos hospitalarios tratamiento. Se observa una disminucidn importante en |a tasa de infecciones nosocomiales en relacién al
Variable 2 registrados en el periodo de reporie 1500 2349 periodo anterior de reporte (tasa de 12), en consecuencia de que se han aplicado estrictas medidas de
deteccidn, prevencidn yvigilancia de las infecciones nasocomiales, entre las que se encuentran la
supervisién directa de la instalacién de sondas, supenvision de la prescripcidn de antibidticos y el uso
exclusivo de material desechable para inhaloterapia.
Porcentaje de expedientes clinicos
Indicador |revisados aprobad forme ala 80 85
Norma SSA 004
Numero de expedientes clinicos El indicader al final del periodo que se reporta tuve un cumplimiento del 106%, que lo sitds en el semifaro
Variable 1 |revisados que satisfacen los criterios 64 85 Amanllo  [de cumplimiento coloramarillo, Las causas porlas cuales se tuvo un cumplimiente mayora lo esperado
insti para dar cumplimiento a obedece a que el andlisis en las sesiones de revisién del expediente dinico, generan la emisidn de acciones
Total de expedientes revisados por el especificas para la resolucidn de los principales incumplimientos u omisiones en los expedientes quese
Variable 2 [Comité de Expediente Clinico 80 100 traducen en las correcciones de casos especificos yla generacidn de asesoria continua entre el personal
Insfitucional médico para generar una cultura institucional permanente de cumplimiento de la NOM 004,
Indicador Porcentaje de sesiones de terapia %0 15537 El indicador al final del periodo que se reporta tuve un cumplimiento del 170 % que lo sitda en el semiforo
respecto a de cumplimiento color rojo. Las causas por las cuales se tuvo un cumplimiento superiora lo esperado
Variable 1 Numero de sesiones de terapia 2700 4661 obedece al tipo de patologias complejas que se atienden en el HRAEI, las cuales debido 2 su complejidad,
realizadas en el periodo complicaciones, patologias concomitantes ysus secuelas requieren de un manejo integral y multidisciplinario
Variable 2 Numero de sesiones de terapia 3000 3000 enel que s.e.im:\ uye |a terapia fisica yde rehabilitacién. Mayor demanda en el senicio de terapias de
programadas en el periodo rehabilitacién.
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El indicadoral final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 107 % que lo sitéa en el semdforo
Indicador |Proporcidn de cirugias de corta estandia 44 474 de cumplimiento color amarillo. Las causas por las cuales se tuvo un cumplimiento superiora lo esperado
obedece s que |a propordén de drugias de corta estancia es mayor, derivado de la programacién de los actos
Amanlig |9uinirgicos en relacién al recurso humano disponible ya la infraestructura habilitada. Mayor proporcién de

Nimero de intervenciones quirtrgicas de|

Variable 1 2 4 1056 1076 cirugia de corta estancia, La limitante en recurso humano disponible que 2 su vez condiciana la apertun de
conta estancia realizadas en ef periodo nuevas dreas para atencidn quirdrgica y hospitalizacion, se refleja también en un mayornimero de
’ Numero total de intervenciones 400 2970 intervenciones quinirgicas en la modalidad de ambulatorias; esto sin menoscabo de |2 calidadenla
Vaiiable2 quirrgicas realizadas en el periodo 2 atencién y la resolucién de |a patologia principal ylos cuidados posquirirgicos.
Indicador |Porcentaje de ocupacion hospitalaria 65 638

El indicadoral final del periedo Qque se reporta tuvo un cumplimiento del 98.2% de acuerdo a lo esperado que
Variable 1 |Dias paciente durante el periodo 9497 18634. lositda en el semiforo de cumplimiento color verde. Las causas por las cuales se tuvo este cumplimiento
obedece a que la demanda de atencidn en el drea de hespitalizacién ha aumentado progresivamente yse

han aperturado el doble de camas disponibles en comparacidn con el inicio del afio 2014. Esto debido a la
Variable 2 | Dias cama durante el periodo 14600 29200 reciente modificacién del estatuto orginico del hospital, en el que se incluye la atencién de patologias de
segundo nivel, lo que atrae a un mayornimero de usuarios.

Porcentzje de recetas surtidas en forma

Indicador complets 87 88
Nimera de solicitudes o prestacion de El indicadoral final del periodo que se reporta tuve un cumplimiento del 101% en relacién a loesperado y
Variable 1 medicamento para pacientes 57850 187924 que [0 sitda en el semiforo de cumplimiento colorverde. Las causas porlas cuales se tuvo un cumplimiento
hospitalizados surfidas en forma de acuerdo a lo esperado obedece a que se ha impulsado que las adquisiciones de los insumos necesarios
completa para la atencitin se lleven a cabo con oportunidad para evitar del desabasto, ya que la inclusion de nuevas
Total de solicitudes o prescripciones de patologias genera prescripciones de productos que originalmente no se tenfan consideradas ydeben ser
Variable 2 |medicamentos realizadas en el perioda 78000 213550 adquiridas en los tiempos administrativos para tal proceso. Cumplimineto de la demanda de surtimieniento
para pacientes hospitalizados de medicamentos prescritos en pacientes hospitalizades,
Indicadior Porcentaje de pacientes con clasificacién %0 2986

socioecondmica inferior a 4

Nimero de pacientes identificados en el
Variable 1 |periodo con clasificacién 1926 4198 Amaillo
socioecondmica inferior a 4

El Indicadoral final del periodo que s reporta tuvo un cumplimiento del 110% que lo sitda en el semiforo
de cumplimiento coloramarillo. Las causas por las cuales se tuvo un cumplimiento superiora lo esperado

obedece a que se ha estandarizado el procedimiento para |a realizacin de estudios socioecondmicos para

Pacientes con estudios asignar clasificacién por nivel yse tiene un mejor seguimiento en el registro de los cuestionarios aplicados.
Variable 2 |socioecondmicos realizados en el 2140 4204 Con |a modificacién al Estatuto Orgdnico del HRAEI en el mes de julio, se atiende una gran proporcién de
periodo pacientes benefidarios del régimen de Seguro Popular, mismos que tienen un nivel socioecondmico inferior s

4.

Promedio de consultas por médico

Incicadar adscrito en consulta externa

350 250

Nimero de consultas externas
Variable 1 |olorgadas en el periodo (dias 38500 50350
laborables)

Numero de médicos adscritos a los
Variable 2 [senicios de consulta externa en confacto 10 201
con el paciente

El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 71.4% respecto a lo esperado y que
lo sitda en el semiforo de cumplimiento color rojo. Las causas porlas cuales no se tuvo un cumplimiento de
acuerdoa lo esperado obedece a que no se cuenta con mayor recurso humana disponible.

Indi Ir h progr 75 49.19

El indicador al final del periodo Que se reporta tuvo un cumplimiento del 65,6 % que lo sitda en el semiforo
de cumplimiento color rojo. Las causas porlas cuales se tuvo un cumplimiento menora I esperado obedece
a que |a apertura del sendcio de urgencias ha generado mayor nimero de ingrasos que no se tenfan

Variable 1 [Ingresos hospitalarios programados 1148 2

programades, ya que se trata de urgencias calificadas que requieren su ingreso. En la programacién inidial, no|
se considerd este determinante que se desprende de la modificacién del Estatuto Orgénico recientemente.
Mayornimero de Tngresos porel senvido de urgencias de reciente creaclén yapertura porla modificacion al
Estatuto Orgénico del HRAEI,

Variable 2 |Total de ingresos hospitalarios 1530 2340
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ACTIVIDADES DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN EL SERVICIO DE
EPIDEMIOLOGIA.

En apego a la normativa (NOM-045-SSA2-2005 y Estéandares para la certificacién de
hospitales) el personal de enfermeria asignado al servicio de epidemiologia
supervisado por tres epidemidlogos, se centra en actividades encaminadas a la
capacitacion, prevencién, deteccion y control de todos aquellos eventos adversos que
ocurren dentro del ambito hospitalario, principalmente los de tipo infecto-contagioso;
razon por la cual dentro del Programa Anual de Trabajo 2014 de Ia Unidad de
Vigilancia Epidemiolégica Hospitalaria (UVEH) se desarrollaron los siguientes:

e Programa de prevencién y control de infecciones en pacientes.

e Programa de prevencion y control de infecciones en trabajadores de la salud.
e Vigilancia del ambiente hospitalario.

» Vigilancia epidemioldgica.

Como parte de los citados anteriormente el personal de enfermeria desempefio
diversas actividades de tipo técnico administrativas, encaminadas a la prevencién de
infecciones, el control de riesgos y la notificacién, todo en coordinacion con los
diferentes servicios.

Las actividades antes referidas crearon la necesidad de ser actualizadas de la
siguiente forma:

1. Actualizacién del formato de vigilancia epidemioldgica de pacientes de acuerdo al sistema.

2. Apertura del formato de vigilancia epidemioldgica a pacientes ingresados.

3. Recabar resultados de cultivos (directamente de laboratorio, asi como del sistema) y
anexarlos al formato de vigilancia epidemioldgica.

4. Actualizar y analizar la antibidticoterapia de los pacientes hospitalizados.

5. Vigilancia activa de dispositivos instalados.

6. Censo de medios invasivos.

7. Establecer el tipo de precauciones basadas en la transmisién que requieren los pacientes.
8. Seguimiento a pacientes con precauciones basadas en la transmisién

9. Supervision de paquetes preventivos de infeccién nosocomial.

10. Capacitacién a pacientes y familiares.

11. Capacitacién a trabajadores.

12. Vigilancia al apego del lavado de manos.

13. Supervisidn de suficiencia de insumos para lavado de manos.

14. Andlisis y deteccién de casos de infeccion nosocomial.

15. Vacunacién a trabajadores de salud. .

16. Prevencidn, control y seguimiento de exposicién ocupacional a agentes infecciosos de
transmisidn sanguinea.
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17. Supervisién del manejo de RPBI.

18. Supervisién de procesos de limpieza y desinfeccién. (Areas fisicas).
19. Elaboracién y disefio de formatos,

20. Asistencia a reuniones.

Estas actividades se mantienen constantes y calendarizadas desde inicio del afio y
como podra verse posteriormente los resultados que arrojan y la vigilancia de dichas
actividades.

Higiene de manos:

Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic

Sesiones de capacitacién 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4

en lavado de manos *

Capacitaciénen cursosde 7 3 20 3 5 11 5 139 6 28 -
induccidn

Capacitacién incidentalen 15 7 116 22 - 14 392 18 ... 28 e
lavac{o de manos **

Capacitacion a familiares 38. 58 24 40 19 58 20 31 46 25 5 5

de pacientes en lavado de :

manos***

*Se programaron 2 sesiones al mes en los diferentes servicios ¥ 2 mas por los cursos de induccién a personal de nuevo ingreso.
**Durante los meses de junio a octubre se llevé a cabo capacitacion personalizada de manera incidental en los diferentes
servicios, haciendo entrega del botén alusivo a higiene de manos.

***En la vigilancia epidemiclogica se proporciona capacitacion a familiares y visitas de los pacientes hospitalizados, en los
diferentes servicios, de la misma forma se verifico la suficiencia de los insumos necesarios para la realizacién de la higiene de
manos. -

En el primer semestre del afio se llevo a cabo un estudio de sombra de la vigilancia
del apego a la higiene de manos, de las cuales se registra lo siguiente:

Apego a higiene de manos Ene Feb Mar Abr Mayo Jun TOTAL

Total de observaciones realizadas 444 379 244 350 123 71 1,611
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PORCENTAIJE DE APEGO A
HIGIENE DE MANOS

Vacunacién a trabajadores de salud:

Ene Feb Mar Abr May

Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic TOTAL

Aplicacion de
esquemas
completos de
hepatitis B

Aplicacion de
vacuna Anti-
influenza

TOTAL ANUAL -

Durante estos meses se
completaron las segundas y terceras
dosis de la vacuna de hepatitis B,
completando un total de 390 dosis
aplicadas

390

Dosis 550

aplicadas

940

Prevencién y control de infecciones en pacientes:

Durante estos recorridos se establecieron el tipo de precauciones basadas en la
transmision que requirieron los pacientes, dando seguimiento a estos y verificando el
apego por parte del personal de salud y familiares, el total de pacientes con
Precauciones Basadas en la Transmisién (PBT) en el afio fueron:

92



H. JUNTA DE GOBIERNO DEL
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE

O A T

N A 11 ) IXTAPALUCA

. \‘J‘Lb L - PRIMERA SESION ORDINARIA
SECRETARIA DE SALUD 0-01/2015

IDENTIFICACION DE PRECAUCIONES BASADAS EN
LA TRANSMISION 2014

50

45

40 PBT got

55 gota

30 2 PBT Contacto
25 .

20 e PBT Via aérea
15 — ) (-

10 — 20 . Precauciones por
- —— 6 —_ proteccion

0

PBT gota PBT Contacto PBT Via Precauciones
aérea por proteccién

Actividades de enfermeria perinatal (triage obstétrico).
1) El profesional de enfermeria especialista en obstetricia y ginecologia o
licenciado en enfermeria y obstetricia recibe a la paciente embarazada en el sitio
designado como TRIAGE OBSTETRICO.
2) Recaba datos personales del (nombre y fecha de nacimiento).
3) Realiza valoracion de enfermeria, y registros correspondientes:

e Toma de signos vitales

e Toma de muestras reactivas en orina (bililastix) para detecciéon de
proteinas.

Toma de la frecuencia cardiaca fetal.

Registros toco-cardiografos.

Valorar posicion, situacién, presentacién del feto.

Valorar a través de un tacto: dilatacién, borramiento, grado de encajamiento
y pelvimetria.

Inspeccion general.

Estado de conciencia.

4) Determina el grado de prioridad y registra para dar continuidad a la atencién.
5) Refiere a la paciente al area correspondiente segln su valoracion:
o Prioridad 1: Atencién médica en sala de choque para estabilizar y derivar al
servicio correspondiente.
e Prioridad II: Espera turno de atencién Yy se mantiene en contacto con |a
paciente hasta la determinacion de atencién.
6) Registra datos completos en formato de TRIAGE OBSTETRICO.
7) Registra datos en bitacora de control de ingresos y egresos.
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8) Informa a la paciente y/o familiar sobre el proceso de atencion en el servicio.

9) Mantiene comunicacién con el personal médico y de enfermeria de las areas
correspondientes para proporcionar informacion necesaria e informacion sobre la
evolucion.

10) Informa y orienta a usuarias sobre la utilizacién racional del area del TRIAGE
OBSTETRICO.

Productividad.

Productividad del Triage Obstétrico:

Mes Ago Sep Oct Nov Dic Total
Pacientes 187 393 412 . 318 291 1,601

Destino de pacientes obstétricas evaluadas. (Triage Obstétrico):

Mes Ingreso a Ingreso a Egreso a Referencia a Total
Tococirugia Hospitalizacion Domicilio otra institucién
Agosto/2014 44 18 124 1 187
Septiembre/2014 79 13 295 6 393
Octubre/2014 91 10 310 1 412
Noviembre/2014 79 5 234 0 318
Diciembre/2014 84 14 191 2 291
Enero/2015 76 12 274 2 364
Total 453 72 1,428 12 1,965

Fuente: Libreta de registro del servicio.

Los datos vertidos en el cuadro antes referidos son a partir de agosto 2014, fecha
en que se apertura el servicio de obstetricia.

Clinica de terapia intravascular.

Productividad
Manejo de catéter en pacientes hospitalizados:
Meses Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep Oct Nov Dic Total

Catéteres 19 20 29 39 29 40 40 67 65 76 69 64 557
instalados '
por mes
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- Complicaciones durante el manejo de catéter:
E F M A M J J A S O N D Total
Obstruccion/ oclusién 3 3 2 6 4 2 2 1 3 %
Disfuncion 3 3 3 3 3 1 1 3 1 1 22
Perforacion 1 1
Salida accidental 1 1 1 1 1 1 6
Ruptura de catéter 1 1 . 2
Complicaciones asociadas al manejo del cateter
en el 2014.
@ Obstruccién/ oclusién
m Disfuncién
' Perforacion
= Salida accidental
o Ruptura de catéter
Bacteriemias relacionadas a catéter:
Servicio E F M A M J J A S 0 N D Total
Neonatologia 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 0 0 2
Pediatria 0 1 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 3
Adultos 0 0 0 1 1 2 0 0 1 2 0 0 7
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2 -/\
1.5 5
T H Neonatologia
o Pediatria-
0.5 -
Adultos
0 -
EFm AM I 5 & i Neonatologia
- Atencién a pacientes ambulatorios:
Tipo de actividad Total
Pacientes con catéter que asisten a la clinica para la continuidad en Ia 20
atencion
Pacientes a los que se les retiro catéter ' 30
Total 50

Causas de retiro de catéter en pacientes ambulatorios:

Causas de retiro Total

Mala colocacién 1
Fistula linfatica 1
Infeccién 5
Sospecha de infeccién 5
Trombosis 2
Fuga de catéter 1
Alta 10
Total : 20
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Tipo de catéter manejado en pacientes ambulatorios:

Tipo Total

Catéter puerto ' 4

PICC 1

Catéter periférico 45

Total 50

Funciones de la clinica de catéteres.

Asistenciales:
Asistencia en la colocacién de catéter venoso central (CVC) y de hemodiilisis.
Curacion, heparinizacién y retito de catéter venoso central.

Toma de muestras de CVC.

Instalacion de catéter periférico en pacientes de dificil acceso.
Toma de hemocultivos.

Toma de cultivos de punta de CVC Yy secrecion de sitio de insercién.
Sutura de CVC.

Instalacion de catéter PICC.

Curacién, heparinizacién y retito de PICC.

Colocacion de aguja Hubber en catéter puerto.

Curacion, heparinizacion y retito de aguja Hubber.

Curacién y retiro de catéter umbilical.

Valorar interconsultas.

Vigilancia:

° Deteccion de complicaciones referentes a accesos vasculares.

o Valoracién de acceso venoso periférico y central en 4&reas criticas y
hospitalarias.

° Seguimiento de paciente ambulatorio con CVC externo.

o Seguimiento de la aplicacién de la normatividad referente a la terapia de
infusion.

Administrativa:
° Reporte de censo mensual a la Comisién Permanente de Enfermeria.
° Reporte diario de pacientes con acceso vascular.
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Docencia. |
° Capacitacion continua al personal de enfermeria referente a los accesos
vasculares y terapia de infusion.
® Capacitacion a pacientes y familiares acerca del manejo y cuidados del catéter

(pacientes ambulatorios.

Clinica de heridas.

La clinica de heridas se encuentra conformada, por un equipo especializado de
enfermeria, cuyas funciones estan encaminadas a prevenir lesiones en |a piel y a
proporcionar cuidados que tengan como resultado |a cicatrizaciéon de heridas
complejas; asi como la atencién a pacientes ostomizados.

Productividad.
Relacion de pacientes hospitalizados atendidos en el 2014.

PACIENTES  ENE FEB MAR  ABR MAY  JUN JuL AGO - SEP  oOCT NOV  DIC TOTAL

CON:

Alto 39 27 26 31 35 43 15 56 56 45 53 61 487
riesgo de

tlceras

por

presion

(UPP)

upp 12 10 13 20 13 8 6 5 21 13 9 18 148

Heridas 5 20 49 64 51 60 26 20 18 28 25 17 383

Estomas 1 2 7 9 11 3 2 1 7 4 3 5 55

Total 57 59 95 124 110 114 49 82 102 90 90 '181 1073
mensual

Etiologia de las heridas.

Quirdrgicas Quirdrgicas Pie Vascular Quemaduras Traumdticas Fournier Dermatitis Desgarres Total
complicadas diabético ) asocladaala
incontinencia
ENERO 2 3 5
FEBRERO 4 12 3 1 20
MARZO 4 37 4 1 49
ABRIL 3 50 6 4 1 64
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MAYO 7 31 5 2 2 3 1 51
JUNIO 44 3 2 5 6 60
JuLIo 3 17 2 1 3 26
AGOSTO 3 6 3 3 2 2 120
SEPTIEMBRE 9 . 2 2 1 1 1 1B
OCTUBRE 14 2 1 4 ‘ 2 4 28
NOVIEMBRE 7 3 2 3 3 2 5 25
DICIEMBRE 9 8 17
TOTAL 56 198 35 15 19 32 2 15 11 383
50 ® Quirtrgicas
gg complicadas
20 - B Quirdrgicas
18 P JE.E-l [ g %?Trauméticas
% g <) o " Quirdrgicas... 1 Pie diabético
15388
g E ® Vascular
H 2
Tipo de estomas:
e Estomas
o Gastrostomia
o Traqueostomia
e Colostomia
o |leostomia
o Urostomia

Relacion de pacientes ambulatorios atendidos en el 2014.
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No. ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP OCT NOV DIC  TOTAL
Pacientes 23 13 16 23 29 24 31 52 61 a8 70 71 501
atendidos ‘
Consultas 47 34 50 66 77 101 111 134 215 381 323 401 1,940
otorgadas
TOTAL 70 47 66 89 106 125 142 186 276 469 393 472 2,441
Actividades realizadas.
ASISTENCIALES .
NO. FUNCIONES INTERVENCIONES
1 Desarrollo de actividades de promocién Vigilar la valoracién y semaforizacion del nivel de

a la salud a través de la prevencién de riesgo de UPP. :

Glceras  por  presién (UPP),  en vigilar los cuidados para la prevencién de UPP, de

colaboracién con el personal de acuerdo al nivel de riesgo establecido

enfermeria del cuidado integral. Colocacion de superficies especiales para el manejo
de la presidn.
Vigilancia continua de pacientes de alto riesgo, con
la finalidad de detectar y/o tratar oportunamente

UPP.

2 Proporcionar vigilancia y deteccidn Vigilancia continua de los pacientes con heridas y/o
oportuna de complicaciones en el drenajes, con la finalidad de identificar y tratar
paciente con heridas agudas. complicaciones oportunamente.

3 Proporcionar cuidados especializados a Valorar pacientes con heridas crénicas.

pacientes con heridas crénicas o de
dificil cicatrizacion, en colaboracién con
el drea médica.
Proporcionar tratamiento local de pacientes con pie
diabético.
Proporcionar tratamiento local de pacientes con
4 Proporcionar cuidados especializados a Ulceras venosas.

pacientes ostomizados, en colaboracién I?roporcionar tratamiento local de pacientes con
con el personal de enfermeria del Ulceras arteriales bajo tratamiento médico. :
cuidado integral. Proporcionar tratamiento local de pacientes con
tlceras por presién en cualquier estadio.
Proporcionar tratamiento local de pacientes con
quemaduras.
Proporcionar tratamiento local de pacientes con
heridas quirdrgicas complicadas.
Proporcionar tratamiento local de pacientes con
fistulas cuténeas.
Proporcionar tratamiento local de pacientes con
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heridas traumaéticas. .
Curacion de heridas crénicas o de dificil cicatrizacién
bajo los principios de cura hiimeda.

Curacidn de heridas crénicas o de dificil cicatrizacién
con sistema de presién negativa.

Curacién de heridas crénicas o de dificil cicatrizacion
con aplicacién de terapias adyuvantes y avanzadas.
Vigilancia continua de los pacientes con heridas, con
la finalidad de identificar y tratar complicaciones
oportunamente.

A solicitud del médico tratante, realizar |a valoracion
preoperatoria y marcaje del sitio del estoma.

Realizar la valoracién de estomas de eliminacion.
Realizar la valoracién de la piel periestomal en
pacientes con estomas de ventilacién y
alimentacién.

Brindar cuidados a pacientes con estomas de
eliminacién complicados.

Otorgar cuidados a pacientes con complicaciones de
la piel periestomal de alimentacién y/o ventilacién.
Vigilancia continua del paciente ostomizado, con la
finalidad de identificar Yy tratar complicaciones
oportunamente.

Recepcidn de solicitudes de servicios.
Realizar con efectividad las Coordinacién con el equipo multidisciplinario de
actividades administrativas salud para el desarrollo de sus funciones.
derivadas de la atencién del Solicitar el material y equipo necesario para el
paciente con heridas y/o estomas. desarrollo de sus funciones con cada paciente.
Uso adecuado de recursos fisicos y materiales
propios de sus intervenciones.
Elaborar los registros clinicos de enfermeria
pertinentes.
Colaboracién en el desarrollo y actualizacién de los
registros clinicos de enfermeria propios de la clinica
de heridas.

Realizar oportunamente acciones Participar y asistir en cursos de actualizacién en
encaminadas a la promocién de la materia de heridas y estomas.

salud en el paciente y su familia; Disefiar, planificar y ejecutar programas de
asi como al fomento de buenas Capacitacion continua al personal de enfermeria y

practicas en el personal de camilleria para la prevencidn de UPP.
enfermeria.

Disefiar, planificar y ejecutar cursos de actualizacidon
para el personal de enfermeria del HRAE| y externos
en manejo avanzado de heridas y estomas.

Elaborar el plan de alta y otorgar capacitacién al

paciente y su familia en los cuidados pertinentes
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para la prevencion de UPP y cuidados a heridas.
Elaborar el plan de alta y otorgar capacitacién al
paciente y su familia en los cuidados a estomas de
eliminacién. Asi como en cuidados de la piel
periestomal a pacientes con estomas de
alimentacion o ventilacién.

Certificacion del personal de enfermeria.

Dentro de las actividades que se ha impulsado para el desarrollo profesional del
personal de enfermeria ha sido la certificacion ante los dos organismos
evaluadores avalados por la Direccion General de Profesiones, el Consejo
Mexicano de Certificacion de Enfermeria (COMCE) y el Colegio Mexicano de
Licenciados en Enfermeria (COMLE).

Durante el 2014 se llevé a cabo el cuarto proceso de certificacion para el personal
de enfermeria donde participaron 5 Licenciados en Enfermeria 2 de ellos
obtuvieron reconocimiento con calificacién de excelencia.

Hasta el momento se encuentran certificados 127 Licenciados (as) en Enfermeria
en el HRAEI. '

Personal certificado en el 2014:

NUM. NOMBRE COMPLETO CEDULA PROFESIONAL CATEGORIA

1 Flores Horta Gloria 7026305

2 Hernandez Valdez Edith Yaneli 8173238 LICENCIATURA EN
3 Martinez Munguia Silviano 5463894 ENFERMERIA

4 Rosas Miranda Leticia 7013946

5 Sotelo Santarriaga Brenda Margarita 3009619

Fuente: Registros de la Subcoordinacién de Investigacion Basica
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Direccion de Administracién y Finanzas.

CUMPLIMIENTO DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A
LA INFORMACION PUBLICA GUBERNAMENTAL Y DEMAS DISPOSICIONES
EN LA MATERIA.

Portal de Obligaciones de Transparencia (POT).

El Portal de Obligaciones de Transparencia (POT) del hospital, es actualizado
periédicamente con informacién que las unidades administrativas del HRAE de
Ixtapaluca proporcionan a la Unidad de Enlace.

De manera oficial se solicité a los titulares de las unidades administrativas, la
designacion de un servidor publico con el propésito de fungir como enlaces en
materia de transparencia entre éstas y la Unidad de Enlace.

Con las designaciones realizadas, se pretende conformar un grupo de trabajo que
coadyuve principalmente, a promover acciones que permitan incrementar la
eficiencia y eficacia en la gestién y atencién de las solicitudes de acceso a la
informacién, incentivar la actualizacion de la informacion prevista en el articulo 7
de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informaciéon Publica
Gubernamental, asi como proponer la divulgacion de informacion socialmente dtil
o focalizada.

indices de Expedientes Reservados.

En cuanto a los indices de Expedientes clasificados como reservados, en los dos
periodos que normativamente deben informarse al IFAI (febrero y agosto), se hace
del conocimiento que se reporté al Instituto, la clasificacion 14 expedientes,
integrados por unidad administrativa, de la siguiente manera;

Febrero 2014 Agosto 2014 Ne
Unidad administrativa (primer (segundo :
periodo) periodo) expedientes
Direccién de Administracién y ) 1
Finanzas. 1
Vinculacién y Asuntos Juridicos. 5 ‘ 8 13
Total 14
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Sistema Persona.

En los dos periodos que normativamente se reportan al Instituto Federal de
Acceso a la Informacién y Proteccion de Datos, modificaciones a los sistemas con
los que cuenta el hospital, se informé que de acuerdo a la informacién
proporcionada por las unidades que administran los sistemas, que éstos, no
presentaron modificaciones.

Solicitudes de acceso a Ia informacién.

En el periodo enero - diciembre del 2014, se recibieron entre solicitudes de
informacién publica, acceso a datos personales y correccién de éstos, 202, las
cuales se integran de Ia siguiente forma:

Tipo de informacién
Informacién publica. 82
Acceso a datos personales. 84
Correccién de datos personales. 36
Total 202

Con la suscripcion de las ‘Bases de Colaboracién, celebradas entre las
Secretarias de Hacienda y Crédito Publico, de la Funcién Publica y de Salud”, el
Hospital adquirié entre otros compromisos, reducir los tiempos de respuesta a los
peticionarios, por lo que en el gjercicio que se reporta, los tiempos de atencion,
para cada caso fueron:

Tipo de solicitud Tiempo de respuesta

Entre el dia2y 18, en comparacion con el

Informacién pablica. término que prevé la LFTAIPG (20 dias).

Entre el dia3y 8, en comparacioén con el

Aceeso a datos personales. término que sefiala la LFTAIPG (10 dias).

Entre el dia6y 24, en comparacion el

Correccion de datos personales. término que sefiala la LFTAIPG (30 dias).

Solicitudes por Unidad Administrativa
Enero — Diciembre- 2014
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@ Direccién de Administracién y
Finanzas.
@ Direccién Médica.

Direccién de Operaciones.
@ Direccidn de Planeacién, Ensefianza

e Investigacidn
B Unidad de Enlace

Temas mas recurrentes en las solicitudes de informacién, por unidad

administrativa. "

Unidad Administrativa

NG
Topicos
es

solicitud

Direccion de Administracion y
Finanzas.

VVVY

e

a

Correccién de datos personales.
Acceso a datos personales.
Organigrama.

Prestaciones de servidores

ublicos.

Marco Juridico.

Servicios contratados.

Mapa de riesgos. 83
Bienes arrendados.

Licitaciones.

Presupuesto.

Compras.

Talones de pago de miembros y

rticipantes? del Comité de Informacién.

Contratos.

Direccion Médica.

Acceso al expediente clinico.

Estadisticas. 90

Direccion de Operaciones.

Acceso a datos personales.
Correccién de datos personales. 24
Acerca del Seguro Popular.

Direccion de Planeacién, Ensefianza
e Investigacion.

Integracion de Comités.
Estadisticas.

Unidad de Enlace

VVIVVIVVV|IVVY|IVIEVVYVYVYYVYVYY

Datos de la Titular de la Unidad.
No competencia.
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En el periodo enero — diciembre del 2014, el hospital tuvo dos recursos de
revisién. ‘

El primero, el peticionario aludié que no se le habia dado respuesta a la totalidad
de sus preguntas. El Instituto Federal de Acceso a la Informacién y Proteccién de
Datos resolvié sobreseerlo.

El segundo, fue interpuesto por un peticionario que recurrid una respuesta
otorgada por la Direccién de Administracion y Finanzas, donde la inconformidad
verso sobre las respuestas que se otorgaron; la primera, esta relacionada a las
versiones publicas de los curriculos del personal del &rea juridica, la segunda
sobre los contratos de prestacién de servicios profesionales en la modalidad de
honorarios y la tercera, respecto a la cantidad de dinero que ha gastado en juicios
laborales perdidos en el 2013 y hasta 2014.

El Instituto Federal de Acceso a la Informacién y Proteccioén de Datos, resolvio que
el HRAE de Ixtapaluca, modificara su respuesta, en el sentido de elaborar una
nueva version publica de los curriculos; realizar en todas las unidades
administrativas una nueva busqueda de los contratos de prestacién de servicios
profesionales y la cantidad de dinero que se ha gastado en juicios laborales
perdidos en 2013 y 2014 y emitir respuesta“0” (CERQ)”, respecto de los contratos
de prestacién de servicios profesionales y la cantidad de dinero que se ha gastado
en juicios laborales.

El HRAE de Ixtapaluca, dio cumplimiento en tiempo y forma a lo instruido en la
resolucion recaida al recurso de revisién. :

Evaluacion semestral al Hospital, por parte del IFAI. :

A la fecha del presente, se cuenta con primera evaluacién semestral del ejercicio

2014, que realiz6 el Instituto Federal de Acceso a |3 Informacion y Proteccion de

Datos, respecto a indicadores de “Alineacién de Criterios, Comportamiento de las

Resoluciones y su Cumplimiento” (A3C); de “Atencién Prestada por las Unidades

de Enlace” (AUE); de “Obligaciones de Transparencia” (ODT) y ‘Respuestas a las
Solicitudes de Informacién” (RSI).

Alineacion de criterios, comportamiento de las resoluciones Y su cumplimiento (A3C)

Alineacién de Criterios, Comportamiento de las Resoluciones
y:su Cumplimiento (A3C)

Total Componente 1 Componente 2 Componente 3
80 30 80 ND

Componente 1, tendencia: considera |a relacion que guarda la tasa de variacién porcentual de las resoluciones modificatorias,
sobreseldas y revocatorias del Pleno del IFAI, respecto a las solicitudes recibidas en cada periodo (25%)

106



H. JUNTA DE éOBIERNO DEL
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE

SALUD IXTAPALUCA
s =~ : PRIMERA SESION ORDINARIA
SECRETARIA DE SALUD 0-01/2015

Componente 2, criterios: se consideran las resoluciones del Instituto en las que se confirmd, sobreseyé y modificé la respuesta
otorgada por la dependencia o entidad, respecto al total de resoluciones (confirmatorias, sobresefdas, modificadas y
revocatorias), notificadas en el periodo (25%). ’
Componente 3, cumplimiento: porcentaje del tiempo promedio de desfase en el cumplimiento a las resoluciones el Pleno del
Instituto con relacién al tiempo de cumplimiento otorgado (50%).

“Atencion Prestada por las Unidades de Enlace” (AUE). El indicador, se
presenta sin movimiento, toda vez que en el periodo evaluado no se conté con
materia.

Respecto indicador de “Obligaciones de Transparencia’, se presenta un
comparativo de como han sido los resultados obtenidos, a partir de que la Unidad
de Enlace del HRAE de Ixtapaluca entré en funciones.

OBLIGACIONES DE TRANSPARENCIA (ODT)

APARTADOS
Evaluacién
total
Regulatorio Relacién | Organizac | Informaci (% de avance)
Financiero| ytomade con la ion on
decisiones sociedad

Apartado financiero: Se integra por la evaluacion de las siguientes fracciones del Articulo 7 de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacién Publica Gubernamental (LFTAIPG): la remuneracién mensual por puesto (IV)
la informacién sobre el presupuesto asignado (1X), los resultados de las auditorias (X), la informacién de los programas
de subsidio (XI) y las contrataciones que se hayan celebrado (XI0) (40%).

Apartado regulatorio y de Toma de Decisiones: Se integra por Ia evaluacién de las siguientes fracciones del Articulo
7 de la LFTAIPG; la relativa a las concesiones, permisos o autorizaciones (XII), el marco normativo aplicable (XIV), las
metas y objetivos de las unidades administrativas (V1) y la relativa a los informes que genere el sujeto obligado
(XV).(22%).

Apartado de relacién con la sociedad: Se integra por la evaluacion de las siguientes fracciones del Articulo 7 de la
LFTAIPG: el directorio de servidores publicos (lIl), la informacién relativa a la unidad de enlace (V), los servicios que
ofrece la dependencia o entidad (VII), los tramites, requisitos y formatos (V) y en su caso, los mecanismos de
participacién ciudadana (XV1) (20%).

Apartado sobre la organizacién interna: Se integra por la evaluacién de las siguientes fracciones del Articulo 7 de la
LFTAIPG; la relativa a la estructura orgénica (1) y a las facultades de las unidades administrativas (1), (7%).

Apartado sobre informacién relevante: Se integra por la evaluacién de la fraccién XVl del Articulo 7 de la LFTAIPG.
(7%)

Se observa en este indicador una mejora en el porcentaje obtenido, no obstante,
se ha pedido a las unidades administrativas coadyuven en actualizar en tiempo y
forma, la informacién que sea de su competencia. ‘

Respecto al apartado de “informacion relevante”, la disminucion se debid a que

en ese momento se tenia pendiente que la Coordinacién de Archivos del hospital,
publicara la Guia Simple de Archivos.
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La Unidad de Enlace, llevo a cabo reunion con los enlaces designados en materia
de transparencia, donde se les comenté de la importancia de que las unidades
administrativas que representan, publiquen informaciéon que sea de utilidad para
los ciudadanos.

En cuanto al indicador de “Respuestas a las Solicitudes de Informacién” los
resultados se presentan a continuacién: '

RESPUESTAS A LAS SOLICITUDES DE INFORMACION (RSI)

Consistencias = N Complacion

Consistencia: Considera que el contenido la respuesta otorgada corresponda con la modalidad de nofificacion elegida en el
Sistema INFOMEX por la Unidad de Enlace, no contenga datos contradictorios y en su caso, atienda los supuestos para la
imposibilidad fisica y/o juridica de la entrega de informacién. (25%).

Complecién (Informacién completa): Considera que la respuesta abarque todos los temas indicados en la solicitud, se
entregue toda la informacion solicitada, en su caso, contenga la fuente donde se puede consultar la informacion y se incluyan
los documentos que fundan y motivan el tipo de respuesta otorgada (25%).

Confiabilidad: Considera que el contenido de la infermacién sea legible y contenga los documentos que avalen la entrega de
informacién con los requisitos normativos que se establecen en el articulo 3 de la Ley de Procedimiento Administrativo.(25%).
Oportunidad: Considera que la respuesta otorgada no exceda el plazo establecido en la normatividad aplicable. (25%).

Como se puede apreciar, el porcentaje en los atributos de complecién y
confiabilidad del primer trimestre del 2014 fue inferior al obtenido en los dos
semestres del ejercicio 2013.

Sobre este particular, se giré escrito a las unidades administrativas, donde se les
informé de los resultados obtenidos a partir de que la Unidad de Enlace entré en
funciones y se les solicité que las solicitudes de informacién que en el ambito de
su competencia atiendan, cumplan con los atributos descritos.

Acciones realizadas por el hospital, en cumplimiento a las bases de
colaboracidn, suscritas por la SHCP-SFP-SSA.
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Con la suscripcién de las “Bases de Colaboracién, celebradas entre |as

Secretarias de Hacienda y Crédito Publico, de la Funcién

Plblica y de Salud”, el

hospital adquirié en materia de transparencia, los siguientes compromisos:

Acceso a la informacién.

expedientes reservados e
informacién bajo el principio
de maxima publicidad.

Compromiso Avance en el cumplimiento
Promover la practica | Conforme a los periodos de envio al IFAl de los Indices de
sistematica de la | Expedientes Clasificados como reservados, en el periodo enero —
desclasificacion de | diciembre del 2014, se reportaron 14 expedientes que por su

naturaleza fueron clasificados como tales por las unidades
administrativas, en términos de lo previsto en los articulos 13, 14
y 18 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica Gubernamental.

Fomentar la obligacién de
documentar toda decisién y
actividad gubernamental.

En las reuniones del Comité de Informacién, la Titular de la
Unidad de Enlace y Presidenta del 6rgano colegiado, ha
manifestado, la importancia de contar con expedientes bien
integrados e inclusive digitalizados, lo que conllevara a que la
informacién se encuentre en los archivos de cada unidad
administrativa, al momento de que haya alguna solicitud de
informacién y evitar que se declaren inexistencias.

Recabar y tratar a los datos
personales con  estricto
apego al derecho de
proteccién constitucional de
los mismos.

En marzo y septiembre del 2014, con base a informacion
proporcionada por los responsables de los sistemas de datos
personales del HRAEI, se informé al Instituto Federal de Acceso a
la Informacién y Proteccion de Datos, que éstos no han sufrido
modificaciones, ni almacenado datos adicionales a los
originalmente reportados.

Mejorar los tiempos de
respuesta optimizando Ia
gestion documental y |Ia
atencion a  solicitudes y

recursos de revision.

La Titular de la Unidad de Enlace (TUE) por escrito solicité a los
titulares de las unidades administrativas, la designacion de un
enlace que apoye a la Unidad de Enlace (UE) para atender los
requerimientos en el menor tiempo posible, asi también, en
reunion de staff, presenté los resultados de las evaluaciones que
el IFAI realiza al indicador sobre Respuestas a las Solicitudes de
Informacién (RSI), asi también, por escrito envig el comparativo
de los resultados obtenidos en evaluaciones anteriores,
haciéndoles la invitacién para que sigan coadyuvando en Ia
mejora de los tiempos y calidad de las respuestas que se otorgan
a los peticionarios.

Fomentar entre los
servidores plblicos la
generacion de informacién
que  asegure: calidad,
veracidad, oportunidad y
confiabilidad.

El Portal de Obligaciones de Transparencia (POT) ha sido
actualizado de manera periddica, con informacion que las
unidades administrativas han proporcionado a la unidad de
enlace del hospital, asi también, en reunién de staff, la TUE
presento los resultados de las evaluaciones que el IFAI, realiza al
indicador sobre Obligaciones de Transparencia (ODT) y por
escrito se envié el comparativo de los resultados obtenidos en
evaluaciones anteriores: adicional a las acciones anteriores, se
les remitié por escrito un cuadro donde se indica, con qué
periodicidad se debe actualizar Ia informacién del POT y las
unidades responsables.

Buscar los mecanismos para
la firma de convenios con el

A principios del mes de diciembre del 2014, la TUE envié a I1a
Subdireccién de Programacién de Capacitacién y Acceso del |
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IFAI para la capacitacién de
los servidores publicos de |as

IFAI, el proyecto de convenio que se pretende suscribir entre m
IFAI-HRAEI, cuyo objeto es la de ejecutar estrategias que

concientizar a las personas
sobre el ejercicio de su
derecho a la proteccién. de
sus datos.

Unidades de Enlace, | coadyuven, a través de cursos de capacitacién, a fomentar |a
respecto a acceso a |a tfransparencia, el acceso a Ia informacién, la proteccién de datos
informacion publica Y | personales, la clasificacién y organizacion de los archivos.
proteccién de datos

erscnales.

Disefiar  estrategias para | La UE, a través de folletos y oficios que se encuentran

disponibles en el médulo de la unidad, se informa a los usuarios
de los servicios médicos y al personal del HRAEI, quién y cémo
solicitar el acceso a sus datos personales, en términos de lo
previsto en la LFTAIPG, su Reglamento y demas disposiciones
aplicables. '

Promover la publicidad de
los resultados de consultas
| ciudadanas.

En el portal institucional, se publicaron las respuéstas que otorgo
el HRAEI a las propuestas que hicieron los actores sociales, en el
ejercicio de participacién ciudadana HRAEI 2014,

Politica de Transparencia.

Compromiso

Avance en el cumplimiento

socialmente Gt
poblacién.

por

Identificar necesidades de informacién
parte de Ia

En cumplimiento a la Guia Anual de Acciones de
Transparencia 2014, se homologaron los apartados de
transparencia focalizada: mediante encuestas a los
usuarios de los servicios médicos, se identificaron los
topicos; se incluyé una encuesta que nos permitiera
conocer el nimero de usuarios que consultan Ia
informacién, se revisaron que los 5 temas publicados en
el portal institucional fueran operativos, comprensivos y
de calidad, al momento de ser consultados por Ia
ciudadania. Por cuanto hace a la identificacion de
informacién socialmente util y focalizada, la TUE
convoco a los enlaces que las unidades administrativas
designaron para fungir como tales en materia de
transparencia, donde se les informé de las acciones a
seguir para identificar topicos de transparencia
focalizada, al cierre del ejercicio 2014, se ha dado
cumplimiento a las acciones previstas en la Guia de
Acciones de Transparencia 2014,

Difundir en audiencias estratégicas la
informacién socialmente util publicada
por las dependencias y entidades.

No se presentan acciones, la linea de accion se
comenzara a cumplir a partir del ejercicio 2015, se tiene
pendiente la emisién de lineamientos para su
cumplimiento.

poblacién.

Incentivar el uso, intercambio de Ia
informacién socialmente  (itil en la

No se presentan acciones, la linea de accion se
comenzara a cumplir a partir del gjercicio 2015, se tiene

pendiente la emisién de lineamientos para sy

cumplimiento.
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Participacion Ciudadana.

Compromiso Avance en el cumplimiento

Llevar a cabo Ejercicios de Participaciéon | Conforme a la “Guia Anual de Acciones de
ciudadana con grupos estratégicos de los | Participacion Ciudadana 2014", con fecha 30
sectores social y privado, y atender las | de octubre del 2014, se publicaron las
propuestas ciudadanas que de ahi se deriven. respuestas que otorgd el Hospital a las

propuestas realizadas por los actores sociales,
en el ejercicio de participacion ciudadana
HRAEI 2014, mismas que fueron publicadas
en el portal institucional, obteniendo un
porcentaje del 100% al cierre del ejercicio
2014.

Comité de Informacion.

En el periodo enero - diciembre del ejercicio 2014, el Comité de Informacién del
Hospital, sesiono6 en forma extraordinaria, 10 ocasiones, en las siguientes fechas:

Numero de sesion y topicos

Sesiones Extraordinarias

Primera sesion, 12 de febrero del 2014.

= Recurso de revision numero RDA 0335/2014, relativo a la inconformidad
presentada por la respuesta a solicitud de informacion 1221400001014.

Segunda sesion, 24 de marzo del 2014.

= Confirmar, modificar o revocar la clasificacion hecha por el titular de la

Subdireccion de Recursos Materiales, solicitud de informacién
1221400002214, respecto a contratos relativos a la contratacion de
papeleria.

Tercera sesion, 7 de abril del 2014.

= Confirmar, modificar o revocar la clasificacidon hecha por el titular de la
Subdireccion de Recursos Humanos, solicitud de informacion
1221400002414, relacionada a los curriculos vitae de todos los médicos
hematdlogos contratados en el HRAEI.

Cuarta sesion, 20 de junio del 2014.

= Confirmacién, modificacion o revocacion de la clasificacion hecha por el
Titular de la Direccién de Administracion y Finanzas, asi como las
versiones publicas que se entregaran para dar atencién a las solicitudes
de informacion 1221400010114 (curriculos vitae del personal del juridico);
1221400008314 (Talones de pago de los miembros del Comité de
Informacion, asi como del Director General del HRAEI) 1221400012514
(documento “bajo protesta” signado por un servidor publico).

19%
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Quinta sesion, 15 de julio del 2014.

= Confirmacién, modificaciéon o revocacién de la clasificacion de los indices
de Expedientes clasificados por las unidades administrativas, como
reservados, con base en los articulos 13, 14 y 18 de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica Gubernamental; 31 de
su Reglamento y Tercero de los Lineamientos en la materia.

Sexta sesion, 18 de agosto del 2014.

= Aprobacion del Proyecto de Alegatos, respecto al Recurso de Revision
nimero RDA 3272/14, interpuesto por el peticionario que se inconforma
por la respuesta que dio la Direccion de Administracion y Finanzas, a la
solicitud de informaciéon numero 1221400010114.

Séptima sesion, 18 de noviembre del 2014.

® Resolucion RDA 3272/14, solicitud de informacién 1221400010114.
Octava sesion, 24 de noviembre del 2014. '

= Solicitud de prorroga, solicitada por el Director de Operaciones, respecto a
la solicitud de informacién nimero 1221400017914.
Novena sesion, 19 de diciembre del 2014.

= Revision del Informe de Labores 2014, presentado por la Coordinacion de
Archivos, en cumplimiento al articulo 29, fraccién V de la Ley Federal de
Transparencia y Acceso a la Informacion Publica Gubernamental.

= Comentarios y en su caso, aprobacién del Plan Anual de Desarrollo
Archivistico 2015, de conformidad a lo establecido por el articulo 29,
fraccion VI de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica Gubernamental.

= Presentacion del Catdlogo y del Cuadro General de Clasificacion
Archivistica que se aplicaran en el ejercicio 2015, para que en su caso,
sea autorizado.

Sesiones Extraordinarias

= Tratamiento que se ha dado al instrumento denominado “Guia Simple”
durante los ejercicios 2013 y 2014, asi como las acciones que se llevaran
a cabo en el 2015.

= En cumplimiento a la fraccion V, se solicita la atencion y seguimiento al
oficio de referencia UE/HRAEI/531/2014, relacionado con la fraccion XVII
del articulo 7 de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica Gubernamental.

= Abordar la situacion que guarda la digitalizacién de archivos del
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expediente de personal adscrito al HRAEI.

= Concerniente a la atencién de la solicitud de informacion 1221400017914,
analizar el seguimiento relativo al cumplimiento del acuerdo CI-HRAEI-E-
14-2014, mediante el cual la Direccion de Operaciones, a través del oficio
DO/HRAEI/0615/2014, ofrecié la version publica de la informacion
requerida por el peticionario.

Décima sesion, 30 de diciembre del 2014

= Analizar el seguimiento relativo al cumplimiento del acuerdo CI-HRAEI-E-
14-2014, mediante el cual la Direccién de Operaciones, a través del oficio
DO/HRAEI/0615/2014, ofrecié la version publica de la informacion
requerida por el peticionario, para dar atencién a la solicitud de
informacion 1221400017914,

En forma ordinaria, el citado Organo Colegiado, sesioné en 4 ocasiones, de la
siguiente:

Numero de sesion y topicos

Primera sesion, 28 de enero del 2014.

= Confirmacion, modificacién o revocacion de los indices de expedientes
clasificados por las unidades administrativas como reservados.

= Seguimiento de actividades realizas por la Coordinacién de Archivos
correspondientes al mes de enero del 2014.

Segunda sesion, 28 de abril del 2014.

= Seguimiento de acuerdos de las sesiones del Comité.
Tercera sesion, 4 de septiembre del 2014.

= Seguimiento a las actividades realizadas por la Coordinacién de Archivos
del Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca.
Cuarta sesion, 16 de diciembre del 2014.

Sesiones Ordinarias

= Seguimiento de Acuerdo CI-HRAEI-006/2014, en el que se determiné que
“Los miembros del Comité de Informacion, recomiendan al Responsable
de la Coordinacién de Archivos del hospital, efectuar por escrito consulta a
la instancia competente, en el sentido de que se informe gue el Hospital
Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca, es un organismo publico
descentralizado, sectorizado a la Secretaria de Salud, por tanto, y
conforme a su naturaleza ;se debe o no adecuar a los cuadros de
clasificacion archivistica y de disposicion documental de la Secretaria de
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Salud Federal?”.

@ Informe de Labores 2014, de la Coordinacién de Archivos del Hospital
Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca, para conocimiento del
Comité de Informacion del HRAEI.

= Plan Anual de Desarrollo Archivistico del Hospital Regional de Alta
Especialidad de Ixtapaluca 2015, para su autorizacion.

Presentacion y en su caso aprobacion del Calendario de Sesiones Comité

de Informacién del HRAEI, para el gjercicio 2015.

Asimismo, se destaca la incorporacién del Organo Interno de Control, a partir del
mes de julio de 2014, como parte integrante del Comité de Informacién asi como
en la coadyuvancia de acciones que permitan continuar con la cultura de
transparencia y rendicién de cuentas.

RECURSOS FINANCIEROS.
Ejercicio de los presupuestos de ingresos y egresos.

Los gastos mas representativos al cierre del cuarto trimestre de 2014, son los
concernientes al pago del Inversionista Proveedor.

Se inicio el ejercicio 2014, con el presupuesto autorizado original dado a conocer
mediante oficio No. DGPOP-6-4946-2013 de fecha 23 de diciembre de 2013 por
parte de la Direccién General de Programacion, Organizacién y Presupuesto y
Oficio N° DGRH-DGAAOCSP-224-2014 de fecha 27 de febrero de 2014 por parte
de la Direccion General de Recursos Humanos, ambas dependientes de la
Secretaria de Salud por un monto de $1°104,881,436.00: integrado por
$964°881,436.00 de recursos fiscales y $140'000,000.00 de recursos propios.

El total de recursos fiscales estuvo conformado por $310'336,729.00 del Capitulo
1000; $152°090,834.00 del Capitulo 2000 y $502°453,873.00 del Capitulo 3000;
asi mismo, el total de recursos propios esta conformado por $113°497,000.00 del
Capitulo 2000 y $26'503,000.00 del Capitulo 3000.

Adecuaciones.

El presupuesto federal original, durante el afio sufrié ampliaciones y reducciones
liquidas, asimismo; se realizaron traspasos compensados del Capitulo 1000 y
entre los Capitulos 2000 y 3000 para llegar a un Presupuesto Modificado Anual,
para el Capitulo 1000 de $269'198,655.19; Capitulo 2000 de $143'278,875.97 y
para el Capitulo 3000 $473'337,620.88.
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Lo anterior, a través de 144 adecuaciones presupuestarias internas de las cuales:
96 solicitadas por el Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca (HRAEI)
y 48 realizadas por la DGPOP; asimismo 32 adecuaciones presupuestales
externas de las cuales: 3 solicitada por el Hospital Regional de Alta Especialidad
de Ixtapaluca (HRAEI) y 29 realizadas por la DGRH, que se detallan en el Anexo
2. '

El total del presupuesto ejercido en el periodo de enero a diciembre de este
ejercicio 2014 por recursos fiscales es de $882'418,528.20 conformado por el
Capitulo  1000; $269'198,655.19 del Capitulo 2000 139'882,252.13 vy
$473'337,620.88 del Capitulo 3000. El total del ejercicio de recursos propios es de
$19'705,765.65.

RECURSOS FISCALES.

PRESUPUESTO
R PRgsR:l(;:ﬁTo MODI;:C&IEJO AL | presupuESTO | PRESUPUESTO
GASTO EJERCIDO DISPONIBLE
ANUAL DICIEMBRE DE DEL PERIODO
2014
CAPITULO 1000 | $310°336.729.00 | $269'198,655.19 | $269'198,655.19 $0.00
CAPITULO 2000 | $152°090.834.00 | $139'882,252.13 | $139'882,252.13 $0.00
CAPITULO 3000 | $502°453,873.00 | $473'337,620.88 | $473'337,620.88 $0.00
TOTAL - $964°881,436.00 |$882°418,528.20 | $882'418,528.20 $0.00
. Fuente: Subdireccion de Recursos Financieros
RECURSOS PROPIOS
PRESUPUESTO
OBTENIDO AL | PRESUPUESTO
PRESUPUESTO P;g%‘,’;gigg’ 31 DE EJERCIDOAL | picoonNBLE
ORIGINAL ANUAL AL DICIEMBRE 31 DE
(INGRESOS | DICIEMBRE
COBRADOS)
$140°000,000.00|  $140'000.000.00 | $19'705,765.65 | $19'705,765.65 $0.00

Fuente: Subdireccion de Recursos Financieros

RECURSOS HUMANOS.

Al cierre del cuarto trimestre de 2014 se cuenta con una plantilla autorizada de 829
plazas, de las cuales estdn ocupadas 801 y 28 vacantes, lo que representa un
96.6% de las plazas ocupadas de acuerdo a la plantilla autorizada.

La vacancia del Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca (HRAEI),
correspondiente al cierre del cuarto trimestre de 2014, es del 3.4%,
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correspondiente a plazas de estructura y confianza principalmente, de las cuales
resulta dificil su contratacion por el bajo nivel de ingresos asignado (plazas de
confianza de pie de rama del tabulador de Mandos Medios)

Plazas por rama:

TIPO DE PLAZAS Autorizadas | Ocupadas | En Tramite | Vacantes
ESTRUCTURA
31 18 0 1
Mandos Medios y Superiores >
ADMINISTRATIVO 149 144 0 5
Apoyos y Soportes
SNPHRNERS 310 305 0 5
Generales y Especialistas
GESTION DE ENFERMERIA 16 16 0 0
ADMINISTRATIVA  Jefes y Subjefes
MEDICA
Generales, Especialistas, Cirujano, 167 165 0 2
Maxilofacial ‘
GESTION MEDICO ADMINISTRATIVA
Subdirectores, Jefes de Division, Jefe de 31 30 0 1
Unidad, Servicios, Departamento y Asistentes
TECNICA
Laboratorista, Citotecnélogo, Electro, 55 53 0 2
Radiélogo, Tec. T.S. Inhalo
PARAMEDICA
Autopsias, Admisién, Psicdlogos, . 62 62 0 0
Nutricionistas, Farmacia, Trabajo Social,
Rehabilitacién y Quimicos
RAMA A FIN ‘
Fisicos e Ing. Biomédico 4 4 ¢ 0
JEFATURAS EN AREA MEDICA
Eion : 4 4 0 0
Administrativos
TOTALES 829 801 0 28

RECURSOS MATERIALES Y SERVICIOS GENERALES.

Cumplimiento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico.

En el periodo comprendido de enero a diciembre de 2014, se adjudicaron por
partida presupuestal los siguientes montos:

Partida Monto
Presupuestal Descripcion Adjudlit‘:,a:o con
21101 Materiales vy Utiles de oficina $1,426,055.98
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21401 Materiales y Utiles para el procesamiento en equipo y bienes informaticos $988,943.62
21501 Material de Apoyo Informativo $901.80
21502 Materlgl para informacién en actividades de investigacién cientifica y $10,500.00
tecnologica
23201 Insumos Textiles Adquiridos como Materia Prima $10,718.40
23501 PdeUlCtOS'CIUEMICOS, farmacéuticos y de laboratorio adquiridos como $470.864.46
materia prima
25301 Medicinas y productos farmacéuticos $37,418,194.40
25401 Materiales, accesorios y suministros médicos $42,405,865.00
25501 Materiales, accesorios y suministros de laboratorio $4,644,698.26
25901 Otros Productos Quimicos $555,806.39
Consumibles, lubricantes y aditivos para vehiculos terrestres, aéreos,
26103 . maritimos, lacustres vy fluviales destinados a servicios administrativos $194,681.50
Combustibles, lubricantes y aditivos para maquinaria, equipo de
29108 produccién y servicios administrativos $4,485,867.51
27101 Vestuario y Uniformes $2,756,726.31
27201 Prendas de proteccién personal $88,624.13
29101 Herramientas menores $8,700.00
29401 Refacciones y Accesorios para equipo de computo $11,385.32
Refacciones y accesorios menores de equipo e instrumental médico y de
29501 lebreitcio $16,337,799.10
Arrendamiento de vehiculos terrestres, aereos, maritimos, lacustres y
82503 fluviales para servicios administrativos ' $546,792.32
33104 Otras asesorias para la operacion de programas $36,019.67
33401 Servicio para capacitacién a servidores publicos $315,752.00
33602 Otros servicios comerciales $735,109.40
Impresiones de documentos oficiales para la prestacion de servicios
33603 publicos, identificacion, formatos administrativos y fiscales, formas $239,650.43
valoradas, certificados y titulos.
Impresién y elaboracién de material informativo derivado de la operacion y
s administracién de las dependencias y entidades $350,366.40
33901 Subcontratacion de servicios con terceros $8,849,963.85
33902 Proyectos para prestacién de servicios $458,700,000.00
34301 Gastos inherentes a la recaudacién $73,309.68
34701 Fletes y maniobras $57,344.83
TOTAL ADJUDICADO $581,720,840.76

. Fuente: Subdireccién de Recursos Materiales
NOTA: En las contrataciones abiertas se tomo el monto minimo con I.V.A. y para las adjudicaciones plurianuales se tomo el
monto minimo con |.V.A para el gjercicio fiscal 2014.

Acciones Realizadas.

La mayor parte de los montos adjudicados, se llevaron a cabo mediante
procedimientos de Licitaciones Publicas Anticipadas y Plurianuales.

Procedimientos de Contratacion realizados de Enero a diciembre de 2014.
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o Procedimientos A Monto Minimo
Procedimiento Rediizatios Descripcion con LV.A.
Servicio de Laboratorio Clinico, para los
ejercicios fiscales 2014, 2015 y 2016, 57,000,800.00
Gases Medicinales para los ejercicios
Licitacién ~ Pablica 3 fiscales 2014, 2015 y 2016. BITATI7.B2
Nacional Presencial Contratacién  Plurianual del Servicio
Integral de Hemodialisis para los
Ejercicios Fiscales 2014, 2015, 2016 y| *oo0:780.00
2017.
TOTAL | $8,753,957.52
N Procedimientos SESEAL Monto Minimo
Procedimiento Realizados Descripcion ol EVEA.
Adquisicién de Medicamentos, para los
ejercicios fiscales 2014, 2015y 2016, | 122287.053.27
Adquisicién de Materiales y Suministros
para el Sistema Integral de Terapia de
Fluidos para los ejercicios fiscales 2014, $9,509.790:88
2015y 2016.
Adquisicién de Medicamentos
Controlados para los ejercicios fiscales $189,652.08
3 2014, 2015 y 2016. (2da. Vuelta)
Licitacién Publica W : =
R Adquisicién de Material de Curacién para
Intgrnamonal : 7 los ejercicios fiscales 2014, 2015 y 2016. $27,837,638.60
Abierta Presencial e e i
quisicién y Suministro de Mezclas de
Medicamentos Oncoldgicos en Unidosis $2,800,000.00
Adquisicion y Suministro de Material para
Procedimientos de Minima Invasion para| $6,000,000.00
el Ejercicio Fiscal 2014.
Adgquisicién de consumibles para el
servicio plurianual de transfusién para los
sjercicios fiscales 2014, 2015, 2016 y| 07206212
2017.
TOTAL | $70,296,197.95 |
Procedimientos Monto Minimo
Procedimiento Roalbuidts Descripcion

con L.V.A.

Licitacion Publica
Internacional

Proyecto para Prestacion de Servicios
denominado Hospital Regional de Alta
Especialidad de Ixtapaluca y Unidad de
Apoyo.

$458,700,000.00

TOTAL

| $458,700,000.00
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Invitacién a cuando

o Procedimientos s Monto Minimo
Procedimiento RealBados Descripcién o R

Adquisicion y suministro de Diesel para
el ejercicio fiscal 2014 $751,742.91
Adguisiciéon de Consumibles para el
Centro de Transfusién para el egjercicio $440,351.64
fiscal 2014.
Adquisicion y Suministro de Insumos $742.076.40

para el servicio de alergia e inmunologia.

Adquisicién y Suministro de Medios de
Contraste.

$1,060,323.06

Adquisicion y Suministro de Materiales y

marios tres 10 Utiles de Oficina -$906,865.83
personas Adgquisicion y suministro de Diesel para
el ejercicio fiscal 2014 ¥2,716,101.65
Adquisicién de Insumos para Anatomia $2.453.447.79
Patoldgica. i
Adquisicién de Toners. $866,389.62
Adquisicién de Vestuario para el personal
del Hospital Regional de Alta| $2,643,515.88
Especialidad de Ixtapaluca
Adquisicidon de Accesorios para el
manejo vy distribucion de - gases
medicinales de apoyo ventilatorio vy $2,549,817.48
succion
| TOTAL | $15,130,722.26 |
s Procedimientos R Monto Minimo
Procedimiento Ruiilizidos Descripcion con L.V.A.
Beiveiios Adaquisicién y suministro de Diesel bajo $375,871.45
Modificatorios a S fiive
S Adquisicion y Suministro de Medios de
Invitacion a cuando 3 Contraste. $48,720.00
EAESRAS No Adquisicién y suministro de Diesel para
perachas el ejercicio fiscal 2014 $543,230.83
Convenios Sesiones de hemodiélisis $76,560.00
Modificatorios a. 2 ., 5 I
Adjudicaciones 2 Serwmlo _ de_ _ Transportacton Terrestre $109,358.47
Ditsstas para el ejercicio fiscal 2014.

| TOTAL

| $1,153,748.25 |

NOTA: En los convenios modificatorios abiertos se tomé en cuenta el monto maximo con [.V.A
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. Procedimiento o Monto Minimo
Procedimiento s Realizad Descripcion con LV.A.
Adjudicacion Directa _ iz
Art. 41, fraccion, Il Servicio de Transportacién Terrestre $546,792.32

de la LAAASP.

Adjudicacién Directa
Art. 41, fraccion | de
la LAAASP.

para el ejercicio fiscal 2014.

Consumibles de equipo médico

$11,723,493.60

Adjudicacién Directa
Art. 41, fraccion VI

11 Servicios para la realizacién de
Auditorias Externas 2014 y 2015

$36,019.67

Controlados

Adgquisicién de Medicamentos

$7,575,145.28

de la LAAASP.
| TOTAL | $19,881,450.87 |
PROCEDIMIENTOS PARTIDA < MONTO MINIMO
PROCEDIMIENTO | ' oe ) 17ADOS | PRESUPUESTAL o CON LV.A.
33901 Subcontrata$on de Servicios con $192,090.2
erceros
Materiales, Accesorios y
25401 Suministros Médicos B
Gastos Inherentes a la
34301 Recaudacion $73,309.68
Combustibles, lubricantes y
aditivos para maquinaria, equipo
25103 de produccion y servicios $156.168.00
administrativos.
Consumibles, lubricantes y
aditivos para vehiculos
26103 terrestres, aéreos, maritimos , $194,881.50
o lacustres vy fluviales destinados a
Adjudicacion servicios administrativos.
Directa Art. 42, de 53 - :
| sp Refacciones y accesorios
a LAAASP. 29501 menores de equipo, instrumental $45,936.00
meédico v de laboratorio
Prendas de seguridad y
2 proteccion personal $76.510.43
Materiales, accesorios y
ARRiS suministros de laboratorio $87.526.02
Prendas de seguridad y
A1E0) proteccion personal $37,700.00
Servicios para la capacitacién a
s servidores publicos $148,844.00
33901 Subcontratacién de Servicios con $153,120.00
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Terceros

Materiales y ttiles consumibles

21401 para el procesamiento en $76,270.00
equipos y bienes informaticos
Materiales, Accesorios y
25401 Suministros Médicos 445,508.80
Impresiones de documentos
oficiales para la prestacion de
servicios publicos, identificacion,
=803 formatos administrativos y SER, PR
fiscales, formas valoradas,
certificados v titulos.
33602 Otros servicios comerciales $207,756.00
Medicinas y productos
25301 fermacsiticas, $151,760.40
25301 Medicinas y pfoductos $74.492.49
farmacéuticos.
25501 I\/Iat_eflales, accesorios y $373.826.24
_ suministros de laboratorio
Subcontratacion de Servicios con
33901 Terceros $118,623.78
Servicios para la capacitacion a
sam servidores publicos $59,160.00
Servicios para la capacitacion a
340 servidores publicos $42,572.00
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $23,612.96
médico y de laboratorio
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $383,623.25
médico y de laboratorio
Subcontratacién de Servicios con
33901 TRFCEEE $136,880.00
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $135,137.68
médico v de laboratorio
Refacciones y accesorios
29501 -menores de equipo, instrumental $59,160.00
medico y de laboratorio :
21101 Materiales y Utiles de oficina $40,762.40
Subcontratacién de Servicios con
33901 ToitEicE $62,361.60
Subcontratacién de Servicios con
33901 ey $153,120.00
21101 Materiales y dtiles de oficina $51,852.00
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Impresion y elaboracién de
material informativo derivado de

83604 la operacién y administracion de BR50.A0640
las dependencias y entidades.
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $371,664.00
médico y de laboratorio
Subcontratacién de Servicios con
33901 Tercaies $212,280.00
33602 Otros servicios comerciales $177,271.20
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $234,842.00
médico y de laboratorio
Materiales, accesorios y
268501 suministros de laboratorio R3B%6R1.2
21101 Materiales y utiles de oficina $249,567.04
Materiales, Accesorios y
254 Suministros Médicos $965,560.00
Productos quimicos
23501 farmacéuticos y de laboratorio $204,106.64
adquiridos como materia prima.
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $82,810.08
médico y de laboratorio
Productos quimicos
23501 farmacéuticos y de laboratorio $123,803.49
adquiridos como materia prima.
_ Productos quimicos
23501 farmacéuticos y de laboratorio $33,599.98
adquiridos como materia prima.
Productos quimicos
23501 farmacéuticos y de laboratorio $76,436.36
adquiridos como materia prima.
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $386,256.80
médico y de laboratorio
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $141,677.76
médico y de laboratorio
Servicios para la capacitacion a
33401 servidores publicos $65,076.00
21101 Materiales y utiles de oficina $70,845.84
Impresiones de documentos
33603 oficiales para la prestacion de $201.492.00

servicios plblicos, identificacion,
formatos administrativos y
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HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE

fiscales, formas valoradas,
certificados y titulos.
Materiales, accesorios y
A suministros de laboratorio #107,162.24
Refacciones y accesorios
29501 menores de equipo, instrumental $119,323.40
meédico y de laboratorio
21101 Materiales y dtiles de oficina $35,640.00
21101 Materiales y Utiles de oficina $36,470.40
' Materiales, accesorios y
26601 suministros de laboratorio $65,398.02
$295,066.50
TOTAL $7,804,758.91

Fuente: Subdireccidn de Recursos Materiales

Porcentaje de contrataciones formalizadas conforme al Articulo 42 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Escenario con Inversionista Proveedor, con el Total de presupuesto

comprometido a la fecha.

Monto Adjudicado por Articulo 42 de la

LAASSP.

Presupuesto Programado para 2014 (PAAAS)

$23,979,870.75

$635,124,491.52
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Monto Adjudicado por Licitacion
J P y $557,740,964.81

Adjudicacion Directa Art. 41
Presupuesto Programado para 2014 (PAAAS) $635,124,491.52

=87.81%

" Escenario sin inversionista proveedor, con el total de

presupuesto comprometido a la fecha.

Monto Adjudicado por Articulo 42 de la

= 19.50%
LAASSP. $23,979,870.75 0

Gasto total de adquisiciones $123,020,835.56

Monto Adjudicado por Licitacién y
Adjudicacién Directa Art. 41 _ PR ATGET

Gasto total de adquisiciones $123,020,835.56

= 80.50%

Acciones Realizadas.

Una de las acciones especificas a realizar, para disminuir la proporcion de las
compras mediante excepcion de ley, fue privilegiar las adqguisiciones mediante el
procedimiento de licitaciones publicas, esto con la finalidad de asegurar las
mejores condiciones disponibles en cuanto a precio y calidad, asi como contar con
el abasto oportuno de los insumos necesarios para la debida atencion de los
pacientes.
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Seguimiento al Proceso de Control Interno y Administracién de Riesgos
Institucional.

Control Interno Institucional.
En materia de Control Interno para el 2014, durante el periodo de junio a
septiembre se realizaron las siguientes acciones:

El 16 de junio se realizé el refrendo de la estructura orgénica ante la DGPOP-SS,
mediante el oficio DG/HRAEI/0444/2014, el 23 de Julio quedo autorizado el
refrendo de la estructura organica en el SAREO, el 8 de septiembre se envi6 a la
DGPOP-SS el Manual de Procedimientos del HRAEI para su revisién y opinion
técnica, mediante el oficio DG/HRAEI/0444/2014.

El 21 de enero del 2015, se entregd al Titular del Organo Interno de Control el
Seguimiento de Acciones del Programa de Trabajo de Control Interno Institucional,
4to informe ftrimestral, periodo junio-diciembre del 2014, mediante el oficio
DAF/HRAEI/0046/2015.

Administracién de riesgos institucional.

En materia de Administracién de Riesgos para 2014 se llevaron las siguientes
acciones:

En el mes de junio se autorizé el Programa de Trabajo de Administracién de
Riesgos 2014, mismo que fue enviado a la Secretaria de la Funcion publica,
mediante oficio No. DG/HRAEI/0282/2014, quedando ratificados los riesgos
establecidos en el Programa de Trabajo de Administracion de Riesgos 2013, en el
- mes de agosto y septiembre se solicité a las diversas areas los avances de las
acciones realizadas a dichos riesgos, con lo cual se conformé el Informe
Trimestral de Avances para los riesgos 2013 y 2014, mismos que fueron enviados
al Organo Interno de Conitrol del “HRAEI”, mediante oficio
DAF/HRAEI/0917/2014.

Se envia Informe del 4°. Trimestre del Seguimiento de los riesgos 2013 y 2014 con
corte al mes de diciembre y el Reporte Anual del Comportamiento de los Riesgos
2014 al Organo Interno de Control del HRAEI, mediante oficio
DAF/HRAEI/045/2015.

Programa para un Gobierno Cercano y Moderno (PGCM 2013-2018).

El seguimiento de acciones comprometidas en el afio 2014 dentro de las Bases de
Colaboracién suscritas en el marco del Programa para un Gobierno Cercano y
Moderno (PGCM 2013-2018), se muestran en el siguiente cuadro.
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AVANCE
Presupuesto 1. Revision gnual de lg matriz de indicadores de cada programa 100%
basado en presupuestario que aplican al HRAEI
resultados 2. Mantener una estructura programatica eficiente 100%
Optimizacion del 1. Unidades Administrativas orientadas a objetivos estratégicos 100%
| uso de los 2. Proporcién del gasto en servicios personales respecto al gasto 0%
recursos en la | programable. ’
APF 3. Cociente del gasto de operacién administrativo 0%
1. Porcentaje de procesos prioritarios optimizados 0%
Procesos ; -
_ 2. Porcentaje de Procesos estandarizados 0%
Eecursos 1. Recursos Humanos profesionalizados 100%
umanos
) 1. Simplificacién normativa en tramites prioritarios. 0%
Mejora . 2. Reduccion de la carga administrativa al ciudadano. 0%
Regulatoria ‘ ——
3. Porcentaje de normas simplificadas. 20%
1. Tramites y servicios digitalizados 100%
Tecnologias de = : _— e S
6 IFfOFMERIEN 2. Procesos administrativos optimizados digitalizados 50%
3. Indice de Datos Abiertos 20%
. 1. Porcentaje de procedimientos de contratacion competidos 20%
g?g;‘,ratac"’“es con posibilidad de recibir proposiciones de manera electrénica. .
Haleae 2. Indice de Estrategias de Contratacién instrumentadas 100%
Particinacion 1. Llevar a cabo ejercicios de participacién ciudadana con
Ciu dacliaana grupos estratégicos de los sectores social y privado, y atender las 100%
propuestas ciudadanas que de ahi se deriven.
Acceso a la 1. Mejorar los tiempos de respuesta optimizando la gestion a8.q5%
Informacion documental y la atencidn a solicitudes y recursos de revisién. =
Politica de ; ; : .
fransparencia 1. Acciones de Transparencia Focalizada. 60%
o 1. Porcentaje de archivo de concentracion liberado 0.00%
2. Porcentaje de expedientes actualizados del archivo de tramite 0.00%
1. Porcentaje de cumplimiento de las dependencias y entidades
respecto a las evaluaciones ex - post de programas y proyectos 100%
Inversién de de inversion
Infraestructura |2, Porcentaje de cumplimiento de las dependencias y entidades
respecto al seguimiento del ejercicio de programas y proyectos de 100%
inversion.

Cumplimiento en materia de archivos 2014.
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a) Durante el primer semestre se dio inicio a la realizacion de visitas a las
areas del Hospital para asesorar a los Responsables de archivo de tramite
en la clasificacion de expedientes de acuerdo al Cuadro General de
Clasificacion Archivistica y el Catalogo de Disposicion Documental,
actividad a la que durante el segundo trimestre se ha dado continuidad, y se
ha ampliado a las Unidades Administrativas Producioras en materia de
Archivos, quienes integran la documentacién en los expedientes y
conforman los archivos de la Institucion.

AREA

RESPONSABLE DE ARCHIVO DE
TRAMITE

Direccion General

Lic. Judith Padilla Hernandez

Direccion de Administracién y Finanzas

C.D.0Q. Rocio Mendoza Pefia

Subdireccién de Recursos Humanos

C. Guadalupe Yebra Sanchez

Subdireccién de Recursos Financieros

C. Fabiola Estrada Gonzalez

Coordinacién de Vinculacién y Asuntos Juridicos

Lic. Maria Luisa Diaz Garcia

C. Minerva Ruiz Gamboa

C. Maria de Jesus Gonzalez

C. Claudia Marisol Andriano Benavente
C. Yolanda Cecilia Diaz Aguifiiga

Direccién Médica

Direccion de Operaciones

Direccion de Planeacién, Investigacién y
Ensefianza
Subdireccién de Enfermeria

C. Verénica Suérez Linares

C. Laura Patricia Diaz Aguifiiga

Al término de mes de diciembre, se ha logrado por parte de los responsables del
archivo de tramite la clasificacion del 80% de los expedientes existentes en el
Hospital, porcentaje que habra de completarse una vez que se apruebe por parte
del Archivo General de la Nacién la actualizacién del Cuadro General de
Clasificacion Archivistica y el Catalogo de Disposicién Documental.

b) Se elaboraron oficios dirigidos a los titulares de areas para la entrega de los
Instrumentos de Control archivisticos, para su aplicacién en la organizacion,
administracién y localizacion de las unidades administrativas.

Instrumentos de control archivisticos
o Control de Correspondencia (entradas).
Control de correspondencia (salidas).
Volante de turno.
Descripcion de expedientes.
Cuadro General de Clasificacion Archivistica.
Catalogo de Disposicién Documental.
Formato de archivo de Uso Mdiltiple.
Cédula de identificacion de las cajas a transferir.
Vale de préstamo de expediente.
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AREA OFICIO TITULAR DE AREA

Direccién General CA/HRAEI/001/2014 | Lic. Judith Padilla Hernandez
Direccion Médica CA/HRAEI/002/2014 | Dra. Alma Rosa Sanchez Conejo
Direccién de Operaciones CA/HRAEI/003/2014 | Dr. Héctor M. Zavala Sanchez
Direccién de Planeacién, Investigacién CA/HRAEI/004/2014 | Dr. Carlos Alfonso Alva Espinosa
Yy Ensefianza
Unidad de Vinculacién y Asuntos C.P.C. Clarita Gregoria Soriano
Thariol e CA/HRAEI/005/2014 Aiiiiees

Subdireccién de Recursos Materiales CA/HRAEI/006/2014 | Ljc. Jesus Antonio Alcaraz Granados

Subdireccién de Recursos Humanos CA/HRAEI/007/2014 |C.P. Alfonso Guerra Pérez

Subdireccion de Recursos Financieros CA/HRAEI/008/2014 | C.P. Arturo Garibay Mijangos

Subdireccion de Servicios de ;
Enfsrmeria CA/HRAEI/009/2014 | Mtra, Reyna Albertina Rosas Loza

JBirector de Administracién y Finanzas CA/HRAEI/013/2014 | Lic. Octavio Olivares Hernandez

Durante el primer semestre se analizé la necesidad de hacer actualizaciones a
dichos instrumentos, para lo cual se programaron reuniones personalizadas con
los responsables del archivo de tramite y a consideracion de estos con los
responsables de las Unidades Administrativas Productoras en materia de
Archivos, a realizarse a partir del mes de agosto del afio en curso.

Dichas actualizaciones, han sido acordadas y seran sometidas a Ia consideracién
del Comité de Informacion para su opinién y posterior aplicacién por parte de los
Responsables de los Archivos de Tramite y de las Unidades Administrativas
Productoras en materia de Archivos.

c) Se asesor6 al personal responsable del archivo de tramite para conformar
el inventario (Guia Simple de archivo) con el propdsito de capturar
informacion que se encuentra guardada en los archivos de tramite de este
Hospital.

Captura
Area Oficio de Respuesta . : Observaciones

Si | No

No hay documentos originales, solo
Direccién General S€ conservar documentos en copia
(minutas para su control de turnos)

Ya concluyeron la clasificacion de sus

Direccién Médica expedientes y proporcionaron la
informacién
| Direccién de Operaciones DO/HRAEI/0569/2014 Captura completa T
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Direccién de Planeacién, |.
Investigacion y | DEI/HRAEI/0014/2014 Captura completa
Ensefianza

Unidad de Vinculacién y
Asuntos Juridicos

Ya concluyeron la clasificacién de sus
CA/HRAEI/005/2014 expedientes y proporcionaron la
‘ informacién

Subdireccion de Recursos

Ya concluyeron la clasificacién de sus

A CA/HRAEI/006/2014 expedientes y proporcionaron la
Materiales informacién
Subdireccidn de Recursos | . 12 A1/007/2014 Captura completa
Humanos
Subdireccion de Recursos Ya entregaron la informacién del
Financieros HESHIRAEIRO0IZ0M inventario de sus expedientes
Subdireccién de Servicios [ a0 aE /00972014 Captura completa

de Enfermeria

Director de Administracién
y Finanzas

No hay documentos originales, solo
CA/HRAEI/013/2014 -| 8€ conservar documentos en copia
(minutas para su control de turnos)

Al haberse complementado la informacién de los inventarios de expedientes del
Hospital, se procedera a la captura de la informacién en la Guia Simple de

Archivos.

d) Se elaboraron los procedimientos y métodos para administrar y mejorar el
funcionamiento y operacién de los archivos de tramite.

e) Se solicité mediante oficio CA/HRAEI/013/2014, al Comité de Informacion

del Hospital
inscripcion a

Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca, considerar Ia
los responsables de archivo de tramite, para talleres o cursos

impartidos por el Instituto Federal de Acceso a Ia informacién, en temas
relevantes a la materia de archivo.

TEMAS

Clasificacién y Desclasificacion de la Informacion

Administracién de Documentos y Gestién de Archivos

WIN| =G

Planeacion de Desarrollo y Valoracién documental

A la fecha se acudi6 al Curso de Clasificacion y Desclasificacion de la Informacion,
impartido por el Instituto Federal de Acceso a Ia informacion y Proteccién de Datos
Personales al que acudieron diversas areas de Hospital.
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f) Se mantuvo contacto con el personal responsable del Archivo General de la

h)

Naciodn, informéndole mediante oficio DG/HRAEI/096/2014, la designacion
del responsable del area Coordinadora de archivos de este Hospital, y oficio
Num. CA/HRAEI/014/2014, solicitando se contemple a este mismo dentro
del Programa de capacitacién y Esquema de Asesorias, establecido en el
calendario del Archivo General de la Nacién.

Al efecto del 23 al 27 de junio del afio en curso, personal encargado del
archivo de tramite de diversas unidades del Hospital, acudio al Curso
“Introduccién a la organizacién de archivos” impartido en el Archivo General
de la Nacion.

Se publicé en el portal institucional de este Hospital, el Plan Anual de
Desarrollo Archivistico 2014, con fecha 31 de enero de 2014.

A la fecha, se encuentra en elaboracién el Plan Anual de Desarrollo Archivistico
2015 el cual sera sometido a la consideracion del Comité de Informacion del
Hospital para su posterior difusion a través del portal institucional del Hospital.

)

Mediante oficio CA/HRAEI/015/2014, se iniciaron las gestiones de
coordinacion con el area de tecnologias de la informacién, con el objeto de
definir la plataforma para el establecimiento del Sistema de Control de
Gestion en el Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca. Tramite
que se reiter6 mediante oficio DAF/HRAEI/0463/2014 de fecha 3 de julio,
ante la Direccién de Operaciones a la cual se encuentra adscrita la
Subdireccién de Gestion e Innovacién Tecnoldgica.

Se dio inici¢ a la captura de la informacién solicitada, por la Coordinacion
de Archivos en el Hospital, en el Sistema de Guia Simple de la Secretaria
de Salud, misma que se ha seguido complementando con los inventarios de
los expedientes existentes en los archivos de tramite del Hospital;
teniéndose a la fecha la captura en la Plataforma de la Guia Simple, el 80%
de los inventarios del Hospital, previéndose su captura total en la pagina de
Internet del Hospital a mas tardar en la primera quincena del mes de enero
de 2015.

CONSERVACION, MANTENIMIENTO Y SERVICIOS GENERALES.

INGENIERIA BIOMEDICA.

Ha realizado actividades de supervision de los procesos de capacitacién en cuanto
al uso y manejo del equipo médico, mediante un ‘Programa Anua 2014”, Asi
mismo la gestién de capacitacion extraordinaria al personal gue se integré del
Hospital Pedro Lépez, sobre equipos médicos y de apoyo
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Se programaron 101 capacitaciones para el afio de 2014 con 864 asistentes, asi
como 46 capacitaciones en forma extraordinaria, con una asistencia de 380
capacitados.

CAPACITACIONES AL PERSONAL
SOBRE EQUIPO MEDICO 2014

1000 = ey
500 H”‘%

0
PROGRAMA EXTRAORDIN
DAS ARIAS
& CAPACITACIONES 101 46
L1ASISTENTES 864 380

Da continuidad a la supervision y seguimiento de los Mantenimientos Preventivos
al equipo médico, de acuerdo al ‘Programa Anual de Mantenimiento Preventivo al
Equipo Médico 2014,

Se programaron 2057 servicios de mantenimiento preventivos en el transcurso del
2014, con una efectividad de ejecucion del 96.9% (1992 ejecutados), 3.1% (65 no
ejecutados) diversas causas como son, por traslado de pacientes a otro servicio,
conectado a paciente. Dichos mantenimientos fueron reprogramados de acuerdo a
la disponibilidad de los equipos.

3% MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS EN 2014
o

T

2057 Mantenimientos
preventivos programados y
realizados para el 2014
(96.93%)

65 Mantenimientos
preventivos programados
que no se efectuaron por
diversas causas (2.07%)

Se levantaron 181 solicitudes de mantenimientos correctivos por el personal
usuario y responsable de los mismos, los cuales fueron atendidos al 100% con
oportunidad, quedando los equipos funcionando correctamente.
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Se continta con Ia habilitacién, adecuacion, equipamiento y capacitacién al
personal usuario en los servicios de Banco de Sangre, Embarazo de Alto Riesgo,
Hospitalizacién de Gineco-Obstetricia, Lactarios y Farmacia.

Acciones relativas al cumplimiento al programa de ahorro.
Se informa de los consumos al cuarto trimestre del 2014 en comparacién con la

proyeccion para el ejercicio 2014

TR = Consumo proyectado al Consumo al 4to.
Descripcién Proyeccion Anual 2014 fio: trileatre tHinetire
Electricidad 5,128,870 Kw 5,128,870 KW 5,323,212 KW
Gasolina 15,240 litros 15,240 litros 11,038.33 litros
Diésel 143,200 litros 143,200 litros 393,255.14 litros
Agua 10,250.5 m* ©10,250.5 m® 12230.5 m®

Se presenta un incremento en el consumo de la energia eléctrica debido al
considerable aumento en la demanda de camas de hospitalizacion Yy a la creciente
actividad en el area de admision continua con la ampliacion de la cartera de
servicios al segundo nivel. En caso del diesel fue la misma situacion aunada a los
constantes cortes en el suministro de la energia eléctrica, atribuibles a I3 Comisién
Federal de Electricidad y considerando que se dejé una sola acometida para el
hospital, vuelve necesario poner en marcha la planta de emergencia del HRAE| de
manera constante, en el caso del incremento sobre el consumo de agua los
factores arriba sefalados dan razén del mismo.

Se han optimizando las rutas de entrega de correspondencia, insumos y
hemocomponentes que coadyuvan en la disminucién del consumo de gasolina,
contado con los controles como Ia bitacora de kilometraje y destino
correspondiente.

Se observa en todos servicios un incremento que es justificado a la vez que el
HRAEI crece en prestacién de servicios médicos, de lo cual contamos con
proyecciones aproximadas que garantizan la continuidad ante cualquier
contingencia.

Tecnologias de la informacién

En el 2do semestre del 2014 se afinaron controles en lo referente a telefonia e
internet logrando una reduccién en gasto, asi como una optimizacion en el uso de
estos servicios.

Aunado a estas acciones se redisefiaron los planes de servicio de telefonia e
internet con la finalidad de mejorar el ancho de banda sin tener un incremento en
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la facturacion, teniendo como resultado que actualmente nuestro ancho de banda
de 6MB se amplio a 20 MB y posteriormente se agregaran otros 20 MB de
redundancia al ancho de banda actual mediante un enlace distinto desde otra
central telefonica.

Facturacion Mensual

160000
150000
140000
130000
120000

Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto -~ Septiembre Octubre Noviembre Diciembre

Febrero

Llamadas Minutos Consumidos
10000 33750
T . W 30000
26250
i 6011 22500
5500 : 18750 \’11:1146
- 15000

Febrero Abril Junio Agosto Octubre  Diciembre o] piCO %gr%lto en jﬂﬂﬂ) con g?gtaa_ﬂ‘a

- diciembre con 6,077 logrando 3,433 llamadas menos y en minutos consumidos en
junio con 29,850 a diciembre con 17,146 obteniendo una reduccién de 12,704
minutos y esto en conjunto obtuvo una reduccién de pago en factura de 20,982
pesos menos.

Durante el 2014 se realizaron 16 actualizaciones al sistema informatico del
hospital, y de igual forma se realizaron los mantenimientos preventivos al equipo
de computo, comunicaciones, sonido, telemedicina y CCTV.

Se realizaron las configuraciones en el equipo de telemedicina para la
implementacion de salud penitenciaria. Teniendo comunicacion con 8 Centros
Penitenciarios que son los de: Sonora, Oaxaca, Guanajuato, Nayarit y Nayarit
Femenil, Veracruz, Durango y Tamaulipas.

Se levantaron 1,423 Tickets al servicio de informatica, de los cuales todos fueron
atendidos.
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Cadenas Productivas

En el mes de agosto del 2014 se formaliz6 la entrega del Convenio para la
incorporacién al Programa de Cadenas Productivas, celebrado por el Hospital
Regional de Alta Especialidad Ixtapaluca y por Nacional Financiera, S.N.C.

En noviembre de 2014, se capacitd al personal responsable, y se asignaron
Claves de Acceso al sistema para los roles de Administrador asi como de consulta
para cada usuario.

En razén de lo anterior, este Hospital estd concluyendo Ia implementacién del
Sistema de cadenas Productivas para su correcta operacion.

Se anexan al presente informe de autoevaluacién, los formatos correspondientes a
Investigacion, Ensefianza, Asistencia médica y Administracion. Anexo 3
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