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Logros 2018

Incrementd el nimero de investigadores del SNI de 77 a 82

Aumento el namero de protocolos registrados: 338 en proceso, 41 concluidos y
100 nuevos.

165 articulos en revistas cientificas, 103 de los niveles IlI-VII; cuatro libros y
cuatro capitulos en libros.

Dos patentes registradas, siete en proceso y un registro de marca en proceso.

La financiacion de protocolos con Fondos Federales fue de 66%.

Se fortaleci6 el programa de becas para investigacion: Lic. y Gral. Aaron Saenz
5; Carlos Slim 10y Alberto y Dolores Andrade 10.

El CiteScore del Boletin Médico del Hospital Infantil de México aumentd de 0.04
en 2013 a 0.35 en 2018.

479 alumnos en diferentes cursos de posgrado ofrecidos por el HIMFG.

27 premios obtenidos por médicos e investigadores de este Instituto

95% de eficiencia terminal en Especialidad, Subespecialidad y Alta Especialidad.

41 enfermeras concluyeron una especializacién; 71 cursan un posgrado (9
maestria, 62 especializacion); 3 una licenciatura y 35 recibieron apoyo para
cursos de especialidades pediatricas, diplomados, maestrias y doctorado.

7,778 egresos totales, 97.7% por mejoria y curacién. Alto indice de autopsias
(49.9%)

49 trasplantes: 22 renales, 6 hepaticos, 3 homoinjertos (Valvulado), 3 de cérnea
(cero pacientes en la lista de espera) y 15 de médula 6sea.

9.8 de calificacién en el proceso de Certificacion Hospitalaria. Vigente hasta
junio 2022.

14,762 familiares de pacientes atendidos en la Casa HIMFG-AMANC-Casa
Angélica.

18 servicios acreditados: 16 FPGC; dos SMS XXl y uno CAUSES

93% de satisfaccion del usuario que egresa de hospitalizacion.

99.1% de abasto de medicamentos, 98.8% genéricos y 99.8% adquiridos por
licitacion

Dictamenes limpios y sin salvedades emitidos por el auditor externo De la Paz,
Costemalle-DFK, S.C.

9 actividades en el marco del Programa Anual de Difusion Cultural.
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Resumen de logros de 2018
Se tienen registrados 380 protocolos de investigacion, 100 de los cuales son nuevos; se

concluyeron 41 y se encuentran en proceso 338; estos se distribuyeron de la siguiente
manera:

Investigaciéon basica
41.0%

Investigacion clinica

59.0%.
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Se publicaron 103 articulos de los niveles IlI-VII; cuatro libros y cuatro capitulos en
libros.
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Manual
del Supervisor

Se continta apoyando a los jovenes para que se desarrollen en los diversos campos de la
investigacion; mediante el programa de becas encaminadas a la formacion de recurso
humano de excelencia, cinco alumnos recibieron becas de la Fundacion Lic. y Gral. Aaron
Saenz; diez de la Fundacion Carlos Slim y diez de la Fundacion Alberto y Dolores
Andrade.

Fuentes de financiaciéon

Con el propésito de estimular y retener ™
a los investigadores, 66% de los
protocolos registrados cuentan con g
apoyo que brinda la Institucion, como
puede observarse en la grafica.
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Como resultado de todas estas acciones en
apoyo a la investigacion, se incrementd el
niamero de investigadores pertenecientes al

Sistema Nacional de Investigadores al pasar
de 77 en 2017 a 82 al cierre de 2018, un

aumento de 6%.

Infantil de México aumentdé de 0.04 en 2013 a
0.35 en 2018.

Proyeccion del CiteScore del BMHIM
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IMPI ¢

INSTITUTO MEXICANO
DE LA PROPIEDAD -
INDUSTRIAL -

\x\ Se cuenta con dos patentes registradas, siete
(‘ en proceso y un registro de marca en proceso.

Patentes Registradas
Ndmero de

No. Investigador Laboratorio/ Unidad Patente Vigencia
Patente
Dra. Enedina Laboratorio de Investigacion Método para cultivar axénicamente Namero de o
1 . . - . . Patente 33128 20 Afos
Jiménez Cardoso en Parasitologia Entamoeba histolytica o

Afo 2015
Dr. Francisco Unidad de Investigacion en Uso de la prostaglandina el para Numero de

2 Velasquez Nefrologia y Metabolismo incrementar la sintesis del calcitriol y Patente 276189 20 Afios
Forero Mineral Oseo acelerar la mineralizacion ésea en fracturas Afio 2010

Patentes en proceso de registro

: : E [ " Fech
Laboratorio/ Unidad Patente tapaen la que se cchiade
encuentran Ingreso al IMPI
Laboratorio de Inv. en Combinacién de secuencias Publicacion anticipada
1 Dr. Guillermo Genémica Genét}ca nucleotidicas que generan estructuras de patente 18 de abril de
Aquino Jarquin Bioinf(;rmética horquilladas (tallo-asa) estables, Utiles (Expediente: 2018
Y para la cuantificacion de miARNs MX/a/2017/005154)
Dr. Juan Laborator.io de Dimeric and trimeric fusion proteins - .
. Investigacion en e : Solicitud Internacional 18 de octubre de
2 Xicohtencatl : . generates with fimbrial adhesins of *
Cortes Bacteriologia uropathogenic escherichia coli PCT 2018
Intestinal P 9
Ingreso de solicitud de
. Unidad de PCR Cuantitativa Miltiplex de publicacion anticipada -
3 IPU réﬁzzq;;?]l a'\gé Investigacion en Herpesvirus EMB o0 CMV o HHV6 o de patente D|C|ezrg§)ge i
Virologia y Cancer HHV8 (KSV) (Expediente:
MX/E/2017/093266)
Dr. Francisco Unidad de Inv. en Ingreso de solicitud de
4 \/elés uez Nefrologia y Uso de la PGEL1 en terapia anabélica patente en el IMPI 18 de diciembre
For(gro Metabolismo Mineral Osea sin resorcién ni Hipercalcemia (Expediente: de 2017
Oseo MX/E/2017/094271)
Unidad de 2-metoxiestradiol como una potencial Preparacion de
5 Dra. Sara Investigacion en quimioterapia para acortar el tiempo de documentacion para el :
Huerta Yépez Enfermedades tratamiento actual de la tuberculosis ingreso de solicitud de
Oncolégicas pulmonar progresiva patente en el IMPI
. Reversion de la resistencia a la
Unl_dad.Eje quimioterapia mediante el empleo de una . .
Dra. Sara Investigacion en . ~ HEN Inicio de busqueda
6 . molécula pequefia capaz de inhibidor la e -
Huerta Yépez Enfermedades . L oficial
Oncoldgicas actividad del factor de transcripcion Yin-
Yang-1
Dra. Atlantida Laboratorio de Andamios poliméricos para su potencial . .
7 Margarita Raya Investigacion en aplicacion en la regeneracion de un uclo de_b_usqueda -
- o = A oficial
Rivera Ingenieria de Tejidos esfinter anal.

* PCT: Tratado de Cooperacién en materia de Patentes

Marcas en proceso de registro

Etapa en la que se

Investigador Laboratorio / Departamento encuentra
. .~ | Departamento de Investigacion en Dale ALAS a tu vida .
L] B ey A el Salud Comunitaria ALIMENTATE Y ACTIVATE SANAMENTE | '"9reso de Registro
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Por otra parte, el Patronato del Hospital se ha distinguido por ser muy activo y generoso.
Durante 2018 aportaron 17,654,957.51 pesos con lo que se logré incorporar equipo para
investigacion; ademas de tres estancias cortas en el extranjero y cuatro becas de excelencia.

La profesionalizacion de enfermeras ha sido un
programa continuo; en 2018, 41 enfermeras
concluyeron una especializacién; 71 cursan un
posgrado (6 maestria, 62 especializacién) 35
recibieron apoyo para cursos de especialidades
pediatricas, diplomados, maestrias y doctorado.
De esta manera el indice de enfermeras
tituladas/técnicas ha mejorado de 2.4 a 3.0.

Se presentaron 7,778 egresos hospitalarios;
97.7% por mejoria. Entre las cinco principales
causas de hospitalizacion 53.5% corresponden a
tumores y malformaciones congénitas.

Principales causas de hospitalizacion

2017 \ 2018
Causas —
Casos % Casos %
Tumores (neoplasias). 2,581 33.3 2,628 34.6
Malformaciones congénitas, deformidades
2 Q00 Q99 . ) 9 Y 1,510 19.5 1,434 18.9
anomalias cromosoémicas.
3 K00 K93 Enfermedades del sistema digestivo. 641 8.3 675 8.9
4 NOO N99 Enfermedades del sistema respiratorio. 407 5.3 455 6.0
5 JOo J99 Enfermedades del sistema genitourinario 454 5.9 444 5.8

Subtotal 5,593 72.2 5,636 74.2

[ 6 | Todas las deméas 2,156 1,965
Total 7,749 100.0 7,601 100.0

Se continda manteniendo un porcentaje alto de autopsias (49.9%) y la tasa de mortalidad
fue de 22.8 por mil egresos.
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Certificacion con
vigencia de junio de \
2017 ajunio de 2022. e t/;‘);f};j,., |

EXTENSION DE CERTIFICACION
Com e e Pt 3374

Este Instituto Nacional de Salud ha incorporado la cultura de calidad en todos los servicios
gue brinda; paralelamente se cuenta con el Comité de Calidad y Seguridad del Paciente
(COCASEP); mismo que sirve como un espacio técnico consultivo e integrador de otros
comités, entre los que destacan el Comité de farmaciovigilancia que cuenta con un
Sistema Electronico de Farmacovigilancia (SISFAR). Ademas, se cuenta con un registro
electrénico de Incidentes Relacionados con la Seguridad del Paciente el primero en su
tipo en el &mbito pediatrico.
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El programa de trasplante de
organos del Hospital continda siendo
uno de los mas activos y exitosos del
pais. En este afio se llevaron a cabo 49
trasplantes, (22 renales, seis
hepaticos, tres homoinjertos
(valvulado), tres de cornea y 15 de
meédula  ésea). Se practicaron
procuraciones multiorganicas; es
importante resaltar que se trasplantaron mas rifiones de donador cadavérico que de vivo
relacionado.

Por otra parte, la supervivencia del injerto y del paciente esta en cifras altas, semejante a las
de los mejores centros del mundo.

Programa de trasplante de 6rganos Sobrevida a cinco afios
Organo 2017 2018 Organo Porcentaje
Trasplante renal 26 22 Trasplante renal
Donador cadavérico 14 13 Donador cadavérico 100.0%
Donador vivo relacionado 12 9 Donador vivo relacionado
Trasplante higado 7 6 Trasplante higado
Donador cadavérico 5 5 Donador cadavérico
. . 85%
Donador vivo 2 1 Donador vivo
Trasplante de corazén 1 Trasplante de corazon 71%
Homoinjerto (Valvulado) 3 3 Homoinjerto (Valvulado)
Trasplante de corneas 4 3 Trasplante de cérneas 100%
. . 1 1 . .
Trasplantes de Médula Osea o 5 Trasplantes de Médula Osea 55%
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La Casa HIMFG-AMANC. Casa
Angélica recibe a familiares de
pacientes hospitalizados en este
Instituto, donde pueden descansar,
dormir y bafarse; durante este
periodo se atendieron a 14,762
usuarios, 29.1% mas que el afio
anterior. La poblacion predominante
atendida procede del Estado de
México, Guerrero y Veracruz (26%,
19% y 13% respectivamente); los
pacientes de estos familiares fueron atendidos en UCIN (16%), Oncologia (15%) y Cirugia
General (9%).

ze d‘?, Subtipo de acreditacion Fecha d'e/
acreditacion acreditacion
CAUSES Hospital Pediatrico 2014-07-04
FPGC Cuidados Intensivos Neonatales 2017-12-29
Actualmente se encuentran FPGC Enfermedades Lisosomales 2018-11-06
. FRE FPGC Hematopatias Malignas 2017-12-29
acred |'_[ado_s, 18 servicios por FPGC Hemofilia 2018-11-06
la Direccion General de FPGC Malformaciones congenitas, quirurgicas y adquiridas: 2017-12-29
Calidad y Educacion en Salud aparato digestivo
‘ Malformaciones congenitas, quirurgicas y adquiridas: 5L
de la Secretaria de Salud. FPGC aparato Urinario 2017-12-29
Malformaciones congenitas, quirurgicas y adquiridas: 5.
AR cardiovasculares CAUS e o
Malformaciones congenitas, quirurgicas y adquiridas:
AR columna vertebral AU
FPGC Sindrome de Turner 2017-12-05
FPGC Trasplante de Cornea 2017-12-29
FPGC Trasplante de Medula Osea 2017-12-29
FPGC Trasplante Renal menor de 18 afios 2017-12-29
Tratamiento Antirretroviral de VIH/SIDA (en SAl y 5L
FPGC Capasits) 2017-12-29
FPGC Tumores fuera del Sistema Nervioso Central 2017-12-29
S EGURO P O PUL AR FPGC Tumores solidos del Sistema Nervioso Central 2017-12-29
SMS XXI Enfermedades del oido: implante de protesis coclear 2018-10-17
COMISION NACIONAL DE Enfermedades del sistema nervioso
PROTECCION SOCIAL EN SALUD (neurorehabilitacion): otros trastornos del nervio
LSO facial, sindrome de guillain-barre, paralisis cerebral AU
infantil, hemiplejia, y paraplejia y cuadriplejia

10
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La satisfaccion del usuario en hospitalizacion fue de 93.1%, como se desglosan en el

siguiente cuadro:

Segmento items

entrar al hospital /Relaciones publicas

A. Al momento de | Instalaciones/Vigilancia/Admision 96.7% 96.5%

Médico

96.6% 96.7%

B/C/D/E. Durante | Enfermeria

96.7% 96.8%

la Hospitalizacion | Trabajo social

97.3% 97.3%

Relaciones publicas / limpieza

95.4% 94.4%

F. Salas de

Limpieza
espera

84.5% 79.0%

G. Egreso

cajas. Satisfaccion del servicio

Informacion cuidados. Pago en 91.7% 91.3%

Se realizaron nueve sesiones en el marco del Programa de Reuniones de Difusion
Cultural 2018, como se muestra en el siguiente cuadro.

Concierto/Conferencia Grupo/Ponente
——
Humanismo en la medicina Dr. Juan Ramén de la Fuente @‘l Sesibn Hotmerasesl
Ane ¥
Educando a los millennials Dr. Eduardo Bracho Blanchet

Sesién Homenaje al Dr. Jesus Kumate
Rodriguez
(1924-2018)

Dr. Romeo S. Rodriguez Suarez

Dr. José Alberto Garcia Aranda

Dr. Juan Gardufio Espinoza

Dr. Pedro Francisco Valencia Mayoral
Dr. Alfredo Vizcaino Alarcén

Dra. Enedina Jiménez Cardoso

Recuerdos del Arqueologo Eduardo Matos | Dr. Eduardo Matos Moctezuma
Dr. Luis Alberto Vargas

Moctezuma sobre su vida y su obra

Medicina y humanismo

Dr. Ruy Pérez Tamayo

Para recordar la vida y obra del Dr. Rafael
Ramos Galvan

Dra. Rosa Maria Ramos Rodriguez

Dia del médico Dr. Jose Narro Robles

Las voces de la opera

Dr. Vicente Cuairan RuiDiaz

Concierto para dos violines

Dr. Rodrigo Moreno Salgado
Mtro. Eduardo Espinoza Chacén

Hospital Infantil de México Federico Gomez

Dr. Jestis Kumate Rodriguez
1924 - 2018

Miéreoles 13 de junio de 2018, 12:30 h
Auditorio Jesiis Kumate

11
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Con el objeto de destacar los aspectos relevantes en Investigacion, Ensefianza, Atencion
Médica, Administracion y Planeacion, se presenta el Informe de Autoevaluacion
correspondiente al periodo enero-diciembre de 2018.

ASPECTOS CUANTITATIVOS
Investigacion

1) NUm. de articulos 165 127 158 107 118
Grupo |: 60 47 47 25 33
Grupo Il: 11 8 12 1 8

Total: 71 55 59 26 41
Grupo Il 53 41 60 53 43
Grupo IV: 27 25 32 26 27
Grupo V: 6 3 7 2 3
Grupo VI: 5 2 0 0 3
Grupo VII: 3 1 0 0 1

Total: 94 72 99 81 77

2) Numero de investigadores con reconocimiento
vigente en ciencias médicas en el Sistema Institucional
de Investigadores (SlI)*

ICM A: 3 8 10 11 10
ICM B: 9 15 18 18 18
ICM C: 12 13 18 23 26
ICM D: 15 16 15 15 18
ICM E: 2 2 3 3 2
ICM F: 5 5 5
Emérito: 0 0 0 0 0
Total: 46 59 69 74 78

3) Articulos (I-11) / Investigadores con reconocimiento

vigente en ciencias médicas en el SII* £ ve ue us 03

4) Articulos de los grupos (IlI-IV-V- VI-VII) /
Investigadores con reconocimiento vigente en ciencias 2.0 1.2 14 1.1 1.0
médicas en el SII*

5) Articulos de los grupos Ill, IV, V, VI y VII / Ndmero de

articulos de los grupos | al VI ol elig e b e
6) Sistema Nacional de Investigadores
Candidato: 12 12 8 10 14
SNI I: 32 37 46 52 49
SNI II: 11 12 11 12 15
SNI I 1 1 3 3 4
Total: 56 62 68 77 82
7) Numero total de investigadores vigentes en el SNI
con reconocimiento vigente en ciencias médicas en el
SII* / Numero total de investigadores con nombramiento o 0E e 0 o
vigente en ciencias médicas en el SII*
8) Numero de publicaciones totales producidas / Numero
dg |nyest|ge,1dpres con rec?nQC|m|ento vigente en 21 21 15 16 16
ciencias médicas en el SlI* e investigadores vigentes en
el SNI
9) Produccion 11 6 13 4 8

12
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Libros editados: 5 4 3 1 4
Capitulos en libros: 6 2 10 3 4
10) Ndm. de tesis concluidas 133 179 175 207 220
Especialidad: 119 165 169 166 181
Licenciatura 0 0 0 6 5
Maestria: 11 10 26 23
Doctorado: 3 4 2 9 11
11) NUm. de proyectos con financiamiento externo: 23 21 30 36 24
NUm. agencias no lucrativas: 13 10 15 23 10
Monto total:2 $32,400.00 $12,846.00 $20,061.00 $15,522.48 $4,191.00
NUam. industria farmacéutica: 10 11 15 13 14
Monto total $8,627.00 $8,644.00 $6,327.00 $7,345.71 $11,009.00
12) Premios, reconocimientos y distinciones recibidos: 23 19 15 12 27

13) Seniale las 10 lineas de Investigacion mas
relevantes de la Institucion

-Enfermedades oncolégicas
-Asma y enfermedades respiratorias crénicas
-Obesidad y sindrome metabdlico

-Cardiopatias congénitas
-Insuficiencia renal

-Bajo peso al nacimiento y prematurez

-Epilepsia

-Trasplantes e ingenieria de tejidos
-Deficiencia de la nutricién
-Enfermedades infecciosas

lincluye investigadores con codigo funcional en ciencias médicas y directivos del area de investigacion con reconocimiento vigente en el SlI.

2 Cifras en miles

13
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14. Lista de publicaciones (Grupos llI, IV, V, VI y VII) Cita bibliografica completa *:
Revistas del Grupo llI

1. Derose-KP, Rios ClI, Fulcar MA, Payan DD, Palar K, Escala L, Farias H, Martinez H. Severe food insecurity is associated with overweight
and increased body fat among people living with hiv in the dominican republic. AIDS Care. 2018;30: 182-190.

2. Gémez-AS, Morton BO Arenas HF, Cortés EJ, Loza GP, Grutter MM, Morton BO. In situ biomonitoring of air quality in rural and urban
environments of mexico valley trough genotoxicity evaluated in wild plants Atmospheric Pollution Research 2018; 9: 119-125.

3. Gémez AS, Barba GA, Arenas HF, Cortes EJ, Grutter D, Garcia MR. Indicators of enviromental contamination by heavy metals in leaves
of taraxacum officinale in two zones of the metropolitan area of Mexico City. Environ Sci Pollut Res 2018; 25: 4739-4749.

4. Svedbom A, Borgstrom F, Hernlund E, Strom O, Alekna V, Bianchi ML, Clark P, Diaz CM, Peter DH, Jirisson M, Uuskiila A, Lember M,
Kallikorm F, Lesnyak O, Mccloskey E, Eershova O, Sanders KM, Silverman S, Tamulaitiene M, Thomas T, Tosteson A, Jonsson B, Kanis
JA. Quality of life after hip, vertebral, and distal forearm fragility fractures measured using the eq-5d-3l, eg-vas, and time-trade-off: results
from the icuros. Quality of Life Research 2018; 27: 707-716.

5. Espinoza- SNA, Fuentes-PEM, Chimal RGK. Analyzing the communication between monocytes and primary breast cancer cells in an
extracellular matrix extract (ecme) -based three-dimensional system. Journal of Visualized Experiments 2017; 1-11.

6. Garcés HMJ, Hernandez J, Klinder KM, Garibay NN, Lépez AJC, Vilchis GJ, Flores HS, Quispe SR. Pediatric visceral adiposity index
adaptation correlates with homa-ir, matsuda, and transaminases. Endocrine Practice 2018; 24: 294-301.

7. Navarrete-REM Del Rio-NBE Rios VLA, Alcocer ACR, Del Rio CJM, Saucedo ROJ, Sienra MJJL, Vazquez FR. Cross-over clinical trial
for evaluating the safety of camel’s milk intake in patientes who are allergic to cow’s milk protein. Allergologia et Immunopathologia 2018;
46: 149-154.

8. Gomez-LL Martinez HA, Reyes de la RADP, Garcia DC, Nieto MK, Fernandez RF Valderrama ATY, Morales JAB, Villa MJ, Kofman S,
Cervantes A. Moran BVF. Nance-horan syndrome in females due to a balanced x;1 translocation that disrupts the nhs gene: familial case
report and review of the literature. Ophthalmic genet. 2018; 56-62.

9. Sanchez SA, Baiza GL, Martinez H, Contreras RA, Ortega C. Hyperglycemia-Induced Mouse Trophoblast Spreading Is Mediated By
Reactive Oxygen Species Molecular. Reproduction and Development. 2018; 85: 303-315.

10. Kashef-HBH, Franco PC, Mccollister B, Shapiro L, Beckham D, Henao-MAF. Cryptococcosis and Cryptococcal Meningitis: New
Predictors and Clinical Outcomes at a United States academic medical centre. Mycoses. 2018; 61: 314-320.

11. Garrido AM, Corona CJC, Escobar ML, Torres L, Ordofiez RF, Hernandez HA. Arenas-HFJ. Paraptosis in Human Glioblastoma Cell
Line Induced By Curcumin. Toxicology in Vitro 2018; 51: 63-73
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1. Vadillo E, Schnoor M Dorantes AE, Pelayo R. T cell acute lymphoblastic leukemia (t-all): new insights into the cellular origins and
infiltration mechanisms common and unique among hematologic Malignancies Blood Reviews. 2018; 32: 36-51.

2. Barajas NLA Consuelo SA, Castilla PMF, Pizarro CMP, Vazquez FR. Probiotics For The Treatment Of Irritable Bowel Syndrome In
Children (Protocol). Cochrane Db Syst Rev. 2018:1-12

3. Locatelli F, Mauz KC, Neville K, Llort A, Beishuizen A, Daw S, Pillon M, Aladjidi N, Klingebiel T, Landman PI, Medina SA, August K,
Sachs J, Hoffman K, Kinley J, Song S, Song G, Zhang S, Suri A, Gore L. Brentuximab Vedotin for Paediatric Relapsed or Refractory
Hodgkin's Lymphoma and Anaplastic Large-Cell Lymphoma: a Multicentre, open-label, Phase 1/2 Study. Lancet Haematol. 2018; 5: 450-
461.

4. Pedraza SS, Méndez LJI, Gonzalez Y, Ventura AML, Herrera MT, Lezana FJL, Ballanti JA, Torres M. Oral Administration of Human
Polyvalent IgG by Mouthwash as an Adjunctive Treatment of Chronic Oral Candidiasis. Front Immunol. 2018; 21: 2956.

5. Antonio HL, Badillo GO, Medina CO, Tepale SA, Garcia LA, Gutierrez XL, Soldevilla G, Esquivel GFR, Idoyaga J, Bonifaz CL. The
Nontoxic Cholera B Subunit Is a Potent Adjuvant for Intradermal DC-Targeted Vaccination. Frontiers in Immunology. 2018; 9: 2212.

Revistas del Grupo VI

1. Brunner-HI Brunner-Ruperto N, Tzaribachev N, Horneff G, Chasnyk VG, Panaviene V,Abud MC, Reiff A, Alexeeva E, Rubio PN, Keltsev
V, Kingsbury DJ, Maldonado VMR, Nikishina I, Silverman ED, Joos R, Smolewska E, Banderia M, Minden K, Royen-KAV, Emminger W,
Foeldvari, Lauwerys BR, Sztajnbok F, Gilmer KE, Xu Z, Leu JH, Him L, Lamberth SL, Loza MJ, Lovelld J, Martini A, For the pediatric
rheumatology international trials organisation (printo) and the pediatric rheumatology collaborative study group (prcsg). Subcutaneous
golimumab for children with active polyarticular-course juvenile idiopathic arthritis: results of a multicentre, double-blind, randomised-
withdrawal trial Annals of Rheumatic Diseases (ard) 2018; 77: 21-29.

2. Granados RJT, Aquino JG. CRISPR—Cas13 Precision Transcriptome Engineering in Cancer. Cancer Res. 2018; 78: 4107-4113.

3. Franco-PC, Marcos LA, Henao MAF, Rodriguez MAJ, Villamil GWE, Gotuzzo E, Bonifaz A. Cutaneous Mycobacterial Infections.Clinical
Microbiology Reviews. 2018; 32.

4. Morales SA, Fuentes PEM. The immunomodulatory capacity of an Epstein-Barr virus abortive lytic cycle: potential contribution to viral
tumorigenesis. Cancers 2018;10.

Revistas del Grupo VI

1. Demenais F, Nicolae DL. Margaritte-JP,Barnes KC, Cookson WOC, Altmiiller J, Ang W, Barr RG, Beaty TH, Becker AB, Beilby J,
Bisgaard H, Bjornsdottir US, Bleecker E, Bagnnelykke K, Boomsma DI, Bouzigon E, Brightling CE, Brossard M, Brusselle GG, Burchard E,
Burkart KM, Bush A, Chan-YM, Chung KF, Couto AA, Curtin JA, Custovic A, Daley D, De Jongste JC, Del-Rio NBE, Donohue KM, Duijts L,
Eng C, Eriksson IG, Farrall M, Fedorova Y, Feenstra B, Ferreira MA, Australian Asthma Genetics Consortium (AAGC) collaborators, Freidin
MD, Gajdos Z, Gauderman J, Gehring U, Geller F, Genuneit J, Gharib SA, Gilliland F, Granell R, Graves PE, Gudbjartsson DF, Haahtela T,
Heckbert SR, Heederik D, Heinrich J, Helibvaara M, Henderson J, Himes BE, Hirose H, Hirschhorn IN, Hofman A, Holt P, Hottenga J,
Hudson TJ, Hui J, Imboden M, Ivanov V, laddoe VWYV, James A, Janson C, Jarvelin MR, Jarvis D, Jones G, Jonsdottir |, Jousilahti P,
Kabesch M, Kéhénen M, Kantor DB, Karunas AS, Khusnutdinova E, Koppelman GH, Kozyrskyj AL, Kreiner E, Kubo M, Kumar R, Kumar A,
Kuokkanen M, Lahousse L, Laitinen T, Laprise C, Lathrop M, Lau S, Lee YA, Lehtimaki T, Letort S, Levin AM, Li G, Liang L, Loehr LR,
London SJ, Loth DW, Manichaikul A, Marenholz |, Martinez FJ, Matheson MC, Mathias RA, Matsumoto K, Mbarek H, Mcardle WL, Melbye
M, Melén E, Meyers D, Michel S, Mohamdi H, Musk AW, Myers RA, Nieuwenhuis MAE, Noguchi E, O’connor GT, Ogorodova LM, Palmer
CD, Palotie A, Park JE, Pennell CE, Pershagen G, Polonikov A, Postma DS, Probst-Hensch N, Puzyrev VP, Raby BA, Raitakari OT,
Ramasamy A, Rich SS, Robertson CF, Romieu |, Salam MT, Salomaa V, Schlinssen V, Scott R, Selivanova PA, Sigsgaard T, Simpson A,
Siroux V, Smith LJ, Solodilova M, Standl M, Stefansson K, Strachan DP, Stricker BH, Takahashi A, Thompson PJ, Thorleifsson G,
Thorsteinsdottir U, Tiesler CMT, Torgerson DG, Tsunoda T, Uitterlinden AG, Van Der Valk RJP, Vaysse A, Vedantam S, Von Berg A, Von
Mutius E, Vonk JM, Waage J, Wareham NJ, Weiss ST, White WB, Wickman M, Widén E, Willemsen G, Williams LK, Wouters IM, Yang JI,
Zhao JH, Moffatt MF, Ober C. Multiancestry association study identifies new asthma risk loci that colocalize with immune-cell enhancer
marks. Nature Genetics. 2018; 50: 42-53.
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Ensefanza

2015

1) Total de residentes: 373 371 378 393 388
Numero de residentes extranjeros: 59 52 61 65 60
Médicos residentes por cama: 1 1 1 1 1
2) Residencias de especialidad: 25 25 25 25 25
3) Cursos de alta especialidad: 15 17 20 19 21
4) Cursos de pregrado: 7 8 11 12 13
5) Num. estudiantes en Servicio Social 163 246 291 393 380
6. Nim. de alumnos de posgrado: 445 439 468 532 479
7) Cursos de Posgrado: 5 5 30 a7 52
8) NUm. autopsias: 61 56 60 50 87
9) Participacion extramuros 883 1,038 1,203 1,236 1,396

a) Rotacién de otras instituciones (NUm.

. . 573 684 818 842 1,021
Residentes):
b) Rptacnon :a otras Instituciones (Num. 310 354 385 394 375
Residentes):
10) % Eficiencia terminal (NUm. de
residentes egresados / NUum. de 85 91 91.8 92.7 94.9
residentes aceptados):
11) Ensefianza en e'nfermerla 0 1 1 1 1
Cursos de pregrado:
Cursos de Posgrado: 2 2 5 5 b5
12) (?ursos de actualizacion (educacion 36 a1 35 32 32
continua)
Asstentgs a cursos de actualizacion 2342 2,470 2.972 2,840 2.361
(educacion continua)
13) Cursos de capacitacion: 66 79 72 55 33
14) Sesiones interinstitucionales: 95 118 107 202 337
Asistentes a sesiones interinstitucionales 13,500 8,427 10,193 14,177 23,702
15) Sesiones por teleconferencia: 406 396 103 39 19
16) Congresos organizados 4 5 4 4 6
17) Premios, reconocimientos y 40 39 42 34 o5

distinciones recibidos:
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Atencion Médica

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

No. Indicadores 2017 2018
|. Consulta externa
1 Indice de utilizacion de consultorio 163,091.9 164,131.0
2 Proporcion de consultas de primera vez/preconsulta 29.2 27.0

Proporcion de consultas subsecuentes/primera vez

35.1

37.6

Porcentaje de consultas programadas otorgadas
ncias

101.6

c NE
C
Q
)

99.8

5 Razén de urgencias calificadas atendidas 0.2 0.3
6 Porcentaje de internamiento a urgencias 29.5 26.9
7 Porcentaje de ingresos a hospitalizacion por urgencias 18.2 19.0

V. Tera

piaintensiva

8 Porcentaje de ocupacién en urgencias 47.1 42.7
9 Promedio de dias estancia 10.2 10.5
10 Porcentaje de ocupacion hospitalaria 89.5 88.4
11 Indice de rotacién de camas 34.6 34.0
12 Intervalo de sustitucién en cama censable 1.2 1.4
13 Porcentaje de cumplimiento de NOM SSA 004 en revision de expedientes clinicos 95.9 96.8
14 Porcentaje de pacientes referidos para atencion médica 77.2 93.1
15 Porcentaje de egresos hospitalarios por mejoria y/o curacién 97.8 97.7
16 Porcentaje de egresos hospitalarios con diagnoéstico definitivo CIE 100.0 100.0
19 Tasa bruta de mortalidad hospitalaria 21.6 22.8
20 Tasa ajustada de mortalidad hospitalaria (48 horas) 18.4 19.8
21 Porcentaje de percepcion de satisfaccion de calidad en atencién hospitalaria superior a 80 puntos 89.1 95.1
22 Porcentaje de auditorias clinicas incorporadas 100.0 100.0
IV. Cirugia

23 Proporcién de cirugias programadas realizadas 88.5 89.0
24 Indice de utilizacion de salas de cirugia 15,335.9 15,423.1
25 Porcentaje de cirugias ambulatorias 22.4 13.3
26 Porcentaje de diferimiento quirrgico por cirugia electiva 0.0 0.0
27 Porcentaje de diferimiento quirtrgico por saturacién de cirugia electiva 0.0 0.0
28 Porcentaje de uso de la hoja de cirugia segura 100.0 100.0
29 Indice de cirugia de alta especialidad 0.5 0.6
30 Tasa de complicaciones quirirgicas 5.8 5.2
31 Tasa de complicaciones anestésicas perioperatorias 3.4 4.0
32 Tasa de mortalidad quirdrgica 8.2 10.2
33 Tasa de mortalidad quirdrgica ajustada (72 horas 5.0 4.7

VI. Con

trol de infecciones

34 Porcentaje de ocupacion en terapia intensiva e intermedia 65.3 68.1
35 Porcentaje de autopsia en terapia intensiva realizadas 54.3 B
36 Porcentaje de desarrollo de Ulceras por presion en pacientes de terapia intensiva 31.3 10.1
37 Porcentaje de extubacién no planificada 2.0 0.3

38 Tasa de infeccién nosocomial 6.6 5.4
39 Tasa de infeccion nosocomial en terapia intensiva 15.1 5.8
40 Tasa de bacteriemia asociada a catéter venoso central 1.3 1.0
41 Tasa de bacteriuria asociada a cateterismo vesical 2.8 2.2
42 Tasa de neumonia asociada a ventilacién mecanica 3.1 3.2
43 Tasa de bacteriemia por Staphylococcus aureus meticilina resistente 2.2 1.1
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Indicadores
Tasa de infeccion nosocomial por bacilos gramnegativos multidrogoresistentes
Proporcion de infeccion nosocomial por Clostridium difficile
Il. Atencién ambulatoria
Porcentaje de sesiones rehabilitadoras especializadas realizadas
47 Porcentaje de procedimientos diagndsticos ambulatorios de alta especialidad realizados
48 Porcentaje de procedimientos terapéuticos ambulatorios de alta especialidad realizados
Porcentaje de percepcion de satisfaccion de calidad en atencién ambulatoria superior a 80 puntos
Porcentaje de estudios interpretados de acuerdo a estandar de tiempo
inmunizacién por vacuna

51 Porcentaje de vacunacion contra influenza en pacientes atendidos 15.2 49.3

52 Porcentaje de personal de salud inmunizado para hepatitis B con esquema completo de 89.8 90.0
vacunacion ’ )

53 Porcentaje de personal de salud vacunado contra influenza en temporada invernal 86.7 78.7

54 Porcentaje de personal médico residente vacunado contra influenza en temporada invernal 84.2 44.8
IX. Indicadores especiales

De atencidn especifica

58 | Tasa de supervivencia posterior a trasplante renal | 10000 | 1000.0
De personal de enfermeria

74 | Indice de enfermeras tituladas-técnicas | 2.4 | 3.0
De trabajo social

75 indice de estudios socioeconémicos por trabajadora social 133.4 121.9

76 indice de camas por trabajadora social 4.0 4.2

77 indice de casos nuevos por trabajadora social 96.1 94.4
De farmacia

78 Porcentaje de abasto de medicamentos 99.0 99.1

79 Porcentaje de medicamentos genéricos 98.8 98.8

80 Porcentaje de medicamentos de patente 1.2 1.2

81 Porcentaje de medicamentos adquiridos por licitacién 99.7 99.8

82 Porcentaje de medicamentos adquiridos por adjudicacién directa 0.27 0.22
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ASPECTOS CUANTITATIVOS

Administracién
(Miles de Pesos)

Administracion

2015

1) Presupuesto federal original 1,294,819 1,328,653 1,416,787 1,380,742 1,471,617
1.1) Recursos propios original 250,000 250,000 273,871 270,000 390,000
2) Presupuesto federal modificado 1,360,074 1,385,077 1,520,651 1,459,514 1,542,279
2.1) Recursos propios modificado 250,000 250,000 273,871 270,000 390,000
3) Presupuesto federal ejercido 1,360,074 1,385,077 1,520,651 1,459,514 1,542,279
3.1) Recursos propios ejercido 203,246 239,375 178,602 262,154 365,261

= - -
4) % del Presupuesto to_tal .destlnado a capitulo 60% 620 580 62% 58%
1000 y pago de honorarios:
5) % del Presupuesto a o o o o o
gastos de investigacion: 959 5 5 D D
Total de capitulos
2000, 3000, 4000, 5000 y 6000 30,984 37,184 28,674 19,969 32,054
destinados a Investigacion
6) % de Presupuesto a o o o o o
gastos de ensefianza: D e o A0 0
Total de capitulos
2000, 3000, 4000, 5000 y 6000 25,849 25,132 22,390 16,084 26,459
destinados a Ensefianza
7) % del Presupuesto a gastos de asistencia: 80% 80% 83% 86% 84%
Total de Capitulos
2000, 3000, 4000, 5000 y 6000 474,449 499,542 643,686 607,785 749,114
destinados a Asistencia
8)Total de recursos de terceros 61,576 43,306 59,492 50,539 45,927
Recursos recibidos por
Seguro Popular y FPCGCS 147,035 182,293 129,470 157,979 170,364
Recursos de origen externo: - - - - -
9) NUm. de plazas laborales: 2,936 2,935 2,934 2,944 2,945
NUm. de plazas ocupadas 2,886 2,913 2,905 2,914 2,922
Num. de plazas vacantes 50 22 29 30 23
% del personal administrativo: 22.61% 22.62% 22.75% 22.75% 22.76%
% del personal de areas sustantivas: 68.39% 68.69% 68.47% 68.53% 68.62%
% del personal de apoyo
(Limpieza, mantenimiento, vigilancia, 9% 8.69% 8.78% 8.72% 8.62%
jardineria, etc.):
10) Num. de plazas eventuales: 0 0 0 0 0
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ASPECTOS CUALITATIVOS
INVESTIGACION
|. Protocolos de Investigacion

[.1 Numero de Protocolos

Para el periodo enero - diciembre 2018 se
desarrollaron 338 protocolos; de los cuales
280 se encontraban en desarrollo al iniciar el
afio 2018, 100 nuevos fueron registrados y
se reportan 41 protocolos concluidos y 1

cancelado, como se muestra en la Tabla 1.

De los 338 protocolos que se encontraban en proceso, 140 (41%) son de investigacion
basica y 198 (59%) de investigacion aplicada.

Tabla 1
Protocolos registrados

Estatus 2017 2018

Registrados en afios anteriores 214 280
Nuevos 114 100

\ Total Registrados 328 380
Concluidos 37 41

Suspendidos 1 0

Cancelados 10 1
Total de Protocolos en Proceso 280 338

El nUmero de protocolos en desarrollo que presenta el Instituto logré un crecimiento del 67%
en los ultimos diez afios, como se muestra en la Grafica 1.

Gréfica 1
Numero de protocolos registrados 2009 - 2018
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.2 Fuentes de financiamiento

De los 338 protocolos que estaban en proceso,
223 (66%) fueron financiados con Recursos
Federales; como se observa en la Tabla 2, 41
protocolos (12%) recibieron financiamiento de
terceros y 74 protocolos (22%) no recibieron
financiamiento para el desarrollo del mismo.

Tabla 2
Fuentes de financiamiento para los protocolos de investigacién
Fondos Recursos de terceros Sin
Federales y externos financiamiento
2013
2014 80% 18% 2%
2015 81% 17% 2%
2016 78% 18% 4%
2017 70% 16% 14%
2018 66% 12% 22%

Il. Produccion Cientifica
[1.1 Publicaciones

Durante el periodo enero — diciembre 2018 se publicaron 165 articulos en revistas cientificas;
52 del grupo I, 10 del grupo II, 56 del grupo lll, 37 del grupo 1V, 5 del grupo V, 4 del grupo VI
y 1 del grupo VII. Ademas, fueron publicados 4 libros y 4 capitulos en libro.

Gréfica 2

Publicaciones Registradas Durante el Periodo Enero - Diciembre 2018

116

120

100

80

60

40
10

20 3 4 - 4
0
Grupol-1l Grupo lll - VIl Libros Capitulos en Libros

m 2017 m2018

25



HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
12 SESION ORDINARIA 2019
) H. JUNTA DE GOBIERNO
SECRETARIA DE SALUD 0-01/2019

De los 165 articulos publicados en revistas, 118 (71%) corresponden a investigadores
reconocidos por el Sll, siendo en este grupo en el que se concentra el 75% de publicaciones
de alto impacto (niveles Il — VII); 21 fueron publicados por investigadores que Unicamente
cuentan con reconocimiento en el SNI y 26 articulos se generaron por personal que no es
reconocido en el SIl o SNI (Tabla 3).

Aprendamos sobre el corazén
Un libro para nifios

Manual

del Supervisor

Como se puede observar en la Gréfica 2, durante el periodo que se reporta hay una
disminucién en el nimero de publicaciones con respecto al mismo periodo del 2017. Este
descenso se debe a que un numero de publicaciones se encontraban aceptadas pero no
publicadas, a causa de que las diferentes revistas requieren del pago correspondiente previo
a asignar un volumen. En la actualidad el costo promedio por concepto de traduccion, edicion
0 publicacion de un articulo cientifico es de $35,000.00, en este momento se cuenta con 5
articulos pendientes de pago por cualquiera de los tres conceptos sefialados previamente, lo
gue impacta de manera directa con el nivel de productividad del Instituto. Adicionalmente, el
presupuesto para el desarrollo de los protocolos de investigacion (Programa E022) no ha
crecido de forma paralela al incremento de los precios de los insumos necesarios.

Tabla 3
Articulos Publicados
Investigadores Investigadores . Personal de salud
: o : Investigadores : Personal de salud
reconocidos Clinicos sin plaza, : sin : S
Publicaciones por el Sistema con reconocimiento 08 r[ljzrlgjeon?nedlo reconocimiento smer:cecl)ns?lcméliinto Total
Institucional de en el Sistema a - en el Sl, Y
: o reconocimiento . nombramiento en el
Investigadores Institucional de pertenecientes al
: en el Sl SNI
con plaza Investigadores SNI
MITNETD 6 50 o 9 31 14 -
Investigadores
Libros 0 0 1 0 3 4
Cap. en libros 3 1 0 0 0 4
Total publicaciones 1 0
en libros
Nivel | 17 10 6 6 13 52
Nivel Il 3 5 0 1 1 10
Nivel Il 33 7 3 6 7 56
Nivel IV 24 2 1 7 3 37
Nivel V 3 0 0 1 1 5
Nivel VI 3 0 0 0 1 4
Nivel VII 1 0 0 0 0 1

Total de articulos en
revistas médicas

Publicaciones
totales
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Cabe sefialar que el numero de Investigadores esta integrado por 50 investigadores, 47 con
plaza y nombramiento en el Sll y 3 cuyo nombramiento se encuentra en tramite.

En este sentido y derivado de las actividades realizadas en la Oficina de Apoyo a la
Investigacion, se ha incrementado la publicacion de articulos por parte de aquellos
investigadores pertenecientes al area clinica, ya que se brinda asesoria especializada para la
captacion y manejo de datos; para lograr la consolidacion de protocolos de investigacion y la
publicacién de articulos cientificos de calidad.

nature |, i AL
genetics %~

Clinical Microbiolo .
CANCErS o\ 1 ovs *'@¥ frontiers

[1.2 Desarrollo de Patentes

Se cuenta con dos patentes registradas (Tabla 4); siete en diferentes etapas del proceso
de registro (Tabla 5) y un registro de marca en proceso de trdmite (Tabla 6).

Tabla 4
Patentes Registradas
Investigador | Laboratorio/ Unidad Patente Namero de Patente | Vigencia
Dra. Enedina Laboratorio de Investigacion Método para cultivar axénicamente i 66 iz o
1 .y . p - - 33128 20 Afos
Jiménez Cardoso en Parasitologia Entamoeba histolytica Afio 2015

Uso de la prostaglandina el para

Dr. Francisco Unidad de Investigacion en incrementar la sintesis del calcitriol Numero de Patente
2 Velasquez Nefrologia y Metabolismo acelerar la mineralizacion 6sea eny 276189 20 Afios
Forero Mineral Oseo Afo 2010

fracturas

IMPI

INSTITUTO MEXICANO
DE LA PROPIEDAD
INDUSTRIAL
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Tabla 5
Patentes en Proceso de Registro

Patente

12 SESION ORDINARIA 2019
H. JUNTA DE GOBIERNO
0-01/2019

Etapa en la que se encuentran

Fecha de
Ingreso al
IMPI

Laboratorio de Inv. en Combinacién de secuencias
1 Dr. Guillermo Genbmica Genética nucleotidicas que generan estructuras | Publicacién anticipada de patente| 18 de abril
Aquino Jarquin Bioinfc;rmética horquilladas (tallo-asa) estables, Utiles |(Expediente: MX/a/2017/005154) | de 2018
Y para la cuantificacion de miARNs
Dr. Juan Irl;\ii:;ga;(::'}g)nd:n Dimeric and trimeric fusion proteins 18 de
2 Xicohtencatl 9e - generates with fimbrial adhesins of Solicitud Internacional PCT * octubre de
Bacteriologia . L .
Cortes 3 uropathogenic escherichia coli 2018
Intestinal
Dr. Ezequiel M. Unidad de PCR Cuantitativa Miltiplex de Ingreso de solicitud de publicacién Diciembre de
3 Fuentes Investigacion en Herpesvirus EMB o CMV o HHV6 o anticipada de patente 2018
Panana Virologia y Cancer HHV8 (KSV) (Expediente: MX/E/2017/093266)
5 Unidad de Inv. en ot
Dr. F[anmsco Nefrologia y Uso de la PGE1 en terapia anabélica Ingreso de solicitud de patente en _ _18 de
4 REL =g Metabolismo Mineral 6sea sin resorcion ni Hipercalcemia ) I eI
Forero oo P (Expediente: MX/E/2017/094271)| 2017
Unidad de 2-metoxiestradiol como una potencial - L
Dra. Sara Investigacion en quimioterapia para acortar el tiempo de Preparaqon sle docum.e.ntamon
5 p : . para el ingreso de solicitud de -
Huerta Yépez Enfermedades tratamiento actual de la tuberculosis atente en el IMPI
Oncoldgicas pulmonar progresiva p
. Reversion de la resistencia a la
UnlldadEIe quimioterapia mediante el empleo de
Dra. Sara Investigacion en % = . p -
6 p una molécula pequefa capaz de Inicio de busqueda oficial -
Huerta Yépez Enfermedades inhibidor | g 'f
Oncolégicas inhibidor la _act_lylda_d del factor de
transcripcion Yin-Yang-1
Dra. Atlantida Laboratorio de Andamios poliméricos para su potencial
7 Margarita Raya Investigacion en aplicacion en la regeneracion de un Inicio de busqueda oficial =
Rivera Ingenieria de Tejidos esfinter anal.

Investigador

Laboratorio/ Unidad

* PCT: Tratado de Cooperacion en materia de Patentes

Tabla 6
Marcas en Proceso de Registro

Patente

Etapa en la que se encuentran

Dra. Jenny Vilchis

Departamento de

Dale ALAS a tu vida

Gil Investigacion en Salud | 5 \\ENTATE Y ACTIVATE SANAMENTE ITEREsE ol REYHTe
Comunitaria

El desarrollo de estas patentes podra contribuir a
generar valor en las cadenas de produccion,
permitiendo abrir un canal de aplicaciones
practicas a un segmento de las actividades
cientificas realizadas por los investigadores de
nuestra Institucion.

28



HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
12 SESION ORDINARIA 2019
‘ H. JUNTA DE GOBIERNO
SECRETARIA DE SALUD 0-01/2019

I1.3 Difusion de la Produccién Cientifica
11.3.1 Boletin Médico del Hospital Infantil de México (BMHIM)

En 2012 se actualizé el registro de nuestra revista en indices
nacionales e internacionales y se indexd en Scopus-Elsevier.

Durante 2017 el comité de The National Library of Medicine
(NLM) emiti6 un dictamen favorable y de recomendacion con
base al estandar de calidad del BMHIM para ser incluido en el

MEDLINE lo que permite su indexacion en NLM Medical Subject  Fineac ™" =)
Headings su busqueda en PUBMED. Volume 50 (12)

El CiteScore es un indicador bibliométrico calculado por Scopus
gue es similar al Factor de Impacto reportado en el Journal Citation Report por Clarivate
Analytics para las revistas incluidas en el Science Citation Index.

El CiteScore del BMHIM ha aumentado desde 0.04 en 2013 hasta 0.35 en 2018.
A partir de 2018 se encuentra con la casa editorial Permanyer.
En el primer trimestre de 2018 fue incluido en la Web of Science.

La Grafica 3 muestra una proyeccion del comportamiento que se espera del indicador
CiteScore para el BMHIM. La linea roja es un prondstico del CiteScore del BMHIM en los
préximos afios tomando en cuenta el pasado del BMHIM y lo observado en otras revistas
internacionales de pediatria a partir de su inclusién en Medline.

Grafica 3
Proyeccién del CiteScore del BMHIM
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lll. Formacion de Capital Humano

.1 Sistema Institucional de
Investigadores (SlI)

En la Tabla 7 se describe el nUmero
de investigadores reconocidos por el
Sistema Institucional de
Investigadores; en ella se observa un
incremento del 5% con respecto al
afo anterior, derivado de la reciente
evaluacion de los investigadores en
el Sll.

La evaluacion de los investigadores en el Sll es de suma importancia para la Direccién de
Investigacion, es por eso que ademas de la evaluacion de aquellos investigadores que
cuentan con plaza de investigador, se busca que investigadores clinicos también sean
evaluados, medidas como esta derivan en un incremento en el nimero de investigadores
evaluados respecto del afio anterior.

Tabla7
Investigadores reconocidos en el Sistema Institucional de Investigadores
Investigadores con Plazay Nombramiento 2017 2018
ICM
A 4 3
B 6 3
Cc 19 20
D 12 15
E 2 2
F 4 4
Total ICM 48 47
Investigadores sin Plaza y Nombramiento
Investigadores clinicos sin plaza con nombramiento en el Sl| 19 22
Investigadores mandos medios de Investigacién con nombramiento 7 9
en el SlI
Total 26 31
Total Global 74 78
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[1l.2 Sistema Nacional de Investigadores (SNI)

- B CONACYT En el periodo enero — diciembre de 2018 se
0....:.% registré un incremento del 6% en el numero total

...o:. SNI de investigadores pertenecientes al SNI con
5 002 ® Sistema Nacional respecto al afilo anterior, lo que consolida una
...‘ de Investigadores tendencia ascendente en el numero total de

investigadores pertenecientes al SNI desde hace
10 afios, misma que se describe en las Graficas 4y 5.

Gréfica 4

Evolucion del nimero total de investigadores pertenecientes al Sistema
Nacional de Investigadores
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Gréfica 5
Composicion del numero de investigadores pertenecientes al SNI
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1.3 Alumnos graduados en los diferentes programas de Licenciatura, Maestria y
Doctorado.

Durante el periodo enero — diciembre de 2018, se graduaron 11 alumnos de Doctorado, 23
de Maestria y 5 de nivel Licenciatura; como se desglosa en la Tabla 8. Es importante sefalar
gue para el nivel de Doctorado se presenta un incremento respecto del mismo periodo para

el aflo 2017 como se aprecia en la Grafica 4. Estos alumnos contaban con un tutor que se
desempefia laboralmente dentro de la Institucion.

Tabla 8
Alumnos Graduados de Doctorado (N=11
N° Grado obtenido Programa en el que se graduaron Nombre completo Tutor
1 Doctorado Ciencias Zurita Cruz Jessie Nallely o betpe) Azl vl s
Keever
L L Espinoza Sanchez Nancy Dr. Ezequiel Moisés Fuentes
2 Doctorado Ciencias Biomédicas Adriana Panana
3 Doctorado Ciencias en Sistemas de Salud Martinez Valverde Silvia Dra. Hortensia Reyes Morales
4 Doctorado Sistemas de Salud Sallna§ Escuc*iero Dr. Pedro Rafa_el Lozano
Guillermo Ascencio
5 Doctorado e Med|cas_, Odomo'f)g.'cas yde et Vazquez Frias Rodrigo* Dr. Juan Gardufio Espinosa
Salud - Ciencias Médicas
6 Doctorado Ciencias Biomédicas Luna Pineda Victor Manuel* | Dr. Juan Xicohtencatl Cortés
7 Doctorado Ciencias Sociales Toledano Toledano Filiberto Dr. Sergio Vargas Velazquez
8 Doctorado Ciencias en Neurofarmacologla y Terapéutica Ortiz Seguro Maria del Dra. Fengyang Huang
Experimental Carmen
9 Doctorado CHEMEES E Blomgl(élglljr;:ry EvizaneloLE Romero Villagbmez Fabian Dr. Genaro Patifio Lopez
10 Doctorado Ciencias con Acentgaplon en Entomologia Méndez Galvan Jorge Dr. lidefonso Eernandez Salas
Médica Fernando
11 Doctorado Biotecnologia LR Rogg\?i:t:z AEERED Dr. Carlos Eslava Campos

*Alumnos graduados con mencién honorifica

32




Grado
obtenido

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

12 SESION ORDINARIA 2019
H. JUNTA DE GOBIERNO

0-01/2019

Tabla 9

Alumnos Graduados de Maestria (N=23)

Programa en el que se graduaron

Nombre completo

1 Maestria Ciencias de la Salud Alvarado Terrones Evelyn Georgina Dra. Rocio Sanchez Urbina

2 Maestria Ciencias de la Salud Villalobos Castillejos Alin Dra. Rocio Sanchez Urbina

3 Maestria Ciencias Quimicobiolégicas Rodriguez Encinas Karla Angélica Dr. Juan Xicohtencatl Cortés

4 Maestria Clgnmas en I?lomedlcma y Urefia Orozco Leticia Itzel Dra. Ménica Moreno Galvan

Biotecnologia Molecular

5 Maestria Ciencias en Farmacologia Camacho Morales Carmen Fabiola Dra. Mara Medeiros Domingo

6 Maestria Ciencias en Farmacologia Quiroz Moguel Alan Ricardo Dra. Mara Medeiros Domingo

7 Maestria Ciencias Cicero Oneto Carlo Egysto Dra. Edith Valdés Martinez

8 Maestria Ciencias Torres Rodriguez Violeta BIES (P S S S:J;\llc(l)alupe AT

9 Maestria Ciencias Villasefior Dominguez América * £y, ‘]?S't’s Aguirre Hern{mdez /DI
Veronica Fabiola Moran Barroso

10 Maestria Biologia Experimental Aguilar Gonzéalez Carlos Alberto Dr. Luria Pérez Rosendo

11 Maestria Ciencias Biologicas Sanchez Ponce Yessica Dr. Ezequiel Moisés Fuentes Panana

. Ciencias Médicas, Odontolégicas y de 8 7 ]
12 Maestria la Salud - Ciencias Médicas Delgado Barrera Palmira Dra. Espinosa Padilla Sara E.
13 Maestria el Medlcas_, Oc_lontolpg_lcas yils Orozco Morales José Antonio* Dra. Patricia G. Medina Bravo
la Salud - Ciencias Médicas
14 Maestria Biologia Experimental Aguirre Guillén William Alejandro Dr. Ricardo Valle Rio
15 Maestria e Medlcag, O@ntolpg_lcas v Bello Quiroz Monserrat Dra. Patricia Clark Peralta
la Salud - Ciencias Médicas

16 Maestria Ingenieria Biomédica Arroyo Ornelas Miguel Angel Dra. Atlantida M. Raya Rivera

17 Maestria Ciencias de la Salud Mufioz Lépez Paola * Dr. Rosendo Luria Pérez

18 Maestria Ingenieria Biomédica Gomez Quintero Teresa Dra. Atlantida M. Raya Rivera

19 Maestria Biologia Experimental Torres Flores Carlos Ulises Dr. Francisco JesUs Arenas Huertero

20 Maestria Ciencias en Biomedicina Molecular Rios Lozano Yanen Zaneli Dr. Oscar Medina Contreras

21 Maestria Ciencias de la Salud Navarrete Calzada Esperanza Dra. Daniela de la Rosa Zamboni

22 Maestria CIEIEEsE C Infectqmlcay FEIEEEEER Hurtado Monzé6n Edgar Geovanni | Dra. Norma Velazquez Guadarrama

Experimental
23 Maestria Ciencias Biol6gicas Trejo Gonzalez Ninna Elsie Dra. Alejandra Contreras Ramos

*Alumnos graduados con mencién honorifica

Tabla 10

Alumnos Graduados de Licenciatura (N=5)

| Grado obtenido

Programa en el que se graduaron

Nombre completo

1. Licenciatura Quimico Bacteriélogo Parasit6logo Najera Roman Daniel Amador a[jerte':rrgndsco Jesls AEES
2. Licenciatura Quimico Bacteriélogo Parasit6logo San Miguel Garcia Axel Dr. José Molina Lépez

3. Licenciatura Nutricién Bravo Peregrina Mirna Rrrnx:g:eLl ﬂﬁgﬂ%yfggje” R
4. Licenciatura Quimico Bacteriélogo Parasitlogo Martinez Trejo Arturo a[jerte'::gndsco JeslE AEnES
5, Licenciatura Psicologia Martinez Almaraz Denis Dra. Jenny Vilchis Gil
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Gréfica 6
Comparativo Nimero de alumnos graduados durante el periodo Enero — Diciembre
2017 vs 2018
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l1l.4 Premios y reconocimiento otorgados a Investigacion durante 2018

Durante 2018 los investigadores fueron galardonados con distintos premios cuyo resumen se
incluye en la numeraria de este informe y se aprecia en la Grafica 7, el detalle de los premios

se desglosa en la Tabla 9.
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N°

Nombre

Premio
Obtenido

Tabla 11

Premios y Reconocimientos 2018

Categoria

Titulo del Trabajo

Tipificacion ~ molecular  por .
2° Foro de Quimica
PFGE de Enterococcus e
Dr. Juan . : h Clinica en el Marco de
1 Xicohtencatl i Presentacion Cartel fae_czlum mu_Itlfarmaco- la Jornada de Catedra B e mEe
Lugar resistente, obtenido de . ; de 2018
Cortes . g de QFB “Dr. Miguel
hospitales publicos de Ia Cruz Lopez”
Ciudad de Querétaro P
Convocatoria Buenas
Practicas para el control y Organizacion de las
2 Dra. Jenny Primer la reduccion del Aliméntate y Activate | Naciones Unidad para Agosto
Vilchis Gil Lugar sobrepeso y obesidad: | Sanamente (ALAS) la Alimentacion y la 2018
casos en escuelas Agricultura
primarias de México
CVI Reunién Nacional
de la  Asociacion
Mexicana de
Autovacunas Procedimiento | Profesores de 16 al 18 de
Dr. Carlos A. Primer . Alternativo para el Tratamiento | Microbiologia y
3 Trabajo Oral . 3 " agosto de
Eslava Campos Lugar y Control de las Infecciones de | Parasitologia y XVII
o = . 2018
las Vias Urinarias Congreso Nacional de
Estudiantes de
Microbiologia y
parasitologia
Variaciones en la prevalencia | XXV Congreso
de asma en 4 ciudades de la | Nacional de Alergia,
Dra. Blanca Primer Republica Mexicana: de | Asma e Inmunologia| 24 al 27 de
4 Estela del Rio Luoar Trabajo Libre acuerdo al International Study | Pediatrica 'y XXV julio de
Navarro 9 of Asthma and Allergies y|Congreso Estatal de 2018
Childhood (ISAAC) y al Global | Pediatria de  Baja
Asthma Network (GAN) California
XXV Congreso
Prevalencia de asma en 5 iawione) de  Aenl,
Dra. Blanca Primer ciudades de la Republica Asma e Inmunologia| 24 al 27 de
5 Estela del Rio Lugar Trabajo Libre Mexicana de acuerdo al estudio Pediatrica y XXV julio de
Navarro Congreso Estatal de 2018
Global Asthma Network 2 .
Pediatria de  Baja
California
Uso de sistema VAC y apésito
Dra. Liza Marie Primer Mejor caso clinico con H|drocoI0|d¢_a, Rajs 36° Congreso Nacional | 27 de julio
6 It reconstruccién de escalpe por .
Lagarde Lugar Presentacion Cartel de Pediatria de 2018
mordedura de perro en
paciente pediatrico
Dr. Juan Dimeric and trimeric fusion | Premio anual de
el Primer A ey AT proteins generated with fimbrial | investigacién pediatrica | 19 octubre
7 chghtencatl Lugar AR B adhesins  of uropathogenic | Aaron Séenz 2016-| de 2018
ortes o .
Escherichia coli 2017
Identification of extensive drug
Dra. Norma i resistant Pseudomonas | Premio anual de
8 Veléz uez Primer Area Clinico- aeruginosa strains: New clone | investigacion pediatrica | 19 octubre
Guada?ram a Lugar Epidemioldgica ST1725 and high-risk clone | Aarn Saenz 2016-| de 2018
ST233 2017
Evaluacion de células T Stem
Cell de Memoria (TSCM) en
- pacientes pediatricos | VIII Congreso Nacional 22 de
9 R I(s)rggl Zarra T_ﬂm;r Pediatria sometidos a trasplante de|de  Trasplante  de| noviembre
9 9 células progenitoras | Medula Osea de 2018
hematopoyéticas
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Titulo del Trabajo

Heriability,
transmission

parental

and eviroment

23° Encuentro Nacional

20 de

10 Liliana Miranda T_ﬂ?;r en 2017 en el Area f;pr;dgm;?eIﬁzugegﬁr'ﬁnétgg;?g de Investigadores, | octubre de
Lora Clinica syndrome -related traits Querétaro 2018
Heredabiulidad, transmision
parental y poliformismos de un
Dra. América Primer Mejor Tesis de Doctorado solo nucledtico asociados a | 23° Encuentro Nacional 20 de
11 Liliana Miranda L A e diabetes mellitus tipo 2 de inicio | de Investigadores, | octubre de
ugar en el Area Clinica o .
Lora en la edad pediatrica en | Querétaro 2018
familias mexicanas
Efecto de una intervencion
Dra. Jenny Primer Mejor Tesis de Doctorado gducativa_ sobre el puntaje z de | 23° Encuentro'NacionaI 20 de
12 Viléhis Gil Lugar en el Area de Salud imc en nifios escolares, con la | de Investigadores, | octubre de
Publica participacion de profesores, | Querétaro 2018
padres, internet y teléfono movil
Dra. Desiree Segundo o N Valores de ’referencia densi_gad XX ) Congreso Slaijgzegzro
13 Lopez Gonzéalez Lugar Investigacion Clinica mlne_ral osea en ninos Inter_am,erlcano de NTET G
mexicanos Pediatria
2018
Identification of extensive drug
Dra. Norma Sequndo Trabajo Libre, Premio | resistant Pseudomonas 26 de mavo
14 Velazquez Lg ar Nacional de Investigacion | aeruginosa strains: New clone | Ciudad Universitaria de 2018y
Guadarrama 9 Clinica ST1725 and high-risk clone
ST233
indice de masa triponderal: un
Dra. América mejor indice antropométrico o . -
15 Liliana Miranda Sigundo Trabajo Libre para evaluar la adiposidad en 36 PCg_ngzrpso NEEEE 25 dggigo
Lora ugar nifos y adolescentes | %€ ~ediatria €
mexicanos
Multidrug-and extensively drug-
Dra. Sara ) resistant uropathogenic | Premio anual de
e Segundo Area Clinico- Escherichia coli clinical strains: | investigacion pediatrica| 19 octubre
16 Ariadna Ochoa . - : . p p
Pérez Lugar Epidemioldgica phylog_enetlc groups widely | Aaron Séenz 2016-| de 2018
Associated  with  integrons | 2017
maintain high genetic diversity
Dra. Ma. del Circulating blood levels of IL-.6, Premio anual de
Carmen Segundo < o IFN-y, and IL-10 as potential investigacion pediatrica | 19 octubre
9 g p
17 Area Biomédica dignostic biomarkers in gastric p ,
Maldonado Lugar cancer: a controlled study Aarén Saenz 2016- de 2018
Bernal ’ 2017
Dr. Antonio
Rizzoli Cérdoba,
Dr. Jorge Uso de materiales didacticos y | XX Congreso | 31 de enero
Rodrigo Tercer Aoyl 3 et actividades en casa como | Interamericano de al 2 de
e Véasquez Rios, Lugar s fEEEt iz herramienta para mejorar el | Pediatria, Ciudad de| febrero de
Dr. Christian desarrollo infantil México 2018
Alejandro de la
Flor Wagner
Eficacia y seguridad de Ila
administracion de antibiéticos
Betalactamicos en infusién
Dr. Sarbelio continua (o} extendida o ; T
19 Moreno e Trabajo Libre comparada con infusion £l angrgso NEEEnEl)| 27 6l i
. Lugar . . " de Pediatria de 2018
Espinosa intermitente en pacientes con
Sepsis en tres Hospitales

Pediatricos de Tercer Nivel de
Atencién
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OFt))rtir:ilg o Categoria Titulo del Trabajo
XXV Congreso
Comparacion de la prevalencia | Nacional de Alergia |,
Dra. Blanca Tercer de Dermatitis Atépica en|Asma e Inmunologia| 24 al 27 de
20 Estela del Rio Lugar Trabajo Libre escolares y adolescentes en | Pediatrica y XXV julio de
Navarro tres centros de la Republica | Congreso Estatal de 2018
Mexicana, del 2002 al 2017 Pediatria de Baja
California
Niveles de presepsina como
Dra. Blanca Tercer Trabajo; Premio Nestlé a | indicador de sepsis en Realizado por la Dra.| 27 de iulio
21 Estela del Rio Lugar la mejor Tesis en pacientes de 0 a 28 dias con Edmedt Fese Parra ’ de 2318
Navarro Pediatria 2018 Sindrome de Respuesta
Inflamatoria Sistémica
Efectos en la glucosa vy
respuesta pancreatica posterior
a la ingesta de bebidas de cola
Dra. América Tercer con endulzantes energéticos y Exsigg%rgjoagzzggg 22 al 25 de
22 Liliana Miranda L Trabajo Oral no energéticos ensayo clinico A p agosto de
ugar - de Endocrinologia
Lora aleatorizado cruzado en | bediatrica 2018
adolescentes eutréficos, con
obesidad y diabetes mellitus
tipo 2
Dr. Juan Escherichia Coli uropatogenica ianVa ti R?}Jnmgndi,tride 10al12d
23 Xicoi‘lt:r?catl '[ercer Investigscijc’?n B,ésica en contiepe_ diversos _?)tributos y egagacrgeun%na g: octﬁbre dee
Cortes ugar ediatria patogénicos que contribuyen a Investigacion en 2018
su persistencia hospitalaria p
Enfermeria
Doctor
Dra. Enedina Honoris Doctor Honoris Causa In Health Asociacion Mundial 28 de
24 Jiménez Causa In Sciences para la Excelencia en la | septiembre
Cardoso Health Salud de 2018
Sciences
Dr. Jaime Prem'io ' .14
25 Penchyna Grub Federico LXV Jornadas Medicas | noviembre
Goémez de 2018
Evaluacion del Nivel de
Premio Desarrollo Infantil en nifios de
26 Dr. Antonio Lazaro Presentacién Cartel uno a cuatro afios de edad que | 36° Congreso Nacional | 27 de julio
Rizzoli Cérdoba | Benavides acuden al programa de | de Pediatria de 2018
Vazquez estancias infantiles
DIF/SEDESOL a Nivel Nacional
Efectividad de un programa
Premio basado en un modelo de 12 de
27 Dra. Patricia Miguel p unidades de coordinacién para | Fundacién Miguel >
p rotocolo o 3 2 diciembre
Clark Peralta Aleméan la prevencion secundaria de | Aleman Valdez de 2018
Valdez fracturas osteoporoticas.
Estudio multicéntrico
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UN/M;:
POSGR, DO¥

Auténoma de México (UNAM):

1.- Epidemiologia Clinica
2.- Ciencias Médicas
3.- Trabajo Social

De igual forma el HIMFG es sede de 2 programas de doctorado en colaboracién con la
UNAM:

1.- Epidemiologia Clinica
2.- Ciencias Médicas

Durante el ejercicio 2018 se realiz0 la gestion para que el Instituto sea sede independiente de
la maestria en Ciencias de la Salud del Instituto Politécnico Nacional; otras sedes existentes
son Instituto Mexicano del Seguro Social, Hospital General de México, Hospital Juéarez,
Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias y Hospital Militar de especialidades de la
Muijer.

l11.6 Programas de Becas complementarias para médicos que cursan una especialidad
0 subespecialidad pediatrica

[11.6.1 Beca Lic. y Gral. Aarén Saenz

4 N
@ Durante el mes de mayo de 2018, fueron publicados los resultados de_ los
e ganadores de la beca Aar6én Saenz, siendo 5 los nuevos médicos
BRAL A LIE, residentes que cursan una especialidad y que recibiran la beca durante un
ARRONSACNZ GARZA - a0, que consiste en un estimulo econémico de $3,000.00 mensuales para
apoyar sus trabajos de investigacion.

[11.6.2 Beca Carlos Slim

En relacion a la beca Carlos Slim, los resultados de esta convocatoria FUNDACI U N
para recibir ayuda econémica de $3,000.00 mensuales fueron emitidos

durante el mes de junio; fueron 10 los médicos residentes Cé?’/ﬁf ‘//m
seleccionados este afio, lo que representa un incremento de mas del

doble respecto de 2017 a pesar de que la convocatoria abarc6 un mayor numero de
Instituciones participantes para el proceso de seleccion.

NoTA: El detalle de los Médicos Residentes participantes en ambos programas de becas, sus tutores y los proyectos de
investigacion se listan en el apartado correspondiente a la Direccion de Ensefianza y Desarrollo Académico.
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[1l.7 Programas de Becas complementarias para estudiantes
[11.7.1 Becas otorgadas por la Fundacion Alberto y Dolores Andrade, I.A.P.

La Fundacion Alberto y Dolores Andrade, I.A.P., cuya
mision es apoyar a estudiantes de excelencia
académica con el fin de que no interrumpan sus
estudios por falta de recursos, ha otorgado diez
becas para estudiantes que participen en proyectos
de investigacion en el Hospital. Este apoyo consiste en una aportacion mensual de
$2,470.00.

ALBERTO & DOLORESANDRADE

[11.8 Capacitacion de personal en materia de investigacion

111.8.1 Diplomados

La Direccion de Investigacion ha implementado dos diplomados de Investigacién en los
ultimos 5 afios, con reconocimiento por parte de la Universidad Nacional Autbnoma de
México.

a) Diplomado de Investigacion en
Salud. Dirigido al personal de
Enfermeria, Trabajo Social,
Psicologia y otras areas de apoyo
clinico. Durante 2018 se
registraron 12 alumnos, de los
cuales 11 se graduaron del mismo.

b) Diplomado de Investigacion
para Médicos Residentes. Tiene
el objetivo de introducir a los
Médicos Residentes a la
investigacion clinica, asi como de
prepararlos para los examenes de ingreso al Programa de Maestrias y Doctorados. Para
el presente ejercicio se encuentran inscritos 10 alumnos.
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IV. Actividades Relevantes
IV.1 Unidad Habilitada de Apoyo al Pre Dictamen

La Unidad Habilitada de Apoyo al Predictamen del Hospital Infantil de México Federico
Gomez (UHAP-HIMFG) nace con la finalidad de coadyuvar en la Pre-evaluacion de
Protocolos de Investigacion en Seres Humanos, en el marco de un convenio de colaboracion
entre la Comision Coordinadora de los Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta
Especialidad y la COFEPRIS, celebrado en el afio 2013.

INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

Por lo anterior, el objetivo de la UHAP-HIMFG es realizar la pre-evaluacién de Protocolos de
Investigacion en Seres Humanos con apego a las disposiciones legales vigentes y
lineamientos normativos, asi como a los requisitos generales para la Revision y Predictamen
de los Protocolos de Investigacion en Seres Humanos, emitidos por la COFEPRIS, y
proporcionar un informe técnico conforme a lo establecido en las Bases de Colaboracién
para la Evaluacién de Protocolos de Investigacion para la Salud en Seres Humanos.

En las actividades de predictamen del afio 2018, la UHAP-HIMFG atendi6é un total de 12
tramites, que fueron:

* 4 Enmiendas a Protocolo
* 8 Inclusiones de Centro

En las actividades de gestion del afio 2018, la UHAP-HIMFG asistio al “Workshop Drug
Design and Discovery-México: Impulsando la vinculacién Institutos-Universidades-
Empresas”, con el objetivo de impulsar la vinculacién con la Industria Farmacéutica el cual
fue organizado en el HIMFG.

En las actividades regulatorias del afilo 2018, COFEPRIS realizo una visita de seguimiento

a la UHAP-HIMFG en la que se revisO detalladamente el espacio fisico y todos los
documentos regulatorios. En la misma se obtuvieron comentarios favorables.
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IV.2 Colaboraciéon Red Cochrane

Cochrane es una red global de cientificos, investigadores, y
responsables de politicas sanitarias que participan en la - Cuchrane
produccién de revisiones sisteméticas y otras sintesis de = Meéxico

evidencia cientifica sobre el cuidado de la salud. Cuenta con

més de 37,000 colaboradores que ofrecen su trabajo voluntario

y sin fines de lucro, de mas de 130 nacionalidades alrededor del mundo dedicados a la
basqueda, sintesis, andlisis y presentacion de la mejor evidencia cientifica.

Cochrane México es una red nacional de investigadores integrada por 5 Centros
Asociados:

st Hospital Infantil de México Federico Gémez (HIMFG)

8 Fundacién Clinica Médica Sur (FCMS)

3¢ Hospital Civil de Guadalajara (HCG)

st Hospital Pediatrico de Sinaloa Dr. Rigoberto Aguilar Pico (HPS) (gT Cochrane

% Instituto Nacional de Salud Publica (INSP). o/ Mexico
Actividades desarrolladas: c(,'cﬁl‘.f;}&"ii‘éﬂm

# Planeacion y coordinacion del “l Simposium Cochrane
México”.
Se llevé a cabo en el HIMFG los dias 30 y 31 de agosto, con mas et :
de 300 asistentes de las diversas areas sanitarias. 30y 31 de Agosto 18

¢ Seminarios Cochrane. A lo largo del afio se realizaron 4 seminarios-taller con la
participacion de 130 profesionales de la salud.

# Reuniones Cochrane. El HIMFG fue sede de la reunidon anual de la Red Cochrane
México 2018. También se realizaron 4 reuniones virtuales de trabajo con los
Coordinadores de los Centros de la Red Cochrane México.

¢ Productividad
Tabla 12
Revisiones sistematicas Cochrane en proceso de desarrollo *

Revision

Probiotics for the treatment of irritable bowel syndrome in children.
Drug therapy for preventing post-dural puncture headache
Interventions for preventing keratinocyte cancer in high-risk groups not receiving immunosuppressive therapy.
Transcranial magnetic stimulation for treating depression.
Immunostimulants for preventing respiratory tract infection in children.
Calcium and vitamin D for increasing bone mineral density in premenopausal women.
Outpatient treatment for patients with cancer who develop a low-risk febrile neutropenic event.

*Factor de Impacto: 6.754

°

~|o|als]w|n |- D
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El nimero de revisiones sistematicas realizadas en los centros Cochrane México, se
aprecian en la Gréfica 7.

Gréfica 7
NUmero de revisiones sistematicas

8
W Protocolo

¢ Visitas a web Cochrane. México, es el principal usuario de Cochrane.org,
superando el medio millbn de sesiones en un trimestre por segundo afio
consecutivo (Gréfica 8)

Gréafica 8
Numero de Visitas a web Cochrane en los Centros Cochrane México Cochrane.org

Geographic Reach
Top 10 usage of cochrane.org website
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IV. 3 Oficina de Apoyo a la Investigacion Clinica

B

Y

En el HIMFG se ha establecido la
politica de fortalecer e impulsar la
investigacion clinica centrada en el
paciente, para su cumplimiento se
cred en 2017 la Oficina de Apoyo a
la Investigacién Clinica que trabaja
de forma conjunta con personal
médico en el area operativa,
personal de salud en general e
investigadores, cumpliendo el
objetivo de proporcionar asesoria
metodoldgica y estadistica en proyectos cientificos del area clinica. Las actividades
realizadas fueron las siguientes:

% Asistenciales

Se desarrollaron 65 protocolos de investigacion de los cuales, 46 fueron de especialidad y
segunda especialidad; 11 de maestria y doctorado; y 8 de otras areas no médicas; 4 en
trabajo social, 3 en enfermeria y 1 en fisioterapia.

Se realizaron de forma conjunta 5 protocolos de medicina translacional aprobados por el
comité de investigacion (Tabla 13):

Tabla 13
Protocolos medicina translacional aprobados por el Comité de Investigacion
Laboratorio de investigacion Servicio clinico
Disefio de pronostico
Servicios de Las alarminas en el sindrome de respuesta inflamatoria

Irmtielega gy preliEame Infectologia y Oncologia | sistémica en pacientes con Leucemia Linfoblastica Aguda.

Variantes en genes asociados a muerte subita en pacientes

con sindrome de QT largo.

Experimentales

Tratamiento  dirigido con diagndstico temprano de

Laboratorio de investigacion en Unidad de Cuidados microorganismos atipicos por PCR multiple en el desarrollo de
infectologia clinica Intensivos Neonatales displasia broncopulmonar en neonatos con sindrome de

dificultad respiratoria.

Estudio piloto del cerebro en nifios con paralisis cerebral

Neurologia Clinica infantil a través de la Resonancia Magnética Nuclear Cuantica

de Campo Rotacional como tratamiento paliativo.

Efectividad y seguridad de una prétesis de miembro superior

“inteligente” en pacientes pediatricos con amputacion

quirargica.

Cardiopatias congénitas Cardiologia Pediatrica

Unidad de Neuroinvestigacion
Tecnolégica

Oficina de Apoyo a la Investigacion
clinica vy Departamento de
Informatica Biomédica (UNAM)

Ortopedia pediatrica 'y
rehabilitacion
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$ Publicaciones

Se publicaron articulos en colaboracion (Tabla 11) con los siguientes servicios:

Tabla 14
Articulos en colaboracion realizados por la Oficina de Apoyo a la Investigacion
Servicio Publicaciones
. p 1.Front.Pediatr.2018:doi https://doi.org/10.3389/fped.2018.00181
Cardiologia
pediatrica

2. Int J Cardiovasc Imaging. 2019 Jan;35(1):107-116. doi: 10.1007/s10554-018- 1447-5
3. Arch Argent Pediatr. 2018 Aug 1;116(4):256-261. doi: 10.5546/aap.2018.eng.256

Cirugia pediatrica
4. Bol Med Hosp Infant Mex. 2018;74(5):341-348. doi: 10.1016/j.bmhimx.2017.05.007
5. Front. Public Health, 28 November 2018.DOI https://doi.org/10.3389/fpubh.2018.00338

Pediatria

6. Rev Mex Endocrinol Metab Nutr. 2018;1:5-12

¢ Docente:

Se gestion6 y se aprobd al
Hospital Infantil de México como
sede independiente de la
maestria en Ciencias de la
Salud del Instituto Politécnico
Nacional, con otras sedes
existentes: Instituto Mexicano del
Seguro Social, Hospital General
de México, Hospital Juarez,
Instituto Nacional de
Enfermedades Respiratorias,
Hospital Militar de
especialidades de la Mujer.

Se realizaron actividades para difundir conocimientos en materia de metodologia de la
investigacion (MI) en las siguientes modalidades y servicios:

« Taller de sesiones de MI en servicios de: urgencias, neumologia, cirugia pediatrica.

o« Curso de 16 horas de MI con el servicio de Trabajo Social
o« Diplomado de 90 horas de MI con el servicio de enfermeria
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ASPECTOS CUALITATIVOS

ENSENANZA

1. Total de residentes.

El ndmero total de meédicos residentes
(especialidad, subespecialidad y cursos de
alta especialidad) que realizaron cursos de
formacion de posgrado al 31 de diciembre
de 2018 fue de 388 (393 a diciembre de
2017).

Tabla 15
Médicos residentes en cursos de posgrado
Total de alumnos \ Extranjeros

Curso de formacion

2017* 2018* 2017 2018
Pediatria 132 135 5 5
Genética Médica 7 8 1 1
Estomatologia 10 10 - -
Ortodoncia 9 9 - -
Subespecialidades 195 188 49 47

Alta Especialidad 40 38 10 7
\ Total 393 388 \ 65 60

* Los extranjeros estan incluidos

2. Residencias de especialidad.

El hospital cuenta con cuatro cursos de
especialidad de entrada directa (Pediatria,
Genética Médica, Estomatologia
pediatrica y Ortodoncia), 21
subespecialidades pediatricas y 25 cursos
de Alta Especialidad en Medicina. El
namero de residentes que egresd en
febrero de 2018 y los que ingresaron y
fueron promovidos en marzo se presenta
en las siguientes tablas.
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Tabla 16 Tabla 17
Médicos residentes de Pediatria Médicos residentes de Genética Médica
p Egresados Ingresaron Promovidos 0 Egresados Ingresaron Promovidos
Generacion Generacion
en febrero en marzo en marzo en febrero en marzo en marzo
2015-2018 44 47 88 2015-2018 8 4 4
2014-2017 46 47 87 2014-2017 3 4 6
Tabla 18 Tabla 19
Médicos residentes de Subespecialidades Médicos residentes de Alta Especialidad
0 Egresados Ingresaron Promovidos 0 Egresados Ingresaron Promovidos
Generacion Generacion
en febrero en marzo en marzo en febrero en marzo en marzo
2016-2018 97 103 96 2017-2018 38 37 1
2015-2017 81 98 104 2016-2017 30 36 4
Cirugia cardiotoracica y Medicina critica duran tres afios y Cirugia pediatrica cuatro. Cirugia oncoldgica pediatrica y Urologia pediatrica duran dos afios.
Tabla 20 Tabla 21
Médicos residentes de Estomatologia Pediatrica Médicos residentes de Ortodoncia
) Egresados Ingresaron Promovidos 0 Egresados Ingresaron | Promovidos
Generacion Generacion
en febrero en marzo en marzo en febrero en marzo en marzo
2016-2018 4 4 6 2015-2018 5 3 6
2015-2017 4 6 4 2014-2017 2 3 6

Contratos por Convenio

Con el propésito de coadyuvar al funcionamiento y consolidacion del Sistema Nacional de
Salud, asi como contribuir con diferentes instituciones del pais y del extranjero en el
cumplimiento de sus responsabilidades -apoyando areas de interés comun- el Hospital
Infantil de México Federico Gémez colabora con la formacién de especialistas de diferentes
instituciones sanitarias del pais y el extranjero.
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Desde 2011 estos alumnos cuentan con una beca otorgada por la institucién de procedencia,
igual a la que recibe un médico residente de la Secretaria de Salud de acuerdo a su afo
académico; es importante recalcar que cada alumno cuenta con seguro de responsabilidad
profesional, de vida, gastos médicos o seguridad social, con la finalidad de brindar mayor
proteccion al residente y a la institucion.

Tabla 22
Médicos residentes en formacion en la modalidad de Contrato por Convenio

N° de

Especialidad residentes
2017 2018

Institucién con la que se establece el Convenio

Alergia e Inmunologia Clinica : 1 SEDENA
Pediatrica Secretaria de la Defensa Nacional

E DIF de Toluca y Asociacion Civil de Culiacan, Sinaloa

Dermatologia Pediatrica - 2
Genética Médica - 2 E SEDENA i :
Secretaria de la Defensa Nacional
Medicina Critica Pediatrica - 1 ’ .
Secretaria de Marina
Neurologia Pediatrica - 1 : . . . ;
“Hospital del Nifio Rodolfo Nieto Padrén, Tabasco
\ Alta Especialidad 2017 2018 |
Cirugia Pediatrica Colo-rectal 1 1 SEDENA ’ _
Secretaria de la Defensa Nacional

Ecocardiografia Pediatrica - 2 Unidad de Cirugia Cardiovascular, Guatemala y Fundacién “El

Hogar de Carlitos”, Ecuador

Nuest e o Cuadie

Endoscopia Digestiva y 2 1 op ClnicaHospital . o
Respiratoria Pediatrica Clinica de Especialidad de Nuestra Sefiora de Guadalupe S.A

de C.V.
Medicina del Enfermo Pediatrico 1 1 &
Cardiovascular en Estado Critico I Hospital Petrolero Obrajes La Paz, Bolivia
Oftalmologia Pediatrica - 1 ﬁ L . ;

Fundacion para el Tratamiento del Glaucoma y Catarata, Peru
Ortopedia Pediatrica 1 -
[ ]
Pediatria del Desarrollo 1 2 =4 )
Fondo Unido |.A.P.

Radiologia Pediatrica 1 1 M

I stituto Hondurefio de Seguridad Social

]
Radio-Oncologia Pediatrica - 1 -

I C-ntro Nacional de Radioterapia Nora Astorga, Nicaragua
Rehabilitacion Pediatrica = 1 E

Clinica de Especialidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion

Urologia Pediéatrica = 3 Secretaria de la Defensa Nacional, Hospital

Camana Arequipa, Peru e Instituto Materno Infantil del Edo. de México
Total 7 21
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3. Cursos de Alta Especialidad en Medicina.

En febrero de 2018 concluyeron 18 cursos (20 en
2017) con un total de 38 alumnos egresados (30 en
2017). En marzo de 2018 inicio el nuevo ciclo
académico con 21 cursos y 38 alumnos; cabe
mencionar que son 25 los cursos registrados ante la
Facultad de Medicina de la UNAM y solo se reportan
los que tienen alumnos inscritos.

4. Cursos de Pregrado.

La formacién del alumno de medicina es dindmica y multifactorial y requiere de
entrenamiento constante con los recursos necesarios que ofrece el hospital, bajo la tutela de
un profesor que lo guie a desarrollar su maximo potencial.

Aprender de pacientes reales en el ejercicio clinico es de excelencia para la educacion
meédica; si aunado a ello se le integra una tutoria constante y un ambiente enriquecedor de
experiencias continuas este se convierte en un medio para el desarrollo del proceso
ensefianza-aprendizaje.

El internado de Pregrado es esencial en la formacion de los estudiantes de medicina ya que
en el ambiente hospitalario es donde se llevara la cohesion de todos los conceptos tedricos
aprendidos durante su formacion en las aulas con el ejercicio clinico realizado y supervisado.
De esta forma el Hospital Infantil de México Federico Gbmez otorga el campo clinico para la
ensefianza de diversas asignaturas a alumnos de pregrado de diferentes universidades.

Tabla 23
Cursos de pregrado
Institucion docente (asignatura) | Grupos | Alumnos

| 2017 2018 | 2017 2018
Universidad Nacional Auténoma de México (Pediatria) 3 54 49
Universidad Nacional Auténoma de México (Infectologia) 1 2 20 35
Universidad La Salle (Pediatria) 12 12 214 182
Universidad Nacional Auténoma de México (Lactancia materna) 2 2 40 40
Escuela Superior de Medicina y Homeopatia del IPN (Infectologia y Pediatria) 4 4 66 76
Universidad Nacional Auténoma de México (Genética clinica) 2 1 40 21
Universidad Nacional Autdnoma de México (Algologia) 1 1 20 16
Universidad Panamericana (Pediatria) 2 22 20
Instituto Universitario Eleia, S.C. (Psicologia) 1 2 12 40
Instituto de la Familia, A.C. (Psicologia) 2 - 12
Centros Culturales de México, A.C. Universidad Panamericana (Psicologia) 2 1 18 21
Universidad Nacional Auténoma de México (Fisioterapia) 1 1 424 451
Internado de Pregrado con rotacion Interinstitucional 6 5 62 50

En el periodo de enero a diciembre de 2018 las universidades privadas aportaron la cantidad
de $1°118,616.76.
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Llevaron a cabo el internado de pregrado
cincuenta alumnos de diversas universidades,
como parte de su rotacion por diferentes
instituciones (INCMNSZ, HIMFG y Hospital de
la Mujer).

En agosto de 2012 se cred la Licenciatura en
Fisioterapia de la UNAM -la cual tiene una
duraciéon de cinco afios incluyendo servicio
social- con sede en el HIMFG; la coordinacion
administratva y el apoyo de la
Bibliohemeroteca corre a cargo del hospital para todos los alumnos de las diversas sedes de
esta licenciatura. En julio de 2018 egresaron 63 alumnos (33 titulados) y en este ciclo
académico hay 451 alumnos inscritos.

5. NUmero de estudiantes en servicio social.

La investigacion es un tema de alto impacto en el ambito educacional. La salud y sus
profesiones derivadas no se quedan atras de este auge; con el fin de apoyar a los alumnos
de diferentes universidades en la realizacion de proyectos de investigacion, el hospital acepta
estudiantes de diferentes licenciaturas relacionadas con la salud. En el periodo de enero a
diciembre estan activos 380 pasantes de servicio social (393 en 2017).

Tabla 24
Servicio Social por Servicio

N° Area receptora 2017 2018
1 Biologia del Desarrollo 6 4
2 Dietética 2 6
3 Enfermeria 129 107
4 Estomatologia 46 46
5 Evaluacion y andlisis de medicamentos (Quimicos Farmacobi6logos) 5 3
6 Farmacovigilancia 2 1
7 Farmacia ) 2
8 Ingenieria Biomédica 11 9
9 Investigacion 24 21
11 Laboratorio Clinico 45 37
11 Laboratorio de Infectologia Micol6gica 3 2
12 Laboratorio de Oncologia (Investigacion) 2 -
13 Médicos 17 34
14 Nutricion 33 30
15 Oftalmologia 3 1
16 Patologia (Laboratorista y Biologa) 1 2
17 Parasitologia 1 -
18 Programa “Sigamos Aprendiendo” (Pedagogia) 6 17
19 Psicologia 16 16
20 Radiologia 7 18
21 Rehabilitacion (Fisioterapia) 19 18
22 Trabajo Social 10 6
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Total

6. Alumnos de Posgrado

El siguiente cuadro resume la
informacion de 479 alumnos de
diferentes cursos de posgrado ofrecidos
por la Institucion (532 en 2017), la
disminucién en el caso de maestrias y
doctorados se debe a multiples factores
como la espera del examen de grado,
tramites de titulacion y bajas temporales.

Tabla 25
Cursos de Posgrado con sede en el HIMFG

» N° de alumnos
Cursos de Formacion

2017 2018
Pediatria 132 135
Genética Médica 7 8
Estomatologia pediatrica 10 10
Ortodoncia 9 9
Subespecialidad 195 188
Alta Especialidad 40 38
Total 393
Maestria N° de alumnos
Ciencias Médicas 16 7
Epidemiologia Clinica 64 40
Doctorados N° de alumnos
Ciencias Médicas 14 15

Epidemiologia Clinica 45 29
Total 139 91

Reconociendo que en los ultimos afios ha surgido un interés creciente por realizar
investigacion en medicina en todos los niveles de educacion y admitiendo que el residente
del hospital es un investigador en potencia, en esta institucion pediatrica se puede llevar a
cabo la residencia de subespecialidad y la maestria al mismo tiempo, lo anterior por el
esfuerzo y compromiso entre los residentes y los profesores que forman parte del Sistema
Nacional de Investigadores, asi como por el apoyo brindado por la Direccién de
Investigacion.
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Becas para alumnos

Tabla 26
Alumnos becados
Becas NUmero de alumnos becados
Beca de Apoyo a la Investigacion “Lic. y Gral. Aarén Saenz” 5)
Beca Anual “Fundacién Carlos Slim” 10
Beca de la Fundacion Alberto y Dolores Andrade 10

En lo que se refiere a médicos que cursan una especialidad, cinco residentes reciben la Beca
de Apoyo a la Investigacion “Lic. y Gral. Aarén Saenz”, la cual consiste en una ayuda
econémica de $3,000.00 mensuales durante un afio para apoyar sus trabajos de
Investigacion.

, FUNDACION
L. Carlor S

Ademas, diez residentes resultaron electos para obtener la beca anual “Fundacion Carlos
Slim”, la cual consiste en una ayuda econdmica de $3,000.00 mensuales, una Tablet y una
impresora durante un afio para apoyar sus trabajos de investigacion.

ALBERTO & DOLORESANDRADE

La Fundacion Alberto y Dolores Andrade cuya mision es apoyar a estudiantes de excelencia
académica con el fin de que no interrumpan sus estudios por falta de recursos, ha otorgado
diez becas para estudiantes que participen en proyectos de investigacion en el hospital. Los
alumnos ya han sido seleccionados en funcion de sus méritos académicos, la cantidad de la
beca es de $2,470 pesos y el tiempo que durara el apoyo se encuentra por definir.
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Diplomados realizados con aval universitario

En el periodo de enero a diciembre se realizaron los siguientes diplomados con
sede en el HIMFG y con aval de la Facultad de Medicina de la UNAM:

Tabla 27
Diplomados con aval universitario
Diplomado Numero de alumnos
Diplomado en linea de Dermatologia Pediatrica: bases para el
diagndstico y tratamiento

Diplomado en linea de Psicologia de la Salud Infantil,
Psicologia Pediatrica

Diplomado en linea de Electroencefalografia Clinica Pediatrica 1

Diplomado de Medicina Integral del Adolescente y Ginecologia
de nifias y adolescentes

Diplomado de Investigacion para la Salud 12
Diplomado en Investigacion Clinica para residentes
Total

7. Cursos de posgrado

El siguiente cuadro resume la
informacion referente a maestrias y
doctorados con sede en la institucion;
cabe mencionar que el Hospital
Infantil de México Federico Goémez
recibe alumnos de posgrado en
investigacion de otras instituciones,
quienes realizan sus tesis siendo
tutorados por médicos investigadores
del hospital.

Tabla 28
Cursos de posgrado
Cursos de Posgrado No. de alumnos
Maestria 2
Con sede en el HIMFG S 2
Con sede en otras Maestria 21
instituciones Doctorado 25
Postdoctorado 2
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El total de alumnos de maestria y doctorado esta referido en la tabla Cursos de Posgrado
con sede en el HIMFG. En la tabla siguiente se resume la informacion de las instituciones
gue envian alumnos de maestria y doctorado al HIMFG.

Tabla 29
Cursos de Posgrado de Maestria de otras Instituciones
Institucion Maestria en: il
alumnos
1 UAM Biologia Experimental
2 IPN - CINVESTAV | Ciencias con Especialidad en Farmacologia 3
3 IPN - ENCB Ciencias en Biomedicina y Biotecnologia Molecular 3
4 IPN Ciencias de la Salud 3
5 IPN - ENCB Ciencias en Inmunologia )
6 IPN - CINVESTAV | Neurofarmacologia y Terapéutica Experimental 1
7 IPN - CINVESTAV | Ciencias en Infectologia y Patogénesis Molecular 3
Ciencias Médicas, Odontolégicas y de la Salud -
8 UNAM Investigacion Clinica Experimental en Salud - Bioquimica 4
Clinica
9 IPN - ENCB Ciencias Quimico-Bioldgicas 2
10 UNAM Administracion de Hospitales - ICEST 1
11 UAM Biologia Experimental 1
Ciencias Médicas, Odontolégicas y de la Salud -
12 UNAM Investigacion  Clinica Experimental en Salud - 3
Farmacologia Clinica
13 UNAM Ciencias Biolégicas 3]
14 UNAM Posgrado Unico en Especialidades Médicas 1
15 IPN - CINVESTAV | Biomedicina Molecular 1
Universidad
16 Auténoma Benito | Biomedicina Experimental 1
Juarez de Oaxaca
17 La Salle Especializacién en Administracién Organizacion de Salud 1
18 IPN Biologia 1
19 Witz itz Ciencias de la Salud 1
Veracruzana
20 UNAM Ciencias de la Salud 3
21 UNAM Ciencias Bioguimicas 3

ATONOMg ey,
» s

S

I 2
ﬁm%
z g

Casa abierta al tiempo

Universidad
2\ [aSalle.
oo I:“;;‘»,’ . México
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Tabla 30

Cursos de Posgrado de Doctorado de otras Instituciones

Institucion de . N° de
Procedencia DG S alumnos
Universidad
1 Auténoma de | Ciencias Biol6gicas 1
Querétaro

2 g;'\ﬁéft'gad APELER Ciencias de la Salud 1
Ciencias Médicas, Odontolégicas y de la Salud -

3 UNAM Investigacion Clinica Experimental en Salud - 2
Bioquimica Clinica

4 UNAM Ciencias Biomédicas 9

5 UAM Ingenieria Biomédica 2

6 UNAM Ciencia e Ingenieria de Materiales 1

7 IPN Biomedicina y Biotecnologia Molecular 8

8 UNAM Ciencias Bioldgicas 5)

9 IPN Fisiologia, Biofisica y Neurociencias 1

10 UAM Ciencias Agropecuarias 1

11 UAM Biologia Experimental 3

12 UAM Ciencias Biol6gicas y de la Salud 2

13 UNAM Neurociencias de la Conducta 1

14 UAM Ciencias Biol6gicas y de la Salud 1

15 IPN Biomedicina Molecular 1

16 IPN Ciencias con Especialidad en Farmacologia 1
Ciencias Médicas, Odontologicas y de la Salud —

17 UNAM Investigacion Clinica Experimental en Salud - 1
Farmacologia Clinica

18 IPN Ciencias en Biotecnologia en Red 1

19 IPN Ciencias con Especialidad en Toxicologia 1

20 IPN Neurofarmacologia 1

21 IPN Ciencias en la Es_pecif};llidad de Fisiologia Celular y 1
Molecular y Neurobiologia Celular Molecular

22 IPN Ciencias Quimico-bioldgicas 1

23 IPN Investigacion en Medicina 3

24 UNAM Salud Mental Publica 1

25 gg:’rﬁf"g:geral il Direccion de Organizaciones te:tn(;t))gjrgl)

Tabla 31

Cursos de Postdoctorado de otras Instituciones

Instituciéon de
Procedencia

Postdoctorado en:

Postdoctorado Farmacologia

N° de
alumnos

IPN

Ciencias Quimico Biologicas
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En el periodo de enero a diciembre de 2018 se contaba con veintiin alumnos graduados en
los programas de Maestria (trece) y Doctorado (ocho), como se desglosa en la siguiente
tabla:

Tabla 32
Alumnos graduados en Cursos de Posgrado

Programa en el que se graduaron

No.  Grado obtenido

Maestria Maestria en Ciencias Biolgicas Sanchez Ponce Yessica
5 Maestria ?:Aiae?]itigg '\;elgdig;esnmas Médicas, Odontoldgicas y de la Salud- Delgado Barrera Palmira
3 Maestria M_aest_ria en Ciencias Médicas, Odontolégicas y de la Salud- Orozco Morales José Antonio

Ciencias Médicas
4 Maestria Maestria en Biologia Experimental Aguirre Guillén William Alejandro
5 Maestria M_aest_rl’a en _Ciencias Médicas, Odontol6gicas y de la Salud- Bello Quiroz Monserrat
Ciencias Médicas

6 Maestria Maestria en Ingenieria Biomédica Arroyo Ornelas Miguel Angel
7 Maestria Maestria en Ciencias de la Salud Mufioz Lépez Paola
8 Maestria Maestria en Ciencias (Ingenieria Biomédica) Gomez Quintero Teresa
9 Maestria Maestria en Biologia Experimental Torres Flores Carlos Ulises
10 Maestria Maestria en Ciencias en Biomedicina Molecular Rios Lozano Yanen Zaneli
11 Maestria Maestria en Ciencias de la Salud Navarrete Calzada Esperanza
12 Maestria Maestria en Ciencias en Infectémica y Patogénesis Molecular Hurtado Monzén Edgar Geovanni
13 Maestria Maestria en Ciencias Biolgicas Trejo Gonzalez Ninna Leslie
14 Doctorado Doctorado en Sistemas de Salud Salinas Escudero Guillermo
15 Doctorado g;)ecégir;\sdcliﬂéeé}cgslenmas Médicas, Odontoldgicas y de la Salud Vézquez Frias Rodrigo
16 Doctorado Doctorado en Ciencias Biomédicas Luna Pineda Victor Manuel
17 Doctorado Doctorado en Ciencias Sociales Toledano Toledano Filiberto
18 DemmEek E)c:;(tac:irr?]cécr)] ta?n Ciencias en Neurofarmacologia y Terapéutica Ortiz Seguro Maria del Carmen
19 Doctorado Doctorado en Ciencias en Biomedicina y Biotecnologia Molecular | Romero Villagomez Fabian
20 Doctorado Doctorado en Ciencias con Acentuacion en Entomologia Médica | Méndez Galvan Jorge Fernando
21 Doctorado Doctorado en Biotecnologia Guzman Rodriguez Francisco Javier

8. NUmero de autopsias

En este periodo se realizd estudio de autopsia a
87 de 177 fallecimientos (lo que constituye el
49.1%), en el 2017 se efectud autopsia a 50 de
171 defunciones (lo que constituyd el 29.2%);
estas cifras se encuentran muy por arriba de los
estandares internacionales recomendados; lo
anterior se explica por el curso de capacitacion
para los médicos residentes referente a la
solicitud de autopsia implementado por la
Direccion de Ensefianza y Desarrollo Academlco cabe senalar que ademas de lo
mencionado en cada Sesion del Comité de Mortalidad se insiste sobre la importancia de la
solicitud de este estudio en los fallecimientos.
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9. Participacion extramuros

Durante este periodo se firmaron
cuarenta convenios de colaboracion
académica, de los cuales 30 se
establecieron con instituciones
nacionales y 10 con instituciones
extranjeras, lo que permitié la rotacion
de 1,396 alumnos por el hospital
durante 2018 (1,236 en 2017). En el
periodo de enero a diciembre los
alumnos de otras instituciones
realizaron rotaciones por diferentes
servicios del hospital, lo que aunado
con los convenios ya establecidos con anterioridad permite el cumplimiento de uno de los
objetivos que tiene la institucion al coadyuvar a la consolidacion y funcionamiento del
Sistema Nacional de Salud contribuyendo a la complementacion en la formacién de los
residentes, enfermeras, terapeutas, etc.

a) Rotaciones de otras instituciones

En este periodo rotaron 1,021
residentes de otras instituciones al
HIMFG (842 en 2017), cabe
mencionar que 793 lo hicieron al area
médica y 228 al é&rea quirdrgica,
procedentes de diversos estados de la
Republica Mexicana y del extranjero
(Colombia, Ecuador, Republica
Dominicana, Nicaragua, Honduras,
Bolivia, Peru, Guatemala, Uruguay,
Panama, Francia, Argentina y Haiti).

b) Rotaciones en otras instituciones
Estas rotaciones tienen como objetivo que los residentes del HIMFG complementen los

conocimientos y cumplan las habilidades y competencias exigidas en el Plan Unico de
Especializaciones Médicas de la UNAM en algunos cursos en particular.
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Tabla 33

Residentes del HIMFG que rotaron en otras instituciones

Area Receptora Especialidad Rotantes | Servicio
Clinica ADAME Dermatologia 5 Micologia
j:* _ o Infectologia 6 Dermatologia
“*==Clinica Especializada CONDESA
Centro Médico Nacional 20 de Noviembre Gastroenterologia 2 Unidad de Gastroenterologia
==+ Clinica Hospital de Especialidades Urgencias 1 Toxicologia Clinica
Toxicologicas
B oLz Roja Mexicana Urgencias 4 Area de choque
o . loqi Clinica Dermato-Oncolégica
Facultad de Medicina de la UNAM Clinica Dermatologia 3
Dermato-Oncologica
i _ ; Neonatologia, (5) Cirugia Pediatrica, (8) Tococirugia, Cirugia 2° nivel,
:Ho§p|tal General de México "Dr. Neumologia , (6) Dermatologia, (1) 24 Clinica de Broncoscopia,
Eduardo Liceaga" Endocrinologia 'y (3) Cardiologia Micologia y electrofisiologia
Cirugia Pediatri 3 Patologias 2° nivel
IMSSHospital General “Gabriel Mancera” rugla Fediatrica atologias 27nive
‘Hospital ~ General  “Manuel  GEA Dermatologia 1 Clinica de estomas
Gonzalez”
Hospital Infantil de Especialidades de Neumologia 1 Broncoscopia
Chihuahua
) . ) Pediatria 42 Pediatria (2° Nivel)
Hospital Pediatrico de Coyoacan
ﬁ ““Hospital del Nifio del DIF Hidalgo Cirugia Pediatrica 4 Cirugia menor
& “Hospital de la Mujer Neonatologia 4 Tococirugia
Mddica P e -
= Hospital Medica Sur Dermatologia 5 Clinica de Laser
' o (41) Pediatria, (3) Clrugla pediatrica y (1) 26 Unidad de quemados
+Hospital Pediatrico de Tacubaya efedizrs
) Urgencias 2 Area de Traumatologia
» )Hospital General Xoco
= Hospital Psiquiatrico Infantil “Juan N. Neurologia 5 Paido Psiquiatria
Navarro”
Endoscopia, Cinica de
5 (3) Gastroenterologia, (4) tiroides y Clinica de Diabetes
Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Endocrinologia, (5) Infectologia y (2) 14 , Epidemiologia y Laboratorio
Nutricién “Salvador Zubiran” Reumatologia de mmunolqgia
reumatologica
e (43) Pediatria, (1) Alergia, (3) Genética, Neonatologia, Inmunologia,
fd) Instituto Nacional de Perinatologia (5) Terapia Intensiva, (3) Neonatologia y 56 Genética perinatal, UCIN ,
(1) Gastroenterologia Tococirugia
"™ Instituto Nacional de Pediatria Alergia 6 Inmunologia
e Rehabilitacion cardiaca,
3 . . . C . (3) Cardiologia, (5) Nefrologia y (1) Hemoadifiltracion y
ch nSt',,tUto Nacional de Cardiologia “Ignacio Hematologia g Laboratorio de Hemostasia y
v Trombosis
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Area Receptora Especialidad Rotantes | Servicio
Sindrome de cancer familiar y
Y . . ; Genética 1 estudios moleculares
* Instituto Nacional de Cancerologia
;Z‘a Enfermedades Neurol6gicas
%2 7Instituto  Nacional de Neurologia vy (2) Genética, (4) Neurologia 6 y genética de adultos, Clinica
Neurocirugia “Manuel Velasco Suarez” De Nervio Y Musculo
NER" |nstituto  Nacional de Enfermedades Alergia 4 Fisiologia Pulmonar
Respiratorias “Ismael Cosio Villegas”
(@) . . .
< |nstituto Nacional de Oftalmologia “Conde Genética 3 Laboratorio Biologia
De Valencia” Molecular
. . . Unidad de Quemados y
I N R Instituto Nacional de Rehabilitacion “Luis DRI AL BRI LS . Terapia Intensiva
Guillermo Ibarra Ibarra”
o Rotacion externa para el manejo del Pediatria 36 Consulta de control del nifio
nifio sano SEg
SALL "
o Secretaria de Salud del Estado de Infectologia 4 Enfermedades Transmitidas
Morelos por Vectores
SALUD
. UMAE  Hospital de  Pediatria y y Neurofisiologia, Didlisis
"Dr. Silvestre Frenk Freund” del Centro Médico (5) Neurologiay (5) Nefrologia = Peritoneal Automatizada
Siglo XXI del IMSS.
SALUD . L
UMAE Hospital de Pediatria Hematologia 1 Banco de sangre
"Dr. Bernardo Sepulveda" Siglo XXI C.M.N.

Programa de Servicio Social Profesional para residentes del tercer afio de pediatria: en este
periodo cuarenta y tres residentes realizaron su servicio social profesional con duraciéon de
tres meses en diversas entidades del pais. Cabe sefialar que lo anterior disminuye en un
25% el tiempo destinado para la formaciéon de los residentes del Ultimo afio de la

especialidad de pediatria.

Tabla 34

Servicio Social Profesional- residentes de tercer afio de pediatria

N° de residentes \
4

Area receptora
Hospital General Escarcega, Campeche.

Hospital de Alta Especialidad en Pediatria de Tuxtla Gutiérrez Chiapas.

Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio, Ledn, Guanajuato.

Hospital General de Tenancingo, Estado de México.

Hospital General Altiplano Apan. Hidalgo.

Hospital General de San Juan del Rio, Querétaro.

Hospital General de Pochutla, Oaxaca.

(oo]) o] [OV) By B BE) Nool

Hospital para la Nifiez Oaxaquefia, Oaxaca.
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Con esfuerzo y conviccion institucional y con el objetivo de apoyar la formacion de los
médicos residentes, durante este periodo se logré que 20 alumnos rotaran en el extranjero
para complementar su formacion académica.

Tabla 35
Residentes del HIMFG que rotaron en instituciones del extranjero

} 1 ke Servicio

Area Receptora

Especialidad Rotantes

Childrenis Hospitel

Py Children’s Hospital of Colorado en Denver
Colorado, USA.

Medicina del Enfermo
Pediatrico Cardiovascular
en Estado Critico

Cuidados intensivos
cardiologicos

J#Gamahai Hospital de  Pediatria  “Prof. Dr. Juan P.
Garraham”, Buenos Aires, Argentina.

Medicina Critica
Pediatrica

Insuficiencia neuroldgica e
insuficiencia cardiorrespiratoria

HOSPITALS & CLINICS

— w0y —Hospital Children’s Mercy, Kansas City, USA.

SickKids Medicina Critica Cuidados intensivos pediatricos
s crones . Hospital Sick Kids, Toronto Canada Pediatrica cardiacos
Alergias alimentarias, motilidad
Children's Mercy Gastroenterologia y intestinal y estudios

Nutricién Pediatrica

diagnésticos avanzados
digestivos

m Mount

HospﬂalHospltal Mount Sinai Medical Center en New
York, NY

Gastroenterologia y
Nutriciéon Pediatrica

Enfermedad intestinal
inflamatoria

Children's Mercy
HOSPITALS & CUNICS,

—ucr—Hospital Children’s Mercy, Kansas City, USA.

Gastroenterologia y
Nutricién Pediatrica

Rehabilitacion intestinal,
motilidad intestinal y estudios
diagnosticos avanzados
digestivos

YEF Bt chiens st enioff  Children’s  Hospital de  la
Universidad de San Francisco California, USA.

Alergia e Inmunologia
Clinica Pediatrica

Inmunodeficiencias primarias

) Instituto de Medicina Tropical “Alexander Von
Humboldt”, Universidad Peruana Cayetano Heredia, Lima
Pera.

Infectologia

Enfermedades tropicales

“= Pontificia  Universidad Javeriana, Hospital
Umver5|tar|o San Ignacio, Bogota Colombia.

Endocrinologia Pediatrica

Bombas de infusién de insulina

Hospital Infantil Universitario Nifio Jesus,
Madrld Espania.

Urgencias Pediatricas

Sistema de simulacién

et Hospital Children’s Mercy, Kansas City, USA.

Children's Mercy e . - q
N—"i'"-f«'éwf“—"EHospltal Children’s Mercy, Kansas City, USA. Pediatria RediatiiAlBICH e
Childrerts Mercy Ventilacién Mecanica del

Neonatologia

Recién Nacido

Children's
9 *HEE University of Alabama at Birmingham and the
Children’s of Alabama Hospitals, USA

Neonatologia

Hipotermia en encefalopatia
post asfixia, Cuidados
intensivos neonatales.
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10. Eficiencia terminal

El 28 de febrero de 2018 concluyeron 189
residentes de Especialidad,
Subespecialidad y Alta Especialidad de un
total de 199 inscritos en su generacion, con
una eficiencia terminal de 94.9% (92.7% en
2017); la eficiencia terminal no fue del
100% debido a las bajas que se
presentaron durante el periodo a reportar.

Tabla 36
Eficiencia terminal global

Especialidad Egresados/Aceptados

2017 2018
Pediatria 46/50 44/47
Genética Médica 3/3 3/4
Subespecialidades 81/90 97/102
Estomatologia 4/4 4/4
Ortodoncia 2/2 3/3
Alta Especialidad 30/30 38/39

Graduacién Oportuna

El Programa de Graduacion Oportuna de la
Universidad Nacional Autonoma de México
se ofrece a los médicos residentes en el
ultimo afio de la especializacién, lo anterior
es relevante ya que de esta forma los
médicos residentes obtienen el Titulo
Universitario de Especializacién al concluir
sus estudios lo que les permitird, entre
otras cosas, obtener su cédula de
especialista.

Como un compromiso de la Direccién de Ensefanza y Desarrollo Académico y favorecido
por el esfuerzo de los profesores, tutores y alumnos el 100% de los que concluyeron su
especializacion se graduaron con dicho programa.
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11. Enseflanza en enfermeria

Cursos de Posgrado en enfermeria:

En los siguientes cuadros se resume la
informacion referente a Posgrados vy
Cursos de Especializacion de la UNAM y
de otras instituciones con sede en el
Hospital Infanti de México Federico
GOmez.

Cursos de Posgrado ENEO-UNAM con sede en el HIMFG.

Tabla 37
Cursos de Especializacion ENEO-UNAM concluidos en junio de 2018 con sede HIMFG
Especializacion
Especializacién en Enfermeria Infantil
Especializacion en Enfermeria Neonatal
Especializacion en Enfermeria Oncologica

Tabla 38
Cursos de Especializacion ENEO-UNAM con sede HIMFG

Especializacion
Especializacion en Enfermeria Infantil

Especializacion en Enfermeria Neonatal
Especializacién en Enfermeria Oncolégica

Cursos de pregrado con sede HIMFG: se trata de la Licenciatura en Enfermeria impartida
por el Instituto de Ciencias y Estudios Superiores (I. C. E. S.) de Tamaulipas con sede
HIMFG, actualmente se encuentran inscritas tres alumnas.

Cursos de posgrado con sede HIMFG: se trata de la Especializacion en Enfermeria
Pediatrica y la Maestria en Administracién de Hospitales avaladas por el Instituto de Ciencias
y Estudios Superiores (I. C. E. S.) de Tamaulipas con sede HIMFG.

Tabla 39
Cursos de Posgrado del |. C. E. S.-Tamaulipas con sede HIMFG

Curso de Posgrado
Especializacion en Enfermeria Pediatrica
Maestria en Administracion de Hospitales
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Cursos para el personal de enfermeria para impulsar la profesionalizacién.

Se esta impulsando en forma dirigida la profesionalizacion de las enfermeras, en este
periodo se apoyd con becas a 35 enfermeras en los cursos de especialidades pediatricas,
diplomados, maestrias y doctorado.

12. Cursos de actualizacion (Educacion
continua).

En este periodo se reportan 2,361 alumnos
inscritos a 32 cursos de educacion médica
continua; cabe resaltar que la asistencia a los
mismos esta determinada por multiples factores
como el interés por el tema, costo, horarios, etc.
Es importante sefialar que se cumplié con el
100% de los cursos programados.

Cabe mencionar que se hicieron modificaciones
en el reporte al ajustarse a la definicion de educacion continua de acuerdo a las fichas
técnicas por lo que solo se reportan “la serie de actividades educativas dirigidas a actualizar
el conocimiento, habilidades y actividad del médico o profesional de la salud para mejorar su
desempefo”, dejando fuera de este reporte a aquellos participantes que no correspondieron
a profesionales de la salud (pacientes y padres).

Tabla 40
Educacion Continua
\ N° de cursos N° de alumnos
\ 2017 ] 2018 2017 ] 2018
32 32 2,840 2,361

Independientemente de lo anterior, la institucion se preocupa por capacitar a padres de
familia y pacientes; durante el periodo a reportar se realizaron 34 cursos con este objetivo
con un total de 4,535 asistentes.

13. Cursos de capacitacion
13.1 Capacitacién administrativa

En el area administrativa se llevaron a
cabo 33 cursos (55 en 2017) con un
total de 613 asistentes (1,123 en
2017), la diferencia se debe a que en
2017 se consideraron los cursos
impartidos por capacitadores
institucionales y aquellos impartidos
por capacitadores externos y en 2018
solo se reportan los cursos brindados
por capacitadores externos.
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14. Sesiones interinstitucionales e intrainstitucionales

El Centro Mexicano de Educaciéon en Salud por Television (CEMESATEL) es la contribucion
del Hospital Infantil de México Federico GOmez a la educacion médica a distancia y es una
herramienta Unica -entre todos los Institutos Nacionales de Salud- que aglutina a colegios,
sociedades, universidades y diversas instituciones de salud para la transmision de
contenidos académicos de excelencia como:
# Conferencias
Cursos
Sesiones clinico-patoldgicas
Noticiero médico
Noticiero Cultural de Iberoamérica
Mesas redondas
Programas especiales y reportajes
Sesiones culturales
Sesiones interinstitucionales
Sesiones intrainstitucionales
Telemedicina con el Hospital Children’s Mercy de Kansas City
Comunicacion externa (atencion a medios)
Comunicacion interna (edicién Revista Ixtlilton y actualizacidon de pizarrones)

36 36 36 3 36 I 6 I K W K M

Las sesiones inter e intrainstitucionales forman parte de la programacién de CEMESATEL y
se transmiten en vivo y el acceso es posible a través de las redes sociales YouTube (por el
canal HIM ensefianza CEMESATEL) y Facebook (a través de Hospital Infantil de México
Federico Gomez) o bien a través del portal www.hospitalinfantildemexicofedericogomez.mx.

La razoén por la cual en el periodo de enero a diciembre de 2018 se realizaron 337 sesiones
interinstitucionales y en 2017 fueron 202, obedece a que en este periodo se sumaron las
sesiones transmitidas del 4° Congreso Nacional y 2° Internacional de Bibliotecas en Ciencias
de la Salud, asi como del 4° Congreso Internacional de Neurocirugia Pediatrica del HIMFG.

Es importante recalcar que la sesion
clinico-patoldgica institucional forma
parte de la programacién del
CEMESATEL y es considerada
como la sesion educativa pediatrica
por excelencia, la cual se transmite
semanalmente recibiendo
comentarios de receptores de
diversas instituciones nacionales y
del extranjero.
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En el 2017 la audiencia reportada fue de 14,177; sin embargo, en dicho periodo se omitié
agregar las retransmisiones (6,576), lo que daria en 2017 un total de 20,753 visitas,
comparado con 23,702 de 2018.

15. Sesiones por teleconferencia

El nimero total de sesiones por medios remotos con apoyo en Techologias de la Informacién
y Comunicacién (TIC’s) fue de 19 (39 en el 2017); la disminucion es debida a la suspension
de las sesiones que se llevaban a cabo con el Hospital Children’s Mercy. Las actividades en
Telemedicina se muestran en el siguiente cuadro:

Tabla 41
Sesiones por Teleconferencia
Nombre N° de Sesiones Horas de Conexion
2017 2018 2017 2018

Children’s Mercy, Kansas City 18 3 14 4
Red Cochrane México 15 10 25 20
Cirugia Fetal del HIMFG-Hospital General-Hospital

de Especialidades del Nifio y la Mujer “Dr. Felipe 6 6 5.5 5
Nunez Lara”

16. Congresos organizados

En el mes de marzo se llevd a cabo el 4° Congreso Nacional y 2° Internacional de
Bibliotecas en Ciencias de la Salud, con sede en el Hospital Infantil de México Federico
Gbmez. Se presentaron cinco conferencias magistrales, seis mesas de trabajo con 20
ponencias, se impartieron cuatro talleres, se realizaron visitas guiadas a la Hemerobiblioteca
del HIMFG. La asistencia registrada fue de 551 participantes provenientes de catorce
estados de la Republica entre ellos: Aguascalientes, estado de México, Hidalgo, Jalisco,
Michoacéan, Morelos, Oaxaca, Puebla, San Luis Potosi, Sonora, Tlaxcala, Veracruz, Yucatan
y la Ciudad de México. Asimismo, asistieron participantes provenientes de cinco paises:
Colombia, Cuba, Costa Rica, EU y Suiza.

R
( | | | | 4 £ (G0
OYNI( ) | { I ( M INCHLS)
’ / JINLDOVJ 1IN IJINAL ] S
J FIDIAIEG
- r oy <P T . , "

En noviembre se llevaron a cabo el LXV Congreso de Pediatria, las XXXII Jornadas de
Estomatologia y el 5° Encuentro de Trabajo Social, con 877 asistentes en total, se
presentaron 51 trabajos en poster y 6 trabajos en presentacion oral. Se otorgaron tres
premios, “Premio Federico Gémez del D.F.”, “Premio Federico Gémez de Provincia’ y
“Premio Ixtlilton del D.F.”
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En el mes de noviembre se llevaron a cabo las XXX
Jornadas de Enfermeria con 54 asistentes.

Del 10 al 12 de octubre se llevd a cabo la XiIl
Reunidén de Investigacion Pediéatrica cuya sede fue
el Hospital Infantil de México Federico GoOmez. Se
presentaron un total de 137 trabajos (97 carteles y 40
orales). ElI HIMFG present6 22 trabajos en las
categorias biomédica, clinica, socio-epidemioldgica y
11 trabajos de enfermeria. Se obtuvieron premios:
investigacion  socio-epidemiolégica  primero 'y
segundo lugar, investigacion biomédica tercer lugar e investigacion en enfermeria segundo
lugar.

17. Premios, reconocimientos y distinciones recibidas por médicos y residentes.

¢ Dra. Desireé Lopez Gonzalez, segundo
lugar en Investigaciéon Clinica con el
trabajo “Valores de referencia densidad
mineral 6sea en nifios mexicanos” en el
XX  Congreso Interamericano de
Pediatria del 31 de enero al 2 de febrero g ==
de 2018. [ ]

¢ Dr. Juan Xicohtencatl Cortés, primer
lugar en la presentacion del Cartel
“Tipificacion molecular por PFGE de
Enterococcus faecium multifarmaco-resistente” obtenido de hospitales publicos de la
Ciudad de Querétaro” en el 2° Foro de Quimica Clinica en el Marco de la Jornada de
Céatedra de QFB “Dr. Miguel Cruz Lopez” del 3 de mayo de 2018.

s Dr. Antonio Rizzoli Cérdoba, tercer lugar en Investigacion Clinica con el trabajo “Uso de
materiales didacticos y actividades en casa como herramientas para mejorar el desarrollo
infantil” en el XX Congreso Interamericano de Pediatria del 31 de enero al 2 de febrero
de 2018.

XXV CONGRESO
NACIONAL DE
ALERGIA, ASMA
E INMUNOLOGIA
PEDIATRICA 2018

bl

Erraml
congl'es ' 31 deeneroy . 7
L LTy 0T 1-2 de febrero 2018 -2 g

65



HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
12 SESION ORDINARIA 2019
H. JUNTA DE GOBIERNO
0-01/2019

La Asociacibn Mexicana de Pediatria, A.C. durante el 36° Congreso Nacional de
Pediatria que se llevo a cabo el 27 de julio de 2018, otorgd diploma por el Mejor Caso
Clinico a los Dres. Angel Puente Sanchez, Jefe del Departamento de Cirugia Plastica y
Reconstructiva y Liza Marie Lagarde por el trabajo titulado “Uso de sistema VAC y
aposito hidrocoloide para reconstruccion de escalpe por mordedura de perro en paciente
pediatrico”.

Las Dras. Blanca Estela del Rio Navarro y Elsy M. Navarrete Rodriguez obtuvieron el
primer lugar por la presentacion del Trabajo “Prevalencia de Asma en 5 ciudades de la
Republica Mexicana de acuerdo al estudio Global de Asthma Network”, durante el XXV
Congreso Nacional de Alergia, Asma e Inmunologia Clinica que se llevé a cabo del 24 al
27 de julio del 2018.

Los Dres. Blanca E. del Rio Navarro, Omar J. Saucedo Ramirez, Elsy M. Navarrete
Rodriguez y Jaime M. del Rio Chivardi obtuvieron el tercer lugar por la presentacion del
Trabajo “Comparacion de la prevalencia de dermatitis atopica en escolares y
adolescentes en tres centros de la Republica Mexicana, 2002 al 2007”, durante el XXV
Congreso Nacional de Alergia, Asma e Inmunologia Clinica que se llevo a cabo del 24 al
27 de julio del 2018.

Los Dres. Sarbelio Moreno Espinosa y Rodolfo N. Jiménez Juarez obtuvieron el tercer
lugar por la presentacién del trabajo libre “Eficacia y seguridad de la administracion de
antibidticos betalactdmicos en infusién continua o extendida comparada con infusion
intermitente en pacientes con sepsis en tres hospitales pediatricos de tercer nivel de
atencion” durante el marco del 36° Congreso Nacional de Pediatrica en la Ciudad de

México el 27 de julio de 2018.
\*// » [ _]
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Organizacién de las Naciones
Unidas para la Agricultura
y la Alimentacién - FAO

Dra. Karla Gabriela Ojeda Diezbarroso obtuvo el primer lugar en investigacion en casos
clinicos “Premio Daniel Méndez Hernandez”, con el trabajo titulado “Infeccion invasiva
por Saprochaete capitata en paciente inmunocomprometido. Reporte de un caso”, en el
XLIII Congreso Anual de la Asociacion Mexicana de Infectologia y Microbiologia Clinica
en la Ciudad de Mérida, Yucatan el 26 de mayo de 2018.

La Dra. Jenny Vilchis Gil obtuvo el primer lugar con el trabajo titulado “Aliméntate y
Activate Sanamente (ALAS)”, en la Organizacion de las Naciones Unidas para la
Alimentacion y la Agricultura en agosto de 2018.
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# El Dr. Carlos A. Eslava Campos obtuvo el primer lugar con el trabajo titulado
“Autovacunas: procedimiento alternativo para el tratamiento y control de las infecciones
de las vias urinarias” en la Reunién Nacional de la Asociacibn Mexicana de Profesores
de Microbiologia y Parasitologia y XVII Congreso Nacional de Estudiantes de
Microbiologia y Parasitologia en agosto de 2018.

# La Dra. Norma Veladzquez Guadarrama obtuvo el segundo lugar con el trabajo titulado
“Identification of extensive drug resistant Pseudomonas aeruginosa strains. New clone
ST1725 and high-risk clone ST233” en la Ciudad de México en mayo de 2018.

% La Dra. América Liliana Miranda Lora obtuvo el segundo lugar con el trabajo titulado
‘Indice de masa triponderal: un mejor indice antropométrico para evaluar la adiposidad
en nifos y adolescentes mexicanos” en el 36° Congreso Nacional de Pediatria en julio de
2018.

# La Dra. América Liliana Miranda Lora obtuvo el tercer lugar con el trabajo titulado
“Efectos en glucosa y respuesta pancredtica posterior a la ingesta de bebidas de cola
con endulzantes energéticos y no energéticos, ensayo clinico aleatorizado cruzado en
adolescente eutroficos con obesidad y diabetes mellitus tipo 2” en el XIX Congreso Anual
de la Sociedad Mexicana de Endocrinologia Pediatrica en agosto de 2018.

Socledad Mexicana de
Endocrinologla Pedidtrica

CONGRESO

¢ El Dr. Antonio Rizzoli Cérdoba obtuvo el premio “Lazaro Benavides Vazquez” con la
presentacion del cartel titulado “Evaluacion del nivel de desarrollo infantil en nifios de uno
a cuatro afios de edad que acuden al programa de estancias infantiles DIF/SEDESOL a
nivel nacional” en el 36° Congreso Nacional de Pediatria en julio de 2018.

# EIl Dr. Juan Xicohtencatl Cortés obtuvo el primer lugar del Premio Anual de Investigacion
Pediatrica Aarén Saenz 2016-2017, con el trabajo titulado “Dimeric and trimeric fusion
proteins generated with fimbrial adhesins of uropathogenic Escherichia coli” en octubre
de 2018.

# Los Dres. Norma Velazquez Guadarrama, Daniela de la Rosa Zamboni y Sarbelio
Moreno Espinosa obtuvieron el primer lugar del Premio Anual de Investigacién Pediatrica
Aarén Saenz 2016-2017, con el trabajo titulado “Identification of extensive drug resistant
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Pseudomonas aeruginosa strains. New clone ST1725 and high-risk clone ST233” en
octubre de 2018.

Las Dras. Sara Ariadna Ochoa Pérez y Daniela de la Rosa Zamboni obtuvieron el
segundo lugar del Premio Anual de Investigacion Pediatrica Aaron Saenz 2016-2017, con
el trabajo titulado “Multidrug-and extensively drug-resistant uropathogenic Escherichia
coli clinical strains: phylogenetic groups widely associated with integrons maintain high
genetic diversity” en octubre de 2018.

El Dr. Juan Xicohtencatl Cortés obtuvo el tercer lugar con el trabajo titulado “Escherichia
coli uropatogénica contiene diversos atributos patogénicos que contribuyen a su
persistencia hospitalaria” durante la 122 Reunion de Investigacion Pediatrica y 92 Reunion
de Investigacion en Enfermeria en octubre de 2018.

El Quimico Israel Parra Ortega obtuvo el primer lugar con el trabajo titulado “Evaluacién
de células T Stem de Memoria (TSCM) en pacientes pediatricos sometidos a trasplante
de células progenitoras hematopoyéticas” durante el VII Congreso Nacional de
Trasplante de Medula 6sea.

La Dra. Blanca E. del Rio Navarro obtuvo el segundo lugar con el trabajo titulado
“Estudio de los factores que influencian la microbiota intestinal en poblacién mexicana”
en el XXIlI Encuentro Nacional de Investigadores en el area de investigacion en Salud
Publica y Ciencias Sociales en octubre 2018.
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La L.E. Nelly Neria Flores obtuvo el tercer lugar durante el VIl Congreso Nacional de
Enfermeria en Cuidados Intensivos Pediatricos en octubre de 2018.

La L.E. Cecilia Reyes Juéarez obtuvo el segundo lugar durante el XIl Encuentro de la Red
de Investigacion de la ENEO-UNAM en octubre de 2018.

La L.E. Rosalinda Lopez Rodriguez obtuvo el segundo lugar en el 3% Congreso Nacional
de Enfermeria en la Alta Especialidad en noviembre de 2018.

La L.E. Nelly Neria Flores obtuvo la Medalla “Alfonso Caso” en noviembre de 2018.
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s El Dr. Jaime Penchyna Grub obtuvo el Premio “Federico GOmez” durante el LXV
Congreso de Pediatria en noviembre de 2018.
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Acciones relevantes

A partir de la convocatoria de la Fundacion Rio Arronte

EON"ZA&) Rio AARR(;NTIIE, Cip S€ obt_uvo. ]‘inancia'miento para el diseﬁq 'de un modelo de
capacitacion en linea para la evaluacion del desarrollo

infantil, lo anterior permitira que el HIMFG desarrolle

dicha plataforma con el objetivo primordial de poder colaborar en la capacitacion gratuita de
todos los profesionales de la salud que necesitan ser entrenados para aplicar de forma
correcta la evaluacion del desarrollo infantii con lo cual se reducird el costo de la
capacitacion. Con el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia UNICEF se desarroll6 un
protocolo para evaluar estrategias para fortalecer las actividades de los padres sobre sus

hijos en el hogar.

Asimismo, se firm6 un convenio especifico de colaboracion con los Servicios
Descentralizados de Salud Publica del estado de Campeche, lo que permitird continuar
realizando actividades colaborativas con las entidades de la Republica y de esta manera
contribuir con el establecimiento de politicas publicas.

En el periodo de enero a diciembre de 2018 se formalizaron tres convenios de colaboracién
de neurodesarrollo con diferentes entidades estatales e instituciones.

Tabla 42
Convenios de colaboraciéon para el Programa de Neurodesarrollo

N° Titulo del convenio Institucion o entidad

Secretaria de Salud de la Administracién Plblica Centralizada y el Instituto
1 Convenio especifico de colaboracién | de Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campeche, y

el Hospital Infantil de México Federico Gomez, Instituto Nacional de Salud
2 Protocolo de investigacion Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia UNICEF
3 Protocolo de investigacion Fundacion Rio Arronte

Apoyo escolar a nifios hospitalizados y familiares.
Programa “Sigamos Aprendiendo en el Hospital” en
el Aula Samsung y areas de hospitalizacion

En el periodo de enero a diciembre se tienen 312
alumnos atendidos, 91 en tutorizacion formal y 221 en
apoyos eventuales. Lo anterior con el objetivo de que no
suspendan sus estudios mientras son atendidos por sus
problemas de salud y de esta manera se reincorporen a sus escuelas al egresar del hospital
con calificaciones que son validadas y certificadas oficialmente por la Secretaria de
Educaciéon Publica. Las actividades académicas en el aula Samsung iniciaron en enero de
2015; en esta area los alumnos reciben clases con tabletas y pizarrén electronico interactivo.
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Hemerobiblioteca

198 médicos residentes, 110 adscritos, 71
investigadores y 42 de areas afines de la
institucion  cuentan con una clave
personalizada para acceder a los recursos
de informacion bibliografica del Consorcio
Nacional de Recursos de Informacion
Cientifica y Tecnolégica (CONRICyT). En
este periodo, el Instituto adquirié las bases
de datos Proquest y Ebrary, las cuales
contienen revistas y libros del area médica

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

12 SESION ORDINARIA 2019
H. JUNTA DE GOBIERNO
0-01/2019

BIBLIOTECA
PATRONATO

para

todos los médicos residentes,

adscritos, investigadores y personal del area paramédica, teniendo la ventaja que pueden ser
consultadas desde cualquier lugar. Asimismo, es importante mencionar que los residentes y
profesores de la UNAM cuentan con claves para acceder a las bases de datos de la Facultad
de Medicina de la UNAM.

Becas otorgadas para Salzburg-Chop Seminar

3*

La Dra. Vanessa Neaves Ramirez, Jefa de Residentes se capacitd en terapia intensiva
en el periodo del 21 al 27 de enero de 2018.

El Dr. Luis Enrique Juarez Villegas, Jefe del Departamento de Hemato-Oncologia se
capacitdé en oncologia pediatrica en el periodo del 19 y 23 de marzo de 2018.

El Dr. Elias de Jesus Ramirez Velazquez, adscrito al Departamento de Urologia se
capacitd en urologia pediatrica en el periodo del 15 al 21 de abril de 2018.

La Dra. Mariana Navarro Pefia, adscrita al Servicio de Oftalmologia se capacité en
oftalmologia pediatrica en el periodo de 9 al 13 de abril de 2018.

El Dr. Antonio Rizzoli Cérdoba, Jefe del Departamento de Neurodesarrollo se capacitd en
pediatria del desarrollo en el periodo del 3 al 9 de junio de 2018.

El Dr. Edgar Barajas Colon, Jefe de Residentes se capacitd en nefrologia pediatrica en el
periodo del 10 al 14 de septiembre de 2018.
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ASPECTOS CUALITATIVOS

ATENCION MEDICA

|. CONSULTA EXTERNA

En el HIMFG, se atiendieron en promedio 928
consultas al dia en este periodo, mientras que
en el 2017 fueron en promedio 946
correspondientes a 32  especialidades
pediétricas.

1. El indice de utilizacion de consultorios.
En este periodo fue de 164,131.0 lo cual significa que se dieron un promedio de 1,038.8
consultas por consultorio (158) y que se otorgaron 1.57 consultas por consultorio por hora, en
el 2017 fue de 1.56 consultas por consultorio/hora.

2. La proporcion de consultas de primera vez sobre preconsultas: Fue de 27.0 y en el
2017 fue de 29.2.

3. La proporcién de consultas subsecuentes sobre primera vez: Fue de 37.6% y en el
2017 fue de 35.1%.

4. El porcentaje de consultas programadas otorgadas: Fue de 99.8% y en el 2017 fue de
101.6%.

Consultas otorgadas: Durante el periodo se otorgaron 220,007 consultas, lo que representa
98.4% de 223,586 de la meta estimada y que en comparaciéon con el mismo periodo del 2017
(223,345) tiene una variable minima y se desglosa de la siguiente forma:

Tabla 43
Consultas otorgadas

Consultas \ 2017 2018

Preconsultas 13,491 13,690

Consultas de la. Vez 3,936 3,700
Consultas Subsecuentes 201,277 198,405

Consultas de Urgencias 4,641 4,212
Total 223,345 220,007
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Las terapias, estudios y consultas que a continuacion se presentan constituyen areas de alta
afluencia de pacientes en el Hospital. Cabe destacar que la productividad del Servicio de
Radioterapia en el afio 2017 fue significativamente menor debido a la instalacion y puesta en
marcha del nuevo acelerador lineal que implicé la suspension del servicio durante seis
meses.

También es de notar el numero de pacientes atendidos en Foniatria en 2017 mayor al
numero de estudios debido a que reportaron las consultas en lugar de las sesiones de
foniatria, para el 2018 se hizo la correccion.

Tabla 44
Terapias, estudios y consultas otorgadas en servicios de alta demanda.

Quimioterapia 23,734 Dosis 4,049 23,342 Dosis 4,428

Radioterapia 1,414 Sesiones 133 2,654 Sesiones 253

Audiologia 6,340 Estudios 4,183 6,341 Estudios 4,042

Foniatria 4,966,Sesiones 6,198 4,251,Sesiones 4,194

Rehabilitacion 51,697 Sesiones 22,269 48,516 Sesiones 19,854
[I. URGENCIAS

En hospitalizacion de urgencias se
atendieron 4,212 pacientes de 5,040
programados, equivalente a 83.6%
de la meta. En el mismo periodo de
2017 se atendieron 4,641 enfermos
de 4,960 programados, 93.6% de la
meta. Esta reduccion se debe en
parte al aumento en los pacientes
programados, cifra que debera
revisarse y ajustarse.

5. Razén de urgencias calificadas atendidas. (indice de urgencias reales / urgencias
sentidas). En el periodo fue de 0.3 y 0.2 en el mismo periodo de 2017.

6. Porcentaje de internamiento a Urgencias. Del total de pacientes atendidos en urgencias
via el triage (16,227); 4,365 se internaron en hospitalizacion de urgencias lo que
corresponde al 26.9% y que en comparacion con 2017 fue de 29.5%.

7. Porcentaje de ingresos a hospitalizacion por Urgencias. 19.0% en 2018. En el mismo
periodo de 2017 fue de 18.2%.
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8. Porcentaje de ocupacion en Urgencias. Se reporta en 42.7%; contra el 47.1%, del 2017
sin embargo, esta informacion no se obtiene con la formula ideal: nimero de horas paciente
/nimero de horas cama, es decir se calcula como podemos medirlo en nuestra unidad que
es: numero de dias paciente/nimero de dias cama, lo cual evidentemente subestima la
ocupacion real en horas.

lIl. HOSPITALIZACION

9. Promedio de dias
estancia. Fue de 10.5 de
enero-diciembre 2018 vy
10.2 en el mismo periodo de
2017, acorde con la meta
de 10.5.

10. Porcentaje de
ocupacioén hospitalaria. En
el periodo que se informa
fue de 88.4% y 89.5% en .
2017, de acuerdo también con la meta que es de 88.7%.

11. indice de rotacion de camas. Fue de 34.0 en el periodo que se informa y 34.6 en el
mismo periodo de 2017.

12. Intervalo de sustitucion en cama censable. 1.4 de enero-diciembre 2018 y 1.2 en el
mismo periodo de 2017.

13. Porcentaje de cumplimiento de NOM SSA 004 en revision de expedientes clinicos.
Fue de 96.8% en el periodo que se informa y 95.9% en 2017, acorde con la meta que es de
96%.

14. Porcentaje de pacientes referidos para atencion médica. Fue del 93.1% en el periodo
gue se informa y 77.2% en el periodo 2017. Cabe aclarar que este indicador depende de las
instituciones que refieren a los pacientes, por lo que no tenemos meta.
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Egresos hospitalarios

Se presentaron 7,778 egresos de 7,627
programados, 102.0% de la meta, en
2017 hubo 7,920, lo cual equivale a
104.0% de la meta.

En la siguiente tabla se desglosan las
cinco principales causas de
hospitalizacion en el periodo enero —
diciembre de 2018, en donde los
tumores vy las malformaciones
congénitas siguen ocupando los dos primeros lugares (53.5%), de igual forma que en 2017
(52.8%).

Tabla 45
Principales causas de hospitalizacion
2017 PAONR:]

Causas
Casos | % Casos %

Tumores (neoplasias).
Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias 1,510 195 1,434 18.9

1

z Qoy ||k cromosomicas.

3 KOO | K93 Enfermedades del sistema digestivo. 641 8.3 675 8.9
4 JOO J99 Enfermedades del sistema respiratorio. 407 5.3 455 6.0
5

Enfermedades del sistema genitourinario. 5.9 5.8

Subtotal 5,593 72.2 5,636 74.2

6 | Todaslasdemas | 2156 | 2738 | 1965 | 258 |

Total 7,749 |100.0 7,601  100.0

15. Porcentaje de egresos hospitalarios por mejoria o curacién. El nimero de egresos
hospitalarios por mejoria fue de 7,601 en 2018 y 7,749 en 2017; en ambos casos estas cifras
representan el 97.7% y 97.8% de los egresos totales respectivamente. El nimero de altas
voluntarias en el periodo enero-diciembre de 2018 fue de cinco, nueve en el mismo periodo
de 2017.

16. Porcentaje de egresos hospitalarios con diagnostico definitivo CIE. Fue de 100%
tanto en 2018 como 2017.

19. Tasa bruta de mortalidad hospitalaria (por mil egresos). En el periodo enero —
diciembre de 2018 se reportaron 177 defunciones con tasa de 22.8 y en el mismo periodo de
2017 hubo 171 decesos con tasa de 21.6, cifras dentro de las variaciones esperadas en un
Instituto de Salud.
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20. Tasa ajustada de mortalidad hospitalaria (48 horas). Fue de 19.8 por mil egresos
contra 18.4 del 2017, cifras también dentro de las variaciones esperadas.

En la siguiente tabla se describen las enfermedades principales asociadas a la mortalidad, en
donde las malformaciones congénitas y los tumores ocupan los dos primeros lugares (55.4%)
mientras que en 2017 (74.3%). Cabe resaltar un descenso en la mortalidad por tumores
(neoplasias), especificamente en la leucemia linfoblastica, probablemente relacionado a las
siguientes acciones de mejora como: deteccion mas temprana de las complicaciones, la
auditoria clinica de neutropenia y fiebre, mayor educacion a los familiares para deteccion de
datos de alarma, cordinacion interdisciplinaria y el mayor nimero de muertes en casa de
pacientes oncoldgicos ingresados en programa de cuidados paliativos (21 de 35= 60%).

Tabla 46
Principales causas de Mortalidad. Enfermedad principal
2017 2018

N° ILE. Causas
Casos | % Casos %

1 Q00 Q99 Malform,ac@ones congénitas, deformidades y anomalias 54 316 55 311
cromosémicas.

2 C00 D48 Tumores (neoplasias). 73 42.7 43 24.3

8 K00 K93 Enfermedades del sistema digestivo. 9 5.3 14 7.9

4 P00 P96 Ciertas afecciones originadas en el periodo perinatal. 10 5.8 12 6.8
Enfermedades de la sangre de los o6rganos

g D i hematopoyéticos que afectan gl mec);nismo. ’ v e i ez

Subtotal 153 | 895 135 76.3

Todas las demas
Total 171 100.0 177 100.0
Nota: Con base a las cinco principales causas de mortalidad de 2018 se realiza comparativo con 2017.

21. Porcentaje de percepcién de
satisfaccion de calidad en atencion
hospitalaria superior a 80 puntos. Fue de
95.1% en el periodo enero-diciembre 2018 y
89.1% en el mismo periodo de 2017. Esta
encuesta permitid identificar algunas fallas en
aseo, eficiencia de las cajas, bafios, etcétera
en las que se estan trabajando.

22. Porcentaje de auditorias clinicas incorporadas. Fue de 100% en el periodo que se
reporta igual al 2017.
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23. Proporcion de cirugias programadas
realizadas. Se efectuaron en el periodo
~ enero-diciembre 4,005 intervenciones
quirdrgicas lo que corresponde al 89.0%, de
lo programado (4,500), y que en comparacion
con 2017 se realizaron 4,161 cirugias de
4,700 programadas (88.5%), existe una
discreta  reduccion que tiene varias
explicaciones como: menos cirugia
endoscépica por falla del equipo que ya fue
resuelta, algunas limitaciones de insumos,
mayor suspension por enfermedades o por no asistencia de los pacientes, etcétera.

24. El indice de utilizacion de quirdéfanos. Fue de 15,423.1 (15,335.9 en 2017). Indice
que se aplica por lo complejo Unicamente a los quiréfanos centrales; este indice requiere de
adaptaciones y maduracion en su medicion.

Cirugia Ambulatoria

25. Porcentaje de cirugias ambulatorias. Se realizaron 531 intervenciones quirdrgicas, en
el &rea ambulatoria, lo que equivale al 13.3% de todas las cirugias realizadas en el hospital,
gue representa una reduccion en comparacién con el mismo periodo del 2017 (932) que fue
de 22.4%. Este descenso se debe a lo ya explicado en la proporcién de cirugias
programadas con las realizadas y a que en este rubro de cirugias ambulatorias antes se
incluian los procedimientos terapeuticos ambulatorios, los cuales ahora han pasado al grupo
de procedimientos terapéuticos de alta especialidad.

El Departamento de Anestesia y Algologia, llevdé a cabo 11,208 anestesias (10,639 en el
2017), de ellas 4,005 corresponden a procedimientos quirdrgicos (4,161 en 2017) y 7,203 a
estudios especiales (6,478 en 2017)

Se realizaron 1,396 procedimientos endoscopicos, tanto diagndsticos como terapéuticos,
como ligadura y escleroterapia de varices esofagicas y gastrostomias endoscopicas entre
otros. El HIMFG es la Unica Institucién especializada en nifios que extrae cuerpos extrafios
de vias areas y de tubo digestivo las 24 horas del dia y los 365 dias del afio; en el periodo se
extrajeron 91.
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26, 27. El porcentaje de diferimiento quirdrgico tanto por cirugia electiva como por
saturacion de cirugia electiva es de cero, debido a que los pacientes se ingresan y
programan hasta que se han completado los estudios diagndsticos y examenes
preoperatorios. La cirugia no excede los siete dias en el primer caso y en el segundo solo es
de algunas horas.

28. El porcentaje de uso de la hoja de cirugia segura. Fue del 100% en todas nuestras
intervenciones quirdrgicas, resultado de las campafias de concientizacion al respecto y a los
sistemas de control de procesos.

29. Indice de cirugia de alta especialidad, en este rubro la clasificacion del CIE 9 solo
permite identificar las cirugias mayores y menores en forma electronica, por lo que se captan
de manera manual. En este periodo fue de 0.6 contra 0.5 del 2017. Este cambio se debe a
gue ya logramos captar un numero mayor de cirugias de alta especialidad electronicamente.

30. Tasa de complicaciones quirurgicas. En este periodo fueron 21, que da una tasa de
5.2 por 1,000 cirugias (5.8 en 2017). Esta tasa no se captaba en el pasado y dia a dia ha
madurado permitiendo la identificacion de un numero mayor de ellas.

31. Tasa de complicaciones anestésicas perioperatorias. En este periodo fueron 45 lo
gue corresponde a una tasa de 4.0 por 1,000 anestesias aplicadas (3.4 en 2017); este
incremento como en el caso anterior se debe a una mayor conciencia en la captacion de
estas complicaciones después de haber entregado el catalogo de ellas.

32. Tasa de mortalidad quirurgica. En este periodo se encontré una tasa de 10.2 Vs. 8.2 en
2017. Esto se debe a que cada dia existe mayor deteccién de la mortalidad quirargica que,
en tiempos pasados solo se contabilizaba en el servicio donde fallecian.

33. Tasa de Mortalidad quirtrgica ajustada (72 horas) Fue de 4.7 contra 5.0 en 2017. Son
mediciones iniciales que se ajustaran con el tiempo, pero debe resaltarse que la ficha técnica
del indicador tiene errores.
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V. TERAPIA INTENSIVA

34. Porcentaje de ocupacion en Terapia Intensiva.
Fue de 68.1% en el periodo que se informa y 65.3%
en el afio 2017. Es claro que existe subregistro debido
a que la informacién se recaba de forma manual.

",\ 8K 35. Porcentaje de autopsias realizadas en Terapia
=N = N Intensiva. Se reporté el 57.5% en el periodo que se
reporta y 54.3% en 2017.
36. Porcentaje de desarrollo de Ulceras por presién en pacientes de Terapia Intensiva.
Fue 10.1% en el periodo que se informa y 31.3% en 2017; la labor desarrollada por la clinica
Colorectal, de Heridas y Estomas, permitié que se redujera a menos de la mitad el nUmero
de pacientes con este tipo de Ulceras.

37. Porcentaje de extubacion no planificada. Fue de 0.3% en el 2018 y 2.0% en el mismo
periodo de 2017, lo cual se explica por los mecanismos de seguridad instaurados tanto por el
area médica como de enfermeria.

VI. CONTROL DE INFECCIONES

38. Tasa de infeccion nosocomial. Se presenté una disminucion de 6.6 por 1,000 dias de
estancia del 2017 a 5.4 en este periodo. Esto debido a todos los programas de: lavado de
manos (vamos por el 100), contra neumonia, medidas por el familiar del paciente,
campeones en higiene de manos, monitorizacion intensiva de bacteriemias, lista de cotejo,
APAPACHAR (acronimo que contiene las acciones para prevenir infecciones en dispositivos)
entre otras mas.

Grafica 9
Tasa Anual de Infeccién Nosocomial por 1,000 dias estancia 2012-2018
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Gréfica 10
Tasa anual de infeccion nosocomial por episodios vs adherencia a higiene de manos. 2013 a 2018
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39. Tasa de infeccién nosocomial en terapia Intensiva. En este periodo fue de 5.8 contra
de 15.1 en el mismo periodo de 2017, disminucién que se puede explicar por las acciones ya
mencionadas, ademas de otras como el uso de tapones protectores desinfectantes,
monitorizacion de medidas preventivas para heumonia asociada a ventilador y educacién

exclusiva para residentes de la terapia intensiva.

40. Tasa de bacteriemia asociada a catéter venoso central. En este periodo fue de 1.0 por
1,000 dias catéter, discretamente menor a 2017 que fue de 1.3, probablemente como parte

de las variaciones esperadas.

41. Tasa de bacteriemia asociada a cateterismo vesical. También fue discretamente
mayor en el 2017 de 2.3 a 2.2 en 2018. Por lo que se ha insistido en el programa
APAPACHAR, particularmente en Nefrologia donde se presentaron mas casos.

42. Tasa de neumonia asociada a ventilacion mecanica. En este periodo fue de 3.2 por
1,000 dias ventilador y en el mismo periodo del 2017 de 3.1., este comportamiento traduce el
esfuerzo institucional al implementar programas de paquetes preventivos como clorhexidina

bucal y cepillado de dientes, entre otros.
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43. Tasa de bacteriemia por Staphylococcus aureus meticilino resistente. En este
periodo fue de 1.1% contra 2.2% durante el mismo periodo de 2017, probablemente por la
mejoria en la higiene de manos y desinfeccion de quiréfanos.

44. Tasa de infeccion nosocomial por bacilos gramnegativos multidrogoresistentes
(por mil infecciones intrahospitalarias). Durante el periodo enero — diciembre de 2018, fue
de 123.0 contra 93.1 del 2017. Esto se explica por la tendencia mundial de incremento en la
resistencia microbiana lo cual se refleja también a nivel local.

45. Proporcién de infeccion nosocomial por Clostridium difficile. En el periodo se
detectaron dos casos de Clostridium difficile como agente causal de diarrea nosocomial
(50%), en comparacién con un caso en 2017 (16.7%).

VIl. ATENCION AMBULATORIA

46. Porcentaje de sesiones rehabilitadoras especializadas realizadas respecto al total
realizado: Tomando en cuenta que en el Instituto se atienden pacientes con enfermedades
complejas pero también nifios con dafio neuroldgico por diversas causas, en este periodo se
llevaron a cabo sesiones especializadas en el 54.2% contra 51.3% del mismo periodo del
afio anterior, este incremento se debe en parte a la inclusién de rehabilitacién pulmonar que
en el afio 2017 no se realizaba.

47. Porcentaje  de procedimientos
diagnésticos  ambulatorios de  alta
especialidad realizados: Estos
procedimientos corresponden al 99.6% en el
2018 y a 988 en el afio 2017. Los
procedimientos de alta complejidad requieren
equipo de tecnologia de punta y alto costo,
en el que interviene personal altamente
calificado e incluyen: estudios de radiologia
especializada, = Tomografia, = Resonancia
Magnética, ultrasonidos, medicina nuclear,

f ] electrocardiografia, ecocardiografia,
electroencefalografia, nasofaringoscopias y estudios de electrofisiologia, entre otros.

48. Porcentaje de procedimientos diagndsticos ambulatorios de alta especialidad
realizados
El 100% de los procedimientos fueron de alta especialidad ya que fueron realizados con
tecnologia que no cuentan en otras instituciones y en pacientes con enfermedades complejas
0 graves (nifios con trasplante, malformaciones diversas entre otras). Estos procedimientos
demandan grandes recursos econémicos.
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49. Porcentaje de percepcion de
satisfaccion de calidad en atencion
ambulatoria superior a 80 puntos Fue de
78.7% en el periodo enero-diciembre 2018 y
79.1% en el mismo periodo de 2017. Esta
encuesta permitio identificar algunas fallas en
aseo, eficiencia de las cajas, bafios, etcétera,
en las que se estan trabajando.

50. Porcentaje de estudios interpretados de acuerdo a estandar de tiempo: En este
priodo se realizaron e interpretaron de acuerdo al estandar de tiempo, 33,323 estudios a
pacientes ambulatorios (radiologia simple y especializada, ultrasonido, resonancia
magnética, tomografia, fluoroscopia y medicina nuclear), lo que representa el 100%. La
estructura original del célculo del indicador incluia el nUmero total de estudios (ambulatorios
y de hospitalizacién); sin embargo, ahora solo se realiza sobre el total de estudios
ambulatorios, lo cual explica la diferencia en los porcentajes.

Pacientes con VIH/SIDA.

Como centro de referencia nacional para nifios, este Instituto continla atendiendo a este
grupo de pacientes; en el cuadro siguiente se resume.

Tabla 47
Pacientes VIH/SIDA
Aspectos relevantes Ene —dic 2017 Ene —dic 2018

Nuevo ingreso (preconsulta) 46 65
Consultas de 12 vez 373 454
Consultas Subsecuentes VIH/SIDA 1,257 1,144

Con Tratamiento Antirretroviral* 171 158
Defunciones 1 3

La cifra de pacientes con tratamiento antirretroviral puede aumentar o disminuir por cuatro tipos de
variables: 1) El ingreso de nuevos pacientes, 2) Pacientes que desertan al tratamiento, 3) Pacientes que se
transfieren a otros Hospitales por mayoria de edad, y 4) Defunciones.

Es importante recalcar que todos estos nifios son atendidos en la institucion gracias a que
los medicamentos son proveidos en forma total por CENSIDA.
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VIIl. DE INMUNIZACION POR VACUNACION
Vacunas

Como parte de la campafia de vacunacion
del Sector Salud, en el periodo enero —
diciembre se aplicaron un total de 7,474
biol6gicos que incluyen 3,008 dosis de
vacuna contra Influenza estacional
(otorgadas por la jurisdiccion sanitaria).
También se aplicaron otros biolégicos como
Sabin (PVO), DPT, Rotavirus, triple viral
(SPR), pentavalente, BCG, Hepatitis A y B,
varicela, conjugada 23 v y 7v contra
neumococo Yy varicela entre otras.

51. Porcentaje de vacunacion contra influenza en pacientes atendidos. Fue de 49.3
para el periodo invernal de 2018 y 15.2 para el mismo periodo de 2017. Esta diferencia se
explica por una mayor sensibilizacion de la poblacién de nifios, adolescentes y familiares
que acudierén a recibir la vacuna en forma temprana durante el periodo invernal y del
programa intensivo de vacunacion disefiado este afio en el HIMFG con la colocacion de
modulos en la consulta externa e identificacion diaria de todos los ingresos y aviso al area de
vacunas de los pacientes susceptibles de vacunarse. En el periodo abril a septiembre este
indicador no aplica.

52. Porcentaje de personal de salud inmunizado para Hepatitis B con esquema
completo de vacunacion. Considerando que el personal expuesto es de 311 trabajadores
(nefrologia, hemodialisis, banco de sangre, cirujanos, anestesidlogos y odontdlogos) se
tienen registrados que 280 estan inmunizados contra hepatitis B, lo que corresponde al
90.0%, en el mismo periodo de 2017 fue de 89.8%. Pero debe recalcarse que muchos
trabajadores se vacunan en otros sitios.

53. Porcentaje de personal de salud vacunado contra influenza en temporada invernal.
En el periodo invernal de 2018 se vacunaron 2,299 trabajadores del Instituto que
corresponde al 78.7% del personal contra 86.7% del 2017. En el periodo abril a septiembre
este indicador no aplica.

54. Porcentaje de personal médico residente vacunado contra influenza en temporada
invernal. De un total de 397 residentes registrados en el periodo invernal de 2018, fueron
vacunados 178 lo que corresponde al 44.8%, en el mismo periodo de 2017 fue de 84.2%.
Cabe sefalar que muchos residentes se vacunaron en otros sitios. En el periodo abril a
septiembre este indicador no aplica.
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IX. INDICADORES ESPECIALES
Trasplante de Organos

El Programa de Trasplantes en el Hospital es Unico en su tipo en el pais en la edad
pediatrica, ya que se efectian de corazon, higado, rifidn, cérneas y médula 6sea; es el
centro de trasplantes en nifios mas activo y con mejores resultados.

El equipo de cirujanos de trasplantes acudio a diferentes hospitales de la Ciudad de México
para realizar la procuracién de diferentes érganos, algunos de éstos se trasplantaron en la
Institucion como se muestra en la siguiente tabla:

Tabla 45

Trasplanes de Organos
Trasplante renal 26 22
Donador cadavérico 14 13
Donador vivo relacionado 12 9
Trasplante higado U 5 g 5
Donador c_aldavérico > 1
Donador vivo
Trasplante de corazén 1
Homoinjerto 3 3
Trasplante de cérneas 4 3
Trasplantes de Médula Osea 19 15

58. Tasa de supervivencia posterior a trasplante renal. El indicador contempla la tasa de
supervivencia del injerto a 5 afios, sin embargo, debido a que la mayoria de nuestros
pacientes se trasplantan en la etapa de adolescentes, una vez cumplida la mayoria de edad
son referidos a hospitales de adultos y no es posible el seguimiento a 5 afios por lo que
establecimos reportarlo a tres. En el afio 2015 se trasplantaron 32 pacientes de los cuéles 30
(94%) presentan supervivencia del infjerto a tres afios.
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supervivencia que permite por un lado atender a un
gran numero de pacientes nefrOpatas que dependen
de ello y por otro lado mantener en las mejores
condiciones posibles aquellos que recibirdn un
trasplante renal. Importante resaltar que el costo de
esta terapéutica es muy alto por lo que se hacen
grandes esfuerzos institucionales para aumentar la
donacion de o6rganos, ya que el trasplante no solo mejora la calidad de vida del paciente,
sino que el costo es mucho mas bajo.

=
1

De enero a diciembre de 2018, se realizaron 5,158 procedimientos de hemodidlisis en 481
pacientes agudos o cronicos, para un promedio diario de 18 hemodidlisis por dia en un
esquema de atencion de lunes a sabado. Cabe destacar que este procedimiento no esta
cubierto por el Seguro Popular y el costo de cada uno es de 2,546.00 lo que representa un
costo anual de 13,132,268.00, que es subsididado en su mayoria por el hospital.

Cateterismo Cardiaco Intervencionista

En el periodo enero — diciembre de 2018, se realizaron
un total de 162 cateterismos (119 ambulatorios), de
ellos 82 (50.6%) fueron de algun tipo de intervencion
terapéutica y 80 (49.4%) procedimientos diagnosticos,
esto es posible dado el gran apoyo que se recibe del
Seguro Popular, Beneficencia Publica y Fundacion
Derechos de la Infancia, sin lo cual seria imposible
dado los altos costos de los insumos relacionados con ,
el procedimiento y que traduce el compromiso de la Institucion para obtener recursos fuera
del presupuesto. Durante el Ultimo trimestre solo se llevaron a cabo cinco cateterismos
cardiacos debido a la remodelacion de la sala de Hemodinamia.

Cirugia Endoscopica de Minima Invasion

Es una cirugia que requiere de equipo especial con lo
que se logra disminuir la estancia hospitalaria y los
costos de hospitalizacion. Se lleva a cabo en los
departamentos de: Cirugia General, Cirugia de Térax,
Urologia, Ortopedia, Otorrinolaringologia y
Neurocirugia en una gran variedad de enfermedades.
En este periodo se efectuaron 103 procedimientos.
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En este lapso se llevaron a cabo 21
traqueoplastias, cirugia de alta especialidad vy
complejidad. Seguimos siendo el centro de
referencia para este tipo de enfermedades y
hasta la fecha se han realizado un total de 318
cirugias con un éxito global del 95%, lo que nos
coloca como el Instituto que mas las ha realizado
en nifios en todo el mundo.

Radiocirugia

El Hospital Infantil de México Federico Gomez es
pionero en este tipo de procedimientos y con
mayor experiencia en niflos, consiste en la
aplicaciéon de haces de radiacion dirigidos con
extrema precision para lograr la radio-extirpacion
de tumores, malformaciones vasculares, etcétera
localizados en sitios  neuroquirdrgicamente
inaccesibles. En este periodo se efectuaron cuatro
procedimientos.

Implantes Cocleares

Estos procedimientos se iniciaron en el
instituto en 1999 y hasta la fecha se han
colocado 231, actualmente con el apoyo del
Seguro Popular y algunas fundaciones, el
Hospital es lider en implantes en Pediatria en
el pais. En este periodo se aplicaron diez.

Personal de Enfermeria

74. Indice de enfermeras tituladas-técnicas. Se
incrementd de 2.4 a 3.0, que pone de relieve el
interés de las enfermeras por aprovechar el apoyo
que la institucion les ha brindado para concluir el
proceso de titulacion.

A pesar de que el numero de enfermeras fue el
mismo que el periodo anterior (788), las
enfermeras especialistas o0 con postgrado
aumentaron. Las enfermeras con alguna
especialidad pasaron de 128 a 154 lo que implica
un aumento de 20%; y las enfermeras con
maestria pasaron de 50 a 54 que equivale a un
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aumento del 8%.

De las enfermeras con maestria 8 de ellas tienen el grado de maestras en ciencias y las
demas con alguna maestria en el area administrativa, lo que pone de relieve el interés e
impulso de la institucién en capacitar en el area de investigacion a este personal.

Trabajo Social

75. Indice de estudios socioeconémicos por
trabajadora social. Fue de 121.9; en el mismo
periodo del afio anterior fue de 133.4.

76. indice de camas por trabajadora social. Fue
de 4.2; el aiio anterior fue de 4.0.

77. indice de casos nuevos por trabajadora
social. Fue de 94.4, comparado con el mismo
periodo del afio pasado de 96.1.

La clasificacion por nivel socioecondmico demuestra que en el Hospital se continua
atendiendo de manera prioritaria a la poblacion mas desprotegida del pais, ya que, de los
pacientes de primera vez, los niveles 1x al 2 representaron el 90.4%; los niveles 3 y 4 el
2.4%; los niveles 5y 6 el 5.2 % y otros niveles el 2.0%.

A través del Departamento de Trabajo Social se
recibieron donativos en especie equivalentes a un total
de $9,804,513.00 (Nueve millones ochocientos cuatro
mil quinientos trece pesos 00/100 M.N.), un incremento
de 46% respecto a 2017 y de 116% respecto a 2016.
Estas cifras evidencian claramente el esfuerzo del
personal de este departamento para obtener recursos
fuera del presupuesto. Los siguientes donantes
aportaron el 87% de la cantidad anotada:

Tabla 49
Donativos
Institucion Monto

Patrimonio de la Beneficencia Publica $4,592,000
Aqui Nadie se Rinde AC $869,985
Fundacioén derechos de la infancia $827,500
Familiares $753,736
Casa de la Amistad IAP $684,667
DIF EM $409,000
AIFEM $345,000
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Programa de Referencia y Contra-referencia (Orientaciones de Trabajo Social) de
pacientes que se envian para ser atendidos en otro nivel.

Se refirieron un total de 2,105 pacientes (2,441 en 2017) a diferentes niveles de atencion,
siendo el segundo nivel con mayor nimero (1,932) a las siguientes instituciones:

Tabla 50
Referencia y contra referencia
\ Institucién Namero
Gobierno del DF 1,124

Secretaria de salud 727

DIF 32

IMSS 11

Otros 31

ISSSTE 7

De 5,172 pacientes procedentes de toda la Republica (5,477 en 2017), evaluados por
primera vez, 2,689 provenian del Estado de México; 1,326 de la Ciudad de México; 193 de
Veracruz; 206 de Guerrero y 144 de Hidalgo.

Gustavo A. Madero
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Se aplicé la encuesta relacionada con
aspectos sociales, culturales, psicolégicos, de
valores y creencias, a 7,476 (7,569 en 2017)
familiares de pacientes hospitalizados con el
fin de satisfacer en la medida de lo posible,
sus necesidades de diversa indole. Esta
encuesta representa ademas uno de los
mecanismos que mantiene vigente la
certificacion hospitalaria.

o,

Incidentes Relacionados con la Seguridad del
Paciente 2018

Al respecto de los Incidentes Relacionados con la
Seguridad del Paciente, se reportaron un total de 422.
A continuacion, se presentan los principales.

Tabla 51
Incidentes Relacionados con la seguridad del paciente
Incidente | Frecuencia Porcentaje
Medicacién/liquidos para la administracion 1.V 30.8
Proceso/procedimiento clinico 93 22
Recursos/gestion de la organizacion 90 21.3
Documentacion 31 7.3
Dispositivos/equipo médico 31 7.3
Caidas 18 4.3
Accidentes de pacientes 11 2.6
Nutricién 8 1.9
Infraestructuras/locales/instalaciones 5 1.2
Infeccion asociada a la atencion sanitaria 2 0.5
Sangre/productos sanguineos 2 0.5
1

Oxigeno/gases vapores 0.2
Total 422 100

Con respecto al turno donde se presentan el mayor niamero de incidentes, la frecuencia es la
siguiente.

Tabla 52
Incidentes Relacionados con la seguridad del paciente por turno
Turno Frecuencia | Porcentaje
Matutino 182 43.1
Vespertino 92 21.8
Nocturno 123 29.1
No contesté 25 5.9
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Total 422 100
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Con base a encuestas, se detectd y
apoy6 a 1,388 pacientes con
capacidades diferentes y a 201
pacientes débiles visuales.

La institucion siempre ha estado
comprometida con los grupos
vulnerables, desde hace méas de seis
aflos que cuenta con elementos para
apoyarlos, como videos y reglamento de

- : : hospitalizacion en 12 lenguas indigenas
y tres extranjeras asi como en braille y Ienguaje de sefias. Ademas, contamos con cinco
videos en leguas indigenas para el lavado de manos.

Debido a que también tenemos traductores altruistas en la plantilla del personal en este
periodo se intervino con 46 familiares de pacientes que no hablan espafiol; la lengua nahuatl
fue la mas frecuente (22%), seguida del mixteco (20%) y otomi (13%).

Casa HIMFG-AMANC. Casa Angélica

Se albergaron 14,762 familiares en la
Casa HIM que represent6 un incremento
de 29.1%, (11,427 en 2017), quienes
provinieron del Estado de México,
Guerrero y Veracruz (26%,19% y 13%
respectivamente); los pacientes de estos
familiares fueron atendidos en UCIN
(16%), Oncologia (15%) vy Cirugia
General (9%).
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Numero de Estudios de Imagen (TAC, RM,
PET).

En el departamento de imagenologia se
realizaron 65,964 estudios, la tomografia
computada y resonancia magnética,
representan el 17.7% de la actividad total.

Tabla 53
Comparativo de estudlos de Tomografia y Resonancia Magnética realizados:

Tomografia

Resonancia Magnética
Total de Estudios

La actividad anual del Departamento de Imagenologia y del Servicio de Medicina Nuclear
Molecular se observa en la siguiente tabla:

Tabla 54
Estudios de imagenologla
\ 2017 2018
Tipo de estudio Estudios  Pacientes E/P* Estudios ~ Pacientes E/p*
(% meta) (% meta) (% meta) (% meta)

Radiologia simple (90.8) (91.8) (85 9) (87 1) 1.1

q 6,823 3,684 7,088 3,709
UEEEEiR (84.0) (76.4) - (83.8) (73.4) .9

. 10,859 9,554 11,461 10,213
Wi S @ (130.5) (126.7) L1 (120.7) (128.5) L1

. 2 3,260 1,721 4,595 2,767
Resonancia magnética (100.6) (97.8) 1.9 (76.6) (99.5) 1.7
Gammagrafia 2,357 949 25 2,576 949 27

(Medicina Nuclear) (98.2) ) (107.3) (87.9) ’

*E/P = Estudios por paciente.

Se realizaron 65,964 estudios a 53,608 pacientes en el periodo, que representan el 91.0% y
92.1% de la meta programada de 72,470 y 58,175, respectivamente, de estudios y pacientes.
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Cabe destacar, el incremento anual de 41.0% de
los estudios de Resonancia Magnética y la
atencion de 2,767 pacientes al cierre de ejercicio,
esto debido a que se realizaron 271 estudios
especiales con las técnicas funcionales que posee
el equipo nuevo a pacientes con diagnostico de
meduloblastoma, astrocitomas, leucemias,
linfomas, retinoblastomas, tumores de craneo,
ostiosarcoma.

En el Servicio de Medicina Nuclear se realizaron 26 tratamientos; dosis masivas terapéuticas
de I-131 en cancer de tiroides, Metaiodobencilguanidina en neuroblastoma y en los pacientes
hemofilicos con artropatia intrarticular se administra Ytrio 90.

Se realizaron 76 de estudios de medicina nuclear en apoyo al Instituto Nacional de Pediatria,
Instituto Nacional de Perinatologia, Hospital General de México, Hospital Pediatrico de
Coyoacan, Hospital General Dr. Enrique Cabrera, Hospital de Peralvillo, Infantil de Legaria,
Hospital Pediatrico de Moctezuma, Hospital Pediatrico de lztacalco, Materno Infantil de
Toluca, Hospital Regional de Especialidades de Ixtapaluca, Hospital de Tenancingo, Hospital
del Nifio DIF Hidalgo, Hospital General del Nifio Poblano.

Estudios de Laboratorio.

En el periodo, se realizaron 1°064,566 estudios
diversos para la atencién de 270,559 pacientes,
gque representan el 100.1 'y 100.3%,
respectivamente de las metas programadas.

Comparado con el ejercicio anterior, se tiene un
incremento de 4.8% y de 5.2% en estudios y en la
atenciéon de pacientes, como se observa en la
tabla siguiente:

Tabla 55
Estudios de Laboratorio Clinico

Laboratorio W— T—
Clinico iz o~ ealizado o
Meta Programada (%) odramacion E/P* " Meta Programada (o) Frogramacion

L 1°015,787 . 1'064,566 }

Estudios: ©@.7) 1°018,808 (100.2) 1°063,969

S 257,209 258,044 3.9 270,559 269,668 3.9
: (99.7) (100.3)

*E/P = Estudios por paciente
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WA =

Con la creacion del laboratorio de Histocompatibilidad se continda brindando atencién a los
pacientes de los departamentos de hemato-oncologia, nefrologia y a la unidad de trasplante
de células progenitoras hematopoyéticas, lo que representa autosuficiencia del instituto en
estas sofisticadas pruebas.

Se ha ampliado la universalidad de pruebas realizadas como la prueba cruzada inicial, de
pre-trasplante y las de donador fallecido, panel reactivo de anticuerpos (PRA), tipificacion
HLA, prueba de escrutinio para deteccion de anticuerpos anti HLA, determinacion del
porcentaje de sensibilizacion (% PRA Clase | y Clase Il independientes) y caracterizacion
presuntiva de la especificidad de los anticuerpos y pruebas de quimerismo. Estas pruebas
permiten identificar y evaluar de forma temprana el rechazo del 6rgano trasplantado. El
beneficio de las pruebas de HLA ha permitido incluir un mayor nimero de pacientes en los
protocolos de trasplante renal y de células progenitoras hematopoyéticas. -

oS’
Como parte del Sistema de Gestion de Calidad (SGC) de la Subdireccién Certificate
de Servicios Auxiliares de Diagnostico, se tiene la certificacion g
ISO 9001:2015 del Departamento de Laboratorio Clinico y el Servicio de
Banco de Sangre y Medicina Transfusional de forma individualizada con el
objetivo de realizar la verificacion especifica de los requisitos de la
NOM-253-SSA-1-2012 “Para la disposicibn de sangre humana y sus
componentes con fines terapéuticos”.

Transfusiones de Sangre y Hemoderivados.

Se registraron 11,666 unidades de
componentes sanguineos transfundidos a
2,505 pacientes y previamente a ello la
realizacion de 20,541 pruebas cruzadas de
compatibilidad.

Se realizaron 2,134 procedimientos
especiales, basados en las Guias Clinicas de
. atencibn  emitidas por la Asociacion
Americana para Aféresis (ASFA) se
realizaron 276 plasmaféresis para pacientes
oncoldgicos, con insuficiencia hepética y falla
organica multiple, 26 recolecciones de
células tallo y 1,828 plaquetoferesis.
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Estudios de Laboratorio
Especializados.

Ademés de los estudios de
laboratorio sefialados previamente,
se llevaron a cabo 39,378 exdmenes
especializados como se enlista a
continuacion:

Tabla 56
Estudios de Laboratorio Especializados

. . o N° de estudios
Estudios de Laboratorio Especializados |

Patologia:

Estudios Histolégicos:
Estudios Citoldgicos:
Estudios Especiales:

Total:

Endocrinologia

Genética

Alergia e Inmunologia

Laboratorio de Oncologia
Total

Cabe destacar, que dentro de los estudios de laboratorio clinico se incluyen 89,096 estudios
especiales de: Inmunologia, Farmacologia, Citometria de Flujo y Biologia Molecular.

En la siguiente tabla se describen otros estudios especializados necesarios para la atencién
de los pacientes pediatricos.

Tabla 57
Estudios Especializados

. o N° de estudios
Estudios Especializados*

2018
Electrocardiografia 3,590 3,524
Ecocardiografia 2,150 2,184
Electroencefalografia y Video encefalografia 1,710 2,014
Foniatricos (Nasofaringoscopias) 356 153

Electrofisiologia Neuromuscular 1,707 1,750
Total \ 9,513 9,625
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Acciones Relevantes
Clinica de Enfermedades Lisosomales

En el periodo que se informa, se ha otorgado tratamiento de
reemplazo enzimatico diverso a 20 pacientes, que han mostrado una
evolucion clinica de buena a excelente.

EGURO POPULAR .
S Este grupo de enfermedades son cubiertas por el Seguro Popular en

su rubro de Fondo de Proteccion contra Gastos Catastroficos por el
alto costo que representa el tratamiento que debe ser de por vida.

Tabla 58
Tratamiento de reemplazo enziméatico
Diagnéstico Enzima

1 10 afios Enfermedad de Gaucher Imiglucerasa 151 Excelente
1 6 afios Enfermedad de Gaucher Imiglucerasa 109 Excelente
1 13 afios Enfermedad de Gaucher Velaglucerasa 103 Excelente
1 5 afios Mucopolisacaridosis tipo | Hurler Laronidasa 169 Buena
1 10 afios | Mucopolisacaridosis tipo | Hurler Laronidasa 162 Muy Buena
1 4 afios Mucopolisacaridosis tipo | Hurler Laronidasa 145 Muy Buena
1 9 afios Mucopolisacaridosis tipo Il Hunter Idursulfasa 204 Excelente
1 14 afos Enfermedad de Pompe alglucosidasa 166 Excelente
1 11 afios | Enfermedad de Fabry Agalsidasa beta 87 Excelente
1 10 afos Enfermedad de Fabry Agalsidasa beta 62 Excelente
1 5 afios Enfermedad de Gaucher Imiglucerasa 60 Excelente
1 9 afios Enfermedad de Hurler MPS 1 Laronidasa 162 Muy Buena
1 3 afios Enfermedad de Gaucher Imiglucerasa 61 Excelente
1 2 afios Enfermedad de Gaucher Imiglucerasa 41 Muy Buena
1 9 afios MPSVI galsulfasa 47 Se envié a Puebla
1 1 afo Enfermedad de Gaucher Imiglucerasa 24 Buena
1 11 afios | Enfermedad de Hunter Idursulfasa 18 gy [EILENE, SE1TE
por edad
1 4 afios Enfermedad de Hunter Idursulfasa 33 Buena
1 3 afios Enfermedad de Fabry Agalsidasa beta 13 Muy Buena
1 4 afios Enfermedad de Fabry Agalsidasa beta 7 Buena

Prevencion de artropatia en pacientes con Hemofilia

Con el apoyo del Seguro Popular, se contintia con la aplicacion de factor VIII y IX profilactico
para disminuir las complicaciones y discapacidades graves. En este periodo se atendieron
16 niflos con Hemofilia A y dos con Hemofilia B. Recibieron la profilaxis dos veces por
semana, lo cual afecta notablemente el presupuesto institucional. Cabe resaltar que el costo
de algunos pacientes con hemofilia mas inhibidores (anticuerpos contra factor VIII) es muy
alto y pese a tener cobertura por seguro popular, esta no es suficiente y el hospital absorbe
alredeor del 80-90% de los costos de atencidon. Si a esto se le suma que los factores de
coagulacion representan el gasto mayor de todos los medicamentos en el hospital, el déficit
se hace cada vez mayor y resulta insostenible continuar cubriendo estos gastos.
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El HIMFG coordina el proyecto colaborativo SET UP OF
PAEDIATRIC REHABILITATION TO PREVENT
FUNCTIONAL LIMITATIONS IN CHILDREN WITH
HEMOPHILIA, con fondos de Novo Nordisk Haemophilia
Foundation. Durante el periodo que se informa, recibieron
educacion 26 pacientes a través de los cuadernillos
educativos “Conociendo mi Hemofilia” y “Hemofilia.
Guia de Ejercicios para hacer en casa”, con una mejora del 40% de la funcién articular.

novo nordisk
haemophilia foundation

Esta en funcién la APP para pacientes, que los orienta principalmente en aspectos
preventivos de su enfermedad.

Hemodiafiltracion

Este procedimiento permite apoyar a pacientes en estado critico, con inestabilidad
hemodindmica y alteracion en la funcién renal o sobrecarga hidrica. Se emplea en pacientes
desde un afio edad hasta 18 afios, con patologias oncolégicas, hepaticas, cardiacas y
renales, incluyendo pacientes operados de trasplante cardiaco, hepatico y renal. En el
periodo enero—diciembre de 2018 se llevaron a cabo 47 procedimientos a 35 pacientes
atendidos con un alto costo econémico, por lo que solo se emplea en pacientes estrictamente
seleccionados, de los cuales sobreviven 29.

Laboratorio de Investigacidén en Cardiopatias Congénitas y Arritmias

La resincronizacion miocardica que se
lleva a cabo en el HIMFG es Unica
para nifios en el pais, permite mejorar
las condiciones de algunos pacientes
con miocardiopatia dilatada
candidatos a trasplante de corazén, a
la fecha existen cinco pacientes vivos,
en vigilancia y estables.

Se contindan incluyendo casos para el
primer Registro Nacional Mexicano de
Sindrome de QT largo, se tienen registrados 118 pacientes (48 nifios y 70 familiares
afectados) se buscan mutaciones asociadas al sindrome.
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Unidad de Investigacion en Neurodesarrollo

La Unidad de Investigacion en Neurodesarrollo
lleva a cabo estudios de investigacion que
permiten mejorar el nivel de desarrollo y favorecer
que las nifias y niflos de México alcancen su
maximo potencial, hasta la fecha, a nivel nacional
se han entrenado a mas de 55,000 evaluadores y
Pediatras, se han valorado a poco mas de
2,500,000 nifios en estancias Infantiles DIF
SEDESOL, escuelas y programas tanto de

. \ CENSIA como de PROSPERA. Ademas, se ha
colaborado en las redes estatales de referencia de 29 entidades federativas para el
diagndstico y atencion oportuna de problemas en el desarrollo.

También se ha dado apoyo a otros paises como Panama, Costa Rica y Colombia con el
objeto de implementar el mismo programa.

Dentro del HIMFG en el periodo enero — diciembre, se realizé la evaluacion integral del
desarrollo a 772 pacientes en los que se aplicé un total de 1,349 pruebas de acuerdo a las
probables alteraciones identificadas; de éstos, 110 fueron pacientes de Neurocirugia y
Cirugia Cardiovascular, lo que permite tener una evaluacion objetiva del cambio
posquirdrgico, ademas se estudiaron 656 pacientes ambulatorios.

Unidad de Neuroinvestigacion Tecnolégica DIBAGAH: Proyecto CYTOTRON

El dia seis de noviembre de 2018 se inaugurd en
el Hospital Infantil de México Federico Gémez la
Unidad de Neuroinvestigacion Tecnolbgica
DIBAGAH, con tres éareas: Investigacion
Neurocognitiva, Neuroingenieria (Prototipos de
Estimulacibn  Magnética  Transcraneal) vy
Tecnologias Aplicadas. Dando inicio el proyecto
de investigacion Cytotron. Este equipo trabaja
sobre radiofrecuencias en la modulacion de las
proteinas expresadas sobre la membrana celular, y en relacion especifica en los tumores
solidos cerebrales, motivo del primer protocolo de investigacion, en teoria ayuda a degenerar
el tumor y lograr controlar su crecimiento. Si se obtienen evidencias cientificas de su utilidad,
se evaluara su aplicacion en otros proyectos de investigacion como en lesiones vasculares o
por hipoxia.
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Otras acciones.
Tamiz Auditivo Neonatal

Se continda con el Programa de Tamiz Auditivo
Neonatal e Intervencion Temprana, se lleva a
cabo la prueba de emisiones otoacusticas, que
se aplica en todos los nifios en riesgo de
menos de dos meses de edad, asi como en
todos los pacientes de la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales. De 268 pruebas en 59
pacientes se identificd la necesidad de atencion
especializada.

Programa de Donacion de Auxiliares Auditivos

De enero a diciembre de 2018, se colocaron 177 auxiliares auditivos a pacientes que
resultaron beneficiados con el apoyo de diversas instituciones.

Comités

Los Comités Técnicos Médicos se han consolidado como una herramienta de gestion de
calidad de extrema importancia y que permiten que el desempefio asistencial sea evaluado
en forma continua desde diversos puntos de vista.

Tabla 59
Comités del HIMFG
[N ] Nombre | Descripcion
El Comité de Calidad y Seguridad del Paciente dio seguimiento a acciones de
1 Comité de Calidad y Seguridad del Paciente mejora, acuerdos, metas internacionales e indicadores centrados en estandares

de certificacion y sesioné en cuatro ocasiones.

Se efectuaron las reuniones mensuales reglamentarias, se continué con la
supervision de la vigilancia epidemiolégica nosocomial (Departamento de
Epidemiologia Hospitalaria) y se emitieron diversas recomendaciones.

Comité para la Deteccion y Control de
Infecciones Nosocomiales

Se analizé y dictaminé el 100% de las defunciones del periodo, se determiné:
muerte inevitable 77.4%, posiblemente evitable en 22.6% y evitable en ningun
caso. La Congruencia Clinico-Patolégica fue del 98.2%; la Diagnoéstico
Histol6gico/Clinico fue de 99.0% y el Diagndstico/Terapéutico de 90.3%.

3 Comité de Mortalidad

Se efectud la revision de 572 expedientes, el 96.8% cumpli6 con la meta:

4 Comité del Expediente Clinico calificacion mayor a ocho

5 Comité de Bioética Hospitalaria Durante este periodo se llevaron a cabo tres sesiones.

Llevé a cabo tres sesiones ordinarias, se analizé toda la informacién referente a

9 Caitis [Eme a2 TEEHemEs las donaciones de 6rganos y los Trasplantes.

En este periodo se realizaron cinco sesiones, se mantiene la autosuficiencia de

i i a2 MEEEnE TS LEenz] Concentrados Eritrocitarios en 99.9%, se promovio la donacion altruista.

Durante el periodo se llevaron a cabo ocho sesiones, donde se analizaron dudas y

8 Comité de Farmacia y Terapéutica . .
y p controversias sobre medicamentos.
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Convenios de Colaboracion en materia de Asistencia Médica. En el periodo que se
informa se formalizaron 12 convenios, a continuacion, se enlistan:

Tabla 60
Convenios de colaboracion en materia de asistencia médica

Convenio de Prestacion de Servicio Integral de Radioterapia
con Acelerador Lineal y Servicios Médicos, Quirlrgicos
Oncoldgicos de Tercer Nivel.

Vigencia

Un afio. 15/11/2017
al 14/11/2018

Institucién o Entidad participante

Hospital Juarez de México.

Convenio de Colaboracién en materia de Servicios Médicos,
Hospitalarios, Quirtrgicos y Asistenciales de Tercer Nivel.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Policia Bancaria e Industrial, Cuerpo
Complementario de la Secretaria de
Seguridad Publica de la Ciudad de México.

Convenio de Colaboracion en materia de Servicios Médicos,
Hospitalarios, Quirtrgicos y Asistenciales de Tercer Nivel.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Cuerpo de Vigilancia Auxiliar y Urbana del
Estado de México.

Convenio de Colaboracién en materia de Servicios Médicos,
Hospitalarios, Quirtrgicos y Asistenciales de Tercer Nivel.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Secretaria de Marina.

Convenio de Colaboracién en materia de Servicios Médicos,
Hospitalarios, Quirtrgicos y Asistenciales de Tercer Nivel.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Instituto Materno Infantil del Estado de México.

Convenio de Colaboracién en materia de Servicios Médicos,
Hospitalarios, Quirtrgicos y Asistenciales de Tercer Nivel.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores al Servicio de los Poderes del
Estado de Puebla.

Convenio de Colaboracion en materia de Servicios Médicos,
Hospitalarios, Quirtrgicos y Asistenciales de Tercer Nivel.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores del Estado de Sonora.

Convenio de Colaboracién en materia de Servicios Médicos,
Hospitalarios, Quirtrgicos y Asistenciales de Tercer Nivel.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Instituto de Seguridad Social del Estado de
México y Municipios.

Convenio de Colaboracién para la Prestacion de Servicios
Médicos de Tercer Nivel de Radioterapia y Cirugia
Oncoldgica Pediatrica.

Un afio. 02/01/2018
al 31/12/2018

Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia del Estado de Hidalgo.

10

Convenio de Colaboracion para la Prestacion de Servicios
para Estudios de Laboratorio Clinico.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Hospital del Nifio Morelense.

11

Convenio de Colaboracion en materia de Servicios Médicos,
Hospitalarios, Quirtrgicos y Asistenciales de Tercer Nivel.

Un afio. 01/01/2018
al 31/12/2018

Instituto de Seguridad Social de los
Trabajadores del Estado de Chiapas.

12

Convenio de Prestacion de Servicio Integral de Radioterapia
con Acelerador Lineal y Servicios Médicos, Quirdrgicos
Oncolbgicos de Tercer Nivel.

Un afio. 01/05/2018
al 31/04/2019

Hospital de la Nifiez Oaxaquefia.
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ASPECTOS CUALITATIVOS

ADMINISTRACION

(Pesos)

Presupuesto Fiscal

En el ejercicio 2018 se autorizd al Hospital un presupuesto Fiscal de 1,471,617,501, al cierre
del ejercicio se presenta un incremento de 70,661,433 con relacién al modificado, derivado a
las ampliaciones liquidas recibidas durante el afio, principalmente para la adquisicion de
elevadores, medicamentos y partidas asociadas a Servicios Personales, con la finalidad de
adecuar los recursos a las principales necesidades del Instituto para lograr el mejor
cumplimiento de los objetivos.

Al 31 de diciembre del 2018, se determina un presupuesto modificado de 1,542,278,934
ejercido al 100% a través de 1,367 CLC'’s.

Tabla 61
Capitulo Concepto del Gasto Original Modificado Monto Ejercido
1000 Servicios Personales 1,074,069,490 1,099,467,454 1,099,467,454
2000 Materiales y Suministros 319,710,327 342,084,696 342,084,696
3000 Servicios Generales 77,837,684 93,226,784 93,226,784
5000 Bienes Muebles e Inmuebles 0 7,500,000 7,500,000
6000 Inversién Publica 0 0 0

1,471,617,501 1,542,278,934 1,542,278,934

\

FIFFEITTIFTTTe 0000000

00 4400000000000000000)

1908800000000 0000000000,
0000000000000 000000

A AL

2017 2018
#1000 1,075,341,414 1,099,467,454
#2000 304,146,951 342,084,696
™ 3000 80,025,884 93,226,784
H 5000 0 7,500,000
846000 0 0
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Las Cuentas por Liquidar Certificadas (CLC’s) quedaron integradas por
gasto, como se detalla:

Tabla 62
Capitulos de Gasto
N° CLC’s 2000 3000 Total

Enero 71 80,212,711 0 2,092,112 0 0 82,304,823
Febrero 125 74,747,348 60,947,013 6,328,840 0 0 142,023,201
Marzo 143 84,935,328 53,505,437 21,543,552 0 0 159,984,317
Abril 199 72,841,667 41,548,446 12,692,712 0 0 127,082,825
Mayo 106 93,691,378 40,525,694 9,126,959 0 0 143,344,031
Junio 180 67,632,034 56,358,412 8,862,220 0 0 132,852,666
Julio 114 102,942,863 36,716,768 7,851,744 0 0 147,511,375
Agosto 103 75,543,253 30,695,476 5,512,189 0 0 111,750,918
Septiembre 79 92,669,467 315,336 4,641,488 0 0 97,626,291
Octubre 76 85,345,985 11,216,526 2,787,222 7,500,000 0 106,849,733
Noviembre 88 154,408,650 5,963,392 2,864,462 0 0 163,236,504
Diciembre 83 114,496,770 4,292,196 8,923,284 0 0 127,712,250

342,084,696 93,226,784 7,500,000 0] 1,542,278,934

Recursos Propios

El presupuesto modificado de recursos propios al cierre del ejercicio es de 390,000,000 y los
recursos efectivamente captados son de 365,260,592 como se detalla a continuacion:

Recursos Propios Tabla 63
Concepto Importe Porcentaje
Subrogados 15,415,045 4%
Venta de Servicios 22,816,443 6%
Seguro Popular 170,364,484 47%
Otros Ingresos 156,664,620 43%
Total 365,260,592 100%

Otros Ingresos**: Su integracion es la siguiente:
41,559,200 Acelerador Lineal
109,754,834 Retinopatia del Prematuro
5,350,586 Otros Ingresos

Subrogados Venta de Seguro
Servicios Popular

Otros Ingresos

W2017 =2018

De los 365,260,592 captados al cierre del ejercicio, se incluyen 109,754,834 correspondiente
al Equipamiento de Unidades Médicas a Nivel Nacional para combatir la Retinopatia del
Prematuro y 41,559,200 para el finiquito de la adquisicion del Acelerador Lineal, ambos
proyectos financiados con recursos del Fideicomiso de Proteccién Social en Salud.
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Tabla 64
) Variacion Variacion
Car(;sltulo Gzl ) ST e Original Modificado Captado Ejercido Captado modificado
asto Gasto S
Ejercido Captado
2000 '\S"ate."‘.""es y 200,081,659 | 106,436,876 |  100,960,335| 100,960,335 0 5,476,541
uministros
3000 SIS 113,695,322 | 114,336,478 | 111,138,770| 111,138,770 0 3,197,708
Generales 1 1 i) i) i) i) 1 1 1 1
Bienes
5000 Muebles e 19,500,000 | 167,325,993 |  151,314,034| 151,314,034 o| 16,011,959
Inmuebles
6000 ::',’lfj’slriig’” 56,723,019 1,900,653 1,847,453 1,847,453 0 53,200

390,000,000

390,000,000 365,260,592 365,260,592 24,739,408
Al cierre del ejercicio el recurso captado se ejercio al 100% y la variacion por 24,739,408 del
presupuesto modificado respecto al ejercido; se deriva de los ingresos programados no

captados.
Ingresos Captados via Seguro Popular
La Comision Nacional de Proteccion Social (CNPSS) transfirié a la Institucion un total de

170,364,485 que corresponde a casos reportados durante los ejercicios fiscales 2016, 2017 y
2018, pagados durante el ejercicio fiscal 2018.

Tabla 65
Afio | Monto
Casos 2016 8,073,062
Casos 2017 89,638,035
Casos 2018 72,653,388
Total 170,364,485

Durante el 2018 se reportaron a la CNPSS un total de 2,985 casos, se incluyen nuevos y
fases de atencion de continuidad, por un monto de 169,983,258, de los cuales estan
pendiente de pago 97,329,870 correspondientes al 2018 y 9,064,836 del ejercicio fiscal 2017,
dando un total de 106,394,706.

La integracion por patologia de los 2,985 casos reportados de enero a diciembre del 2018 es
la siguiente:

Tabla 66
) 2017 2018
Patologia
N° Casos Monto N° Casos Monto
CAUSES 471 4,279,117 728 11,102,446
Seguro Médico Siglo XXI 1,013 51,835,232 1,094 55,859,744
Fondo de Proteccion Contra Gastos Catastroficos 1,110 102,187,162 1,163 103,021,068
Total 2,594 158,301,511 2,985 169,983,258
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Recursos Propios y Fiscales

El presupuesto total de Recursos Fiscales y Propios autorizados, captados y ejercidos se
integra a nivel capitulo, como se detalla:

Tabla 67
Variacién
Presupuesto
Captado Vs
Ejercido

Concepto de

Gasto Modificado

Capitulo Original Captado Ejercido

Suma Gasto de Capital

76,223,019

176,726,646

160,661,487

160,661,487

Servicios

1000 i 1,074,069,490 | 1,099,467,454 | 1,099,467,454| 1,099,467,454 0
Materiales y

2000 Pt 519,791,986 448,521,572 443,045,031 443,045,031 0

3000 Sl 191,533,006 207,563,262 204,365,554 204,365,554 0
Generales

Suma de Gasto Corriente 1,785,3904,482  1,755552,288  1,746,878,039  1,746,878,039
Bienes

5000 Muebles e 19,500,000 174,825,993 158,814,034 158,814,034 0
Inmuebles

6000 i 56,723,019 1,900,653 1,847,453 1,847,453 0
Publica

Total=

1,861,617,501

1,932,278,934

1,907,539,526

1,907,539,526

Al cierre del afio, el presupuesto modificado de recursos fiscales y propios es de
1,932,278,934, se captd un total de 1,907,539,526 y fue ejercido al 100%.

Recursos Fiscales y Propios

Modificado

Ejercido

Original Captado

& 2017

1,650,741,978

1,729,514,248

1,721,668,650

1,721,668,650

12018

1,861,617,501

1,932,278,934

1,907,539,526

1,907,539,526
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Es importante mencionar que al cierre del ejercicio 2018 se dejo un pasivo circulante de
370,621,464, que serd pagado con el presupuesto 2019, de acuerdo a la LFPRH y su
reglamento y se encuentra integrado de la siguiente manera:

Tabla 68
Capitulo Clsiod Monto Observaciones
Gasto
1000 Zefdlos 38,820,815 | Integrados por: ISR $16,843,331 y Vales de Fin de Afio $21,977,484
Personales ! ’ : 1999, ) )
Integrado principalmente por:
Partida Concepto Monto
Medicinas y productos
2000 Materiales Y| 276,913,449 250 | farmacéuicos 112,000,000
Suministros 25401 Materiales, accesorios Yy 83,000,000
suministros médicos
Productos quimicos
25101 e 38,000,000
Servicios - . L . -
3000 e 52,431,773 | Servicio de Anestesia y Mantenimientos a equipos médicos
Bienes Muebles e . . .
5000 e 2,455,428 | Pago pendiente de Retinopatia
\ Total= 370,621,464

Presupuesto total destinado a capitulo 1000 “Servicios Personales” y pago de

Honorarios

Durante el periodo que se informa, el presupuesto
asignado al Capitulo 1000 “Servicios Personales” fue
de $1,099,467,454, que representa un 58% del
presupuesto total ejercido que en comparacioén con el
mismo periodo 2017 se incrementd en un 2%. Es
importante sefialar que para el presente ejercicio fiscal
Nno se asignaron recursos para ejercer en la partida
presupuestal 12101 “Honorarios”.

Recursos Asignados al Capitulo 1000

2018

2017

[ 2017 [ 2018

[ Capitulo 1000 1,075,341,414 \ 1,099,467,454
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Recursos de Terceros obtenidos y ejercidos, de conformidad con los criterios y
manual autorizados:

Tabla 67
Recursos de Terceros 2018 (Pesos)
I | Gastos por | Saldo Final

Concepto Ingresos Egresos Comprobar
S — SRS E— Recursos de Terceros
Disponibilidad Inicial méas Gastos por Comprobar e
Impuestos Diciembre 2018 IR
Enero 2,964,332 1,451,609 1,618,444 113,316,064
Febrero 2,091,529 | 4,045,446 691,052 | 112,053,200 gf):gm%
Marzo 6,844,878 1,915,206 600,855 116,382,017 48,000,000
Abril 2,943,402 4,326,054 720,767 115,720,132 46,000,000
Mayo 6,080,490 2,742,642 582,692 119,640,672 gg%g%
Junio 3,444,211 5,317,759 521,270 118,288,393 40,000,000
Julio 4,727,339 4,163,406 1,655,129 117,197,197 38,000,000
Agosto 1,352,413 5,801,646 -387,915 113,135,880 36000000 2017 2018
Septiembre 1,862,380 5,156,486 -373,136 110,214,910 M Ingresos 50,538,680 45,927,186
Octubre 5,256,294 4,146,769 924,767 112,249,203 M Egresos 42,129,214 49,400,880
Noviembre 3,082,237 5,603,523 393,446 109,334,472
Diciembre 5,277,680 4,730,335 154,990 109,726,826
| Total 45,927,186 49,400,880 221,265

El saldo inicial para el ejercicio 2018, en las cuentas de Recursos de Terceros fue de
113,421,785, habiéndose captado al cuarto trimestre un importe de 45,927,186.

La aplicacion al gasto fue de 49,400,880, el saldo registrado al final del periodo de las
cuentas de Recursos de Terceros es de 109,726,826.

Aplicacion de los Recursos de Terceros por Capitulo de Gasto:

Tabla 68
Capitulo Ejercido Aplicacion

1000 6,287,696 | Becas y Compensaciones por servicios eventuales.

Sustancias Quimicas, Materiales, Accesorios y Suministros de Laboratorio, Material

2000 8,927,749 | Eléctrico y Electronico, Materiales, Accesorios y Suministros de Laboratorio, y Material de
Apoyo Informativo.

Subcontratacion de Servicios con Terceros, Servicios Basicos Estudios e Investigaciones,
3000 27,047,388 | Servicios para Capacitacion, Viaticos, Pasajes, Congresos y Convenciones, Inserciones y
Publicaciones.

Mobiliario, Equipo de Administracion, Equipo Médico y de Laboratorio y Software, utilizados
para el desarrollo de protocolos de investigacion.

5000 7,138,047

Total 49,400,880
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Estados Financieros

La Situacion Financiera al 31 de diciembre de 2018 se muestra a continuacion:

Tabla 69
Indicadores Financieros
Solvencia Activo Circulgnte menos Inventgrios 124,408.4 0.25
Pasivo a Corto Plazo 491,513.4 ’
[ ]
o Activo Circulante 128,550.0
Liquidez Pasivo a Corto Plazo 491,513.4 0.26

La integracion de las cuentas que sirvieron de base para determinar el célculo de los
indicadores financieros, se muestra a continuacion:

Tabla 70
\ Activo Circulante \ Monto \ Pasivo a Corto Plazo Monto
Efectivo en Caja y Bancos 3,902,734 | Proveedores 4,056,748
Inversiones Temporales 0 | Contratistas de Obra Publica 0
CD;epos@os i Fo_n_dos d_e' VEEHES &) 109,726,815 | Retenciones y Contribuciones 3,336,613
arantia o Administracion
Cuentas por Cobrar 3,083,340 | Servicios Personales por Pagar 115,104
Deudores Diversos 115,878 | Otras Cuentas por Pagar 550,239
Anticipo a Proveedores 7,500,000 | Otros Pasivos Diferidos a Corto Plazo 373,727,881
Anticipos a Contratistas 0 BN Y Biene.s’ de Terceros en Garantia 109,726,826
y/o Administracion a Corto Plazo
Almacenes 4,141,626
Adquisiciones con Fondos de Terceros 79,588

| 128,549,981 491,513,411

Activo Circulante

Efectivo, Bancos e Inversiones.- Muestra una disponibilidad inmediata de $3,902,734,
integrada por las cuentas de Inversiones, Efectivo y Bancos. Comparado con el cuarto
trimestre del ejercicio 2017, se determina un incremento de 2,980,946, originados de los
recursos fiscales recibidos en el mes de diciembre 2018, destinados a cubrir parte de los
impuestos relacionados con el rubro de servicios personales, mismo que seran pagados en
enero de 2019.

Cuentas por cobrar.- El importe de $3,083,340, se integra como sigue:

Tabla 71
CuenasporCobar
Tesoreria de la Federacion 0
Atencion a Subrogados 2,506,591
Cartas Compromiso 576,749

Total 3,083,340
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Presenta una reduccion de 13,404,687, respecto al afio anterior, proveniente de la ausencia
de Presupuesto pendiente por recibir de la Tesoreria de la Federacion por concepto de
ADEFAS.

Deudores diversos.- El importe de $115,878 se integra de los montos pendientes de
recuperar por concepto de comisiones bancarias.

Pasivo a Corto Plazo.

Proveedores.- Presenta un saldo de $4,056,748, integrado por adquisiciones realizadas
para el desarrollo de protocolos de investigacion financiados con recursos de terceros,
pendientes de pago al cierre del ejercicio 2018.

Otros Pasivos Diferidos.- El monto de $373,727,881, se conforma de acuerdo al siguiente
desglose:

Tabla 72
Otros Pasivos Diferidos
Ingresos Pendientes de Cobro 3,083,339
Servicios Personales 38,843,892
Materiales y Suministros 276,913,449
Servicios Generales 52,431,773
Bienes muebles 2,455,428
Total 373,727,881

Su saldo se conforma de los ingresos pendientes de cobro y de las operaciones contraidas
por concepto de adquisiciones de materiales y suministros, servicios generales y obra publica
devengadas y pendientes de pago al 31 de diciembre de 2018, en seguimiento a lo
establecido en la NIFGG SP 01 Control Presupuestario de los Ingresos y de los Gastos.

Contratistas por Obras Publicas a largo plazo.- Al periodo presenta un saldo de
$6,806,200, reconocido en el ejercicio 2013, corresponde al pasivo contingente de la
demanda interpuesta por el Contratista Regiomontana de Construccién y Servicios S.A. de
C.V, sin que a la fecha la afianzadora haya realizado el pago correspondiente.

Dictamenes Limpios y Sin Salvedades

Diversas firmas han emitido estados financieros con dictamenes limpios y sin salvedades,
situacion originada por la correcta gestion de las finanzas y en apego a la normatividad
aplicable.

Tabla 73
Despacho de Auditores  Periodo | Resultados

Prieto Ruiz de Velasco y| 2009- Sin salvedades

Cia, S.A. 2010
Delgado, Castellanos,| 2011- :
Meza y Asociados, S. C. 2012 Sl SEEREEES

Vincourt y Compaiiia, S.C. | 2013- Sin salvedades
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De la Paz Costemalle -| 2017- .
DFK, S.C. 2018 Sin salvedades
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Informe del Programa de Cadenas Productivas del 1° de enero al 31 de diciembre de
2018

En cumplimiento al Programa de Cadenas Productivas del Gobierno Federal, coordinado por
Nacional Financiera, se informa, que durante el periodo del 1° de enero al 31 de diciembre de
2018, se registraron a 1,752 proveedores, de los cuales Unicamente 71 (1.48%) reportaron
Cuentas por Pagar a través de 149 documentos registrados por un monto de
$84,385,089.30, a un plazo promedio de pago de 34 dias, cuyos documentos susceptibles de
factoraje fueron 0. (Ver anexo en USB)

Informe sobre las cancelaciones de adeudos de cuentas definidas como incobrables
del 1° de enero al 31 de diciembre de 2018.

En apego a las “Normas y Bases Generales para Cancelar Adeudos a Cargo de Terceros y a
Favor del Hospital Infantil de México Federico Gomez, cuando fuere notoria la imposibilidad
practica de su cobro y a la NIFGG SP 03 “Estimacién de cuentas incobrables”, se informa
gue se cancelaron adeudos por un importe de 61,928.
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Relacion de Proyectos de Investigacion Financiados con Recursos de Terceros del
1° de enero al 31 de diciembre de 2018

Tabla 74

. o e **Area de
Financiamiento ituacion* S
= i Monto, ancial Situ Investigacién Monto A"C“ag:e
Programada Estimada de Original del Ejercido al

= . ‘ ]
de Inicio Término convenio Periodo -
interno Externo Periodo

cquién?

Namero de
Registro del
Convenio

Titulo dela Investigador Centro de Linea de
Investigacion Principal Adscripcion investigacion

Clave

Asignada

Estudio fase Il de
tratamiento con
Dasatinib en nifios y Bristol-
adolescentes con Aurora Myers
1 SSA. 920 HIM/2010/058  [Leucemia Mieloide Medina Oncologia Clinica 2011-01 2019-01 $179,881 m“;ﬁgf
Crénica en fase crénica, Sansén demiL dé
recién diagnosticada o cV.
con leucemias PH+ con
resistencia o intolerancia
a Imatinib

X X $145,304 85%

Estudio prospectivo,

internacional, abierto, de
un solo brazo, para
evaluar la seguridad, la
eficacia y la
farmacocinética de
|Atazanavir  (ATV) en
polvo potenciado con Bristol-
Ritonavir (RTV) liquido, Myers
con una terapia de base Noris Pavia Clindi Clinica 2011-06 2017-06 $544,930 Squl'hb de
con NRTI, en Ruz Mexico S.
sujetos pediatricos deR.L. de
infectados con el VIH, C.v.
con o sin tratamiento
antirretroviral previo, de
ledades entre 3 meses y
menores de 8 afios.
i6 clinica
internacional de
|Atazanavir en pacientes
pediatricos: estudio
Prince I1)

2 SSA. 981 HIM/2011/062 X X $432,976 100%

Factores  ambientales Columbia

asociados al riesgo de Maria de University y
i Lourdes : National
3 SSA. 1042 HIM/2012/054  |retinoblastoma y  sus Patologia Epidemiolégica 2012-02 2018-12 $717,945 Health

9 Cabrera
efectos soh_re el origen y Mufioz Institutes

de la (NHI) USA

X X $314,862 92%

lenfermedad.

Un estudio multicéntrico
abierto para evaluar la

Maria del Usb

seguridad y eficacia de Rocio o U
Certolizumab Pegol en Maldonado BeunEtoods Clinica 2012-02 2019-06 $706,740 Bloss’a;r;‘ces X X $588,046 90%

nifios y adolescentes con Velazquez
Artritis Idiopatica Juvenil
activa poliarticular  de
grado moderado a grave.

4 SSA. 1048 HIM/2012/050

Demostrar la eficacia de
ISBC 102 en relacién con
el placebo, basada en la
normalizacion de ALT en
pacientes con DLAL, asi . .
;gmnl::i o dgeg'e' o Clinica 2013-08 2018-12 $4,440,884 Bophama | x X $2,150,939 | 90%

' oA Sénchez CORP
grasa hepatica,

histologia y volumen
hepatico.  Evaluar la
seguridad tolerabilidad e
inmunogenicidad del

5 SSA. 1077 HIM/2013/069

Patrones de ingesta de .

calcio y vitamina D y su Patricia Epidemiologia

Tt e G Clark Clinioa Clinica 201211 2018-12 $933,800 Pfizer X X $577,377 | 100%

1 Peralta
mineral Gsea en

poblacién mexicana.

6 SSA. 1089 HIM/2012/071

Estudio  epidemiol6gico Noris
en nifios y adolescentes Marlene del
infectados por el VIH en Socorro
el Hospital Infantil de Pavia Ruz
México Federico Gémez.

Fondo

7 SSA.1152 HIM/2013/042 Clindi Epidemiolgica 2013-09 2023-09 $1,067,500 Clindi X X $949,241 75%

Estudio de Fase I/l para
evaluar el Brentuximab
\Vedotin  (SGN-35) en A o

[EEEAES  [ECEMEED Medina Oncologia Clinica 2013-04 2018-06 $282,661 et X X $274,777 | 100%
con I|r_vforna anaplastico Sansén INC
sistémico de células
grandes o Linfomas de
Hodgkin recidivantes o

8 SSA.1153 HIM/2013/064
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Financiamiento Situacién* *Area de .
boche heche) Monto Investigacion Monto % de

Progiamada | Estimada de Original del Ejercido al ACKE
de Inicio Término convenio Externo Periodo
interno -
cquién?

Namero de Titulo de la
Registro del
Convenio

Clave
Asignada

Investigador Centro de Linea de
Investigacién Principal Adscripcién investigacion

al
Periodo

Seguridad y  costo-
efectividad del manejo
lambulatorio  secuencial
intravenoso-oral  versus Martha
9 | ssA 1154 | HIM2014/026 [el manejo hospitalario J:flﬁfe!ga
imravenpso, en nifios Robles
con
neutropenia febril:
lensayo clinico -
leconémico.

Infectologia Clinica 2014-11 2018-12 $2,070,000 CONACyT X X $2,070,000 90%

Estudio multicéntrico y
abierto de Sebelipasa
alfa en pacientes con
deficiencia de lipasa
acida lisosomal.

Alejandra Synageva
Consuelo Gastroenterologia Clinica 2014-11 2018-06 $2,647,094 Biopharma X X $1,810,286 100%
Sanchez CORP

10 SSA. 1156 HIM/2014/062

Un estudio doble ciego,
aleatorizado, multicéntrico,
de grupos paralelos, de fase
il de 52 semanas de
duracién en pacientes de 12
aios y mayores con asma,
lque evaliia la eficacia y la
seguridad  de  Symbicort Blanca -
11 SSA. 1177 HIM/2014/087  |(Budesonida/Formoterol) Estela del Alergia Clinica 2015-02 2017-06 $2,222,491 Zen::; X X $2,113,206 100%
Turbuhaler 160/4,5 pg ‘a Rio Navarro

ldemanda’ en comparacion
con Terbutalina Turbuhaler
0.4 mg 'a demanda’ y con
Pulmicort  (Budesonida)
Turbuhaler  200pg  dos
veces al dia mas terbutalina
urbuhaler  04mg  ‘a
demanda’.

Uso de recursos para
complicaciones y
hospitalizaciones por Rodolfo
m s Norberto o . Glaxo

12 SSA. 1186 HIM/2014/065 |varicela: andlisis Jimé Infectologia Socioeconémica 2015-04 2017-12 $481,307

. iFos iménez Smith&klane
retrospectivo en ni e
mexicanos que acuden a
hospitales de referencia
pediatrica.

X X $412,545 100%

Programa continuo para Banco

mejorar la nutricion (RG- e salud o i
X1192) para los nifios Flores CETITEE Epidemiolégica 2015-06 2019-12 $8,738,256 d X X $3,546,498 40%

e
o Huerta
menores de dos afios del desarrollo

Nayar, Nayarit, México.

13 SSA. 1215 HIM/2014/092

Desarrollo de un mini
anticuerpo  contra el Unidad de
receptor de transferrina d Investigacién
14 | ssa 1217 HIM/2015/049  [acoplado a péptidos que LE?:eF[‘é’ZZ en Biomédica 2014-12 2019-06 $1,400,000 CONACYT X X $965,054 70%
promueven  sensibilidad Enfermedades
a la quimioterapia en Oncolégicas
células tumorales de
linfomas.

Carga viral de los herpes
virus humanos 4,5,6,7 y .
8 e inflamacion sistémica r\?g:gils Virologfa y
como _marcadores_ de Sanchez Céncer
pronostico en pacientes

pediatricos post-
trasplante.

15 SSA. 1237 HIM/2016/021 Biomédica 2016-01 2018-02 $750,000 CONACyT X X $750,000 100%

Determinacion de S
Dessire eca
valores de referencia de Sistemas

A Epidemiologia
16 SSA. 1244 HIM/2015/558 composicion corporal en Lépez i Médicos de

Clinica Clinica 2016-01 2018-12 $383,758 X X $382,792 80%
Garcia

poblacién pediatrica de Medicién
la Ciudad de México.

Estudio de 52 semanas,
doble ciego, aleatorizado,
multicéntrico, fase Ill, en
grupos paralelos en
pacientes de 12 afios y
mayores con Asma, para
evaluar la  eficacia y Blanca
17 SSA. 1266 HIM/2014/101  |seguridad de Symbicort Estela del Alergia Clinica 2015-03 2018-06 $2,756,989
(Budesonida/Formoterol) Rio Navarro
Turbuhaler 160/4.5 UG por
razon necesaria comparado
con Pulmicort (Budesonida)
Turbuhaler 200 UG dos
veces al dia mas
Terbutalina Turbuhaler 0.4
Img por razén necesaria.

Astra -

Zeneca % X $1,176,902 100%

Dessire
Lépez
Garcia

[Determinacion de
valores de referencia de
composicién corporal en

Epidemiologia

18 SSA. 1267 HIM/2015/055 Clinica

Clinica 2016-03 2018-02 $750,000 CONACyT X X $750,000 100%
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poblacion pediatrica
mexicana.

. o e *Area de
Financiamiento ituacion® cade
Fecha Fecha Monto el Sitn Investigacion YT

Programada. Estimada de originaldel — — — — — ————————————————————————— Fercidoal
de Inicio Término convenio Periodo
interno EiEin
cquién?

% de
Avance
al
Periodo

Nimero de Titulo de la
Registro del
Convenio

Clave Investigador Centro de Linea de

Investigacion Principal Adscripcion investigacién

Asignada

Disefio y evaluacion de
un modelo colaborativo
de atencion paliativa -
pediétrica centrado en el Hortensia i‘ébg'::t‘i’g’r?
19 SSA. 1268 HIM/2015/104  |paciente-familia y Reyes ela Socioeconémica 2015-11 2019-06 $1,981,000 CONACyT X X $1,574,331 60%
basado  en  redes Morales Investigacion
coordinadas de servicios
para el Sistema de Salud
de México.

IWA28118 estudio de
fase IB de etiqueta
abierta multicéntrico para
investigar
[farmacocinética, Maria del
20 | SsA. 1282 HIM/2013/050 ~ [farmacodinamia y Rocio Reumatologia Clinica 2016-06 2018-06 $325,149 Roche X X $226,404 45%
seguridad de Maldonado
Tocilizumab después de Velazquez
la administracion
subcutanea a pacientes
con  Artritis  Idiopatica
[Juvenil Sistémica

[Ensayo multicéntrico,
abierto de Golimumab
intravenoso, un
anticuerpo humano Anti- Maria del
21 | SSA.1291 | Him2015080 |TNFA,  en sujetos RIS Reumatologia Clinica 2016-06 2019-06 $185,000 Parexel X X $176,623 | 60%
pediatricos con  Artritis Maldonado
Idiopatica Juvenil con Velazquez
ciclo poliarticular activo a
pesar de la terapia con
Metotrexato (Go Viva)"

Disminucion  en  la
colonizacion de UPEC a
células de vejiga
mediante el ~ Juan i o
silenciamiento génico chggt:gscatl Bacteriologia Biomédica 2017-01 2018-12 $1,105,000 CONACyT X X $1,053,072 85%
por RNAs no

codificantes  de  los
receptores fimbriales
FIMH y PAPG.

22 SSA. 1329 HIM/2016/099

Determinar el contexto
inmunolégico que
P ina y el efecto de Maria de
23 | ssA. 1330 | Himz017/061 [@ activacion de los Fourdes Neurociencias | Biomédica | 2017-01 2019-12 $1,424,500 CONACYT | X X $1,073,687 | 70%
ITLRS sobre la respuesta Alvarez
antitumoral en Arellano

pediatricas.

Desarrollo de terapia
alternativa  anti-tumoral
mediada por un vector Unidad de

bacteriano atenuado que Rosendo Investigacién o
24 | ssA 1333 HIM/2016/114  lexpresa péptidos que | i pérez en Biomédica 2017-01 2019-06 $1,500,000 CONACYT X X $1,405,465 60%
bloguean la actividad de (B
’ - o Oncolégicas
proteinas antiapoptdticas
en un  modelo de
Linfoma no Hodking.
[Expresion de Marfa del
25 | SSA. 1334 HIM/2016/039 | MicroRNAS en Tumores | pilar Erguia Patologia Biomédica 2016-10 2018-10 $1,200,000 CONACYT X X $1,134,317 90%
de WILMS con Aguilar
anaplasia.
Caracterizacién
topolégica de la
composicién clonal en Javier Genémica,
26 | SsA. 1335 HIM/2017/070 ~ |tumores silliles Tadeo Genética y Biomédica 2017-01 2019-12 $453,117 CONACYT X X $426,538 90%
mediante secuenciacion Granados Bioinformatica
de segunda generacion y Riveion
ipificacion in situ de
mutaciones somaticas”.
Identificacion de
biomarcadores
inmunolégicos y Juan José Subdireccién
27 | ssA 1342 HIM/2016/098 | moleculares como | LuisSienra | de Pediatria Biomédica 2017-01 2020-06 $1,200,000 CONACYT X X $832,004 40%
factores de riesgo en Blonge Ambulatoria
pacientes pediatricos
con Neuroblastoma.
Nuttmed-  integrative
cross-cultural analysis
of the impact of Fengyang Farmacologia
28 | SSA.1343 | HIM2016/113 | rition transition on i) Toxm)élogia Sociosconomica | 2017-02 2019-12 $1,569,741 CONACYT | X X $742,354 | 80%

on the biological and
socioeconomical
factors determing
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metabolic disease risk
in the offspring of
obese mothers.

e e “Area de
Fecha Fecha Monto Financiamiento Situacion Invesligacio'n Monto % de

Programada | Estimada de originaldel .~ Ejercidoal AVence
de Inicio Término convenio Externo Periodo

Nimero de Titulo de la
Registro del
Convenio

Clave
Asignada

Investigador Centro de Linea de
Investigacion Principal Adscripcion investigacién

al
Periodo
interno .
cquién?

Estudio de fase Il
multicentrico abierto de
un solo grupo para
investigar la eficacia y
Iseguridad de MK-8962
(Corifolitrofina  alfa) en
combinacion con

gonadotrofina  coriénica FEER Merck

humana (hCG) para
29 | SSA 1361 | HIMI2016090 [iiciar o continuar o | ChooaeP® | endociinoiogia Clinica 2017-08 2018-12 $868,250 Epe

desarrollo puberal Bravo Corp
levaluado por el aumento
del volumen testicular en
varones adolescentes de
14 a < 18 afios de edad
con hipogonadismo
hipogonadotrofico (Fase
Ill; Protocolo N° MK-
8962-043-00)

X X $71,944 95%

Andlisis  econémico de
patrones de alimentacion
de acuerdo a su
densidad energética y Patricia Epidemiologia -
30 SSA. 1364 HIM/2016/100  |consumo de  bebidas Clark Clinica Clinica 2017-06 2019-06 $1,346,700 CONACyT X X $1,275,726 50%
lazucaradas asociados a Raelin
obesidad y alteraciones
metabdlicas en nifios y
adolescentes mexicanos

ICampos

electromagnéticos y
tumores  primarios  del AR
31 | SSA. 1370 | HIM/2016/106 [SiStema nerdioso central Medina Oncologia Clinica 2018-01 2020-12 $2,03,584 CONACYT | X X $973,084 | 40%
en nifios de la Ciudad de Sanson
México. Esrtudio
i ico de casos y

controles.

Estudio  mukticéntrico,
doble ciego,
aleatorizado, controlado
con placebo para evaluar i
la seguridad, Erendira
32 | SSA. 1383 HIM/2017/073  kolerabilidad y eficacia de Toledo
ixekizumab en pacientes Bahena
de 6 a menos de 18
afios de edad con
Psoriasis en  placa
moderada a severa.

Dermatologia Clinica 2017-10 2021-01 $2,034,515 ELILILLY X X $148,339 20%

Estudio de fase 3
aleatorizado, doble
ciego, controlado con
placebo para investigar
la inmunogenicidad y
segL!ri_dad . de la Jorge Direccion
33 1384 HIM/2017/079 ~ [2dministracién Fernando de Clinica 2017-10 2018-12 $7,032,774 TAKEDA X X $4,499,031 50%
subcuténea de  una “é‘;"‘?:: Investigacion
ivacuna experimental

tetravalente contra el
dengue en  sujetos
sanos en
dreas  no  endémicas
para el dengue

Un estudio prospectivo,
abierto, con  control
activo para evaluar la
farmacocinética, la

farmacodinamia, la Janseng

34 1385 HIM/2016/095  [seguridad y la eficacia | Sergio Ruiz Cirugia Clinica 2017-11 202012 $95,210 Cilag, SA | X X $77,764 0%
de Rivaroxaban para Gonzalez Carirselay de C.V.

tromboprofilaxis en
sujetos pediatrico de 2 a
8 afios de edad después
del procedimiento de
Fontan

Estudio prospectivo,
aleatorizado, abierto,
multicéntrico, de
seguridad y Bristol-
ifarmacocinética de Julio Myers

apixaban  versus  un Roberto P - » ~ Squibb de
35 1401 HIM/2017/066 agtagonista s B Erdmenger Cardiologia Clinica 2017-11 2020-11 $336,309 Mexico S.

vitamina K o heparina de Orellana de g\l; de
bajo peso molecular en o

pacientes pediatricos
con cardiopatias
congénitas o adquiridas

X X $167,158 0%
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que requieran
anticoagulacion  crénica
para la prevencion de

tromboembolismo.
Financiamiento Situacion* faicads ol
. st Bl
Clave RN“”‘?“’ gel Titulo de la Investigador Centro de Wienao mEechall - ‘F“zad o M""“"d . (ESEEEED - M°,"d‘° ! AT
Asignada Gl L Investigacion Principal Adscripcion investigacion & Shmacsies MLUEICE HSICIBole al
Convenio de Inicio Término convenio Externo Periodo -
interno .
£quién?
Desarrollo y evaluacion Secretaria
de una aplicacion movil de Ciencia
en salud (APP) dirigida a y
los padres de familia ; — Tecnologia
[ ion  del Jenny auc ini - - e
36 SSA. 1406 HIM/2017/086  |para la prevencion del Vilchis Gil Comunitaria Clinica 2018-01 2021-12 $4,199,568 \nnovagi6n X X $2,956,431 20%
sobrepeso y obesidad en iR
nifios escolares de la CDMX/
Ciudad de  México. Fundacion
iAPPlicate por tu salud! Rio Arronte
Impacto de los
conocimientos maternos
_sobre_ ¢ c=elb Unidad de Comisién
infantil temprano 'y su Guillermo Investigacion Nacional de
37 SSA. 1414 HIM/2017/080  [evolucion  tras  una Vargas en Medicina Epidemiolégica 2017-11 2017-06 $8,000,000 Proteccién X X $8,000,000 100%
estrategia educativa Lépez Basada en Social en
i en madres de Evidencias Salud
nifios menores de seis
meses de edad.

Tabla 75
Indicar con "X"
*Situacion
Proceso
Terminado (Informe técnico)
Finalizado (Informe técnico y financiero)
Suspendido
Cancelado

(@] (20 hul &l B

Tabla 76

B Biomédica

C Clinica
S/IE Sociomédica/ Epidemiol6gica
T Tecnoldgica
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Recursos Humanos

Plantilla de Personal

A diciembre del 2018, se cuenta con 2,945 plazas laborales, de las cuales un 68.62% es del
area sustantiva, 8.62% de apoyo y 22.76% del &rea administrativa, dando mayor importancia
al area sustantiva, como se muestra a continuacion:

APOYO; 8,62

Tabla 77
Periodo  Apoyo \ Sustantivo  Admvo.

2017 8.75% 68.53% 22.72%
2018 8.62% 68.62% 22.76%

Respecto a la ocupacion de las plazas laborales, a Diciembre del 2018 fueron ocupadas
2,922, obteniendo un porcentaje del 99.21%.

Comision Central Mixta de Capacitacion

Durante el periodo enero-diciembre, la Comision Central Mixta de Capacitacion de este
Instituto, ha evaluado 784 casos de solicitudes para becas, de las cuales ha autorizado 778,
en favor de la educacion y superaciéon profesional de los trabajadores, como a continuacion
se presenta:

Capacitacion

Reforzando las habilidades y destrezas del personal de este Instituto, desde el inicio del afio
2018, se desarrollé el Programa Anual de Capacitacion 2018.

Durante el periodo enero-diciembre, se capacitaron a 615 servidores publicos, rebasando la
meta, programada de 564, tal y como se muestra a continuacion.

Tabla 78
Personal Personal
‘ 2018 ‘ Capacitadas Programado

Enero 46 30
Febrero 29 30
Marzo 72 45
Abil 41 45
Mayo 41 30
Junio 95 75
Julio 36 30
Agosto 30 55
Septiembre 45 70

Octubre 135 100
Noviembre 43 50
Diciembre 2 4
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En lo que respecta a cursos impartidos, en el periodo que se reporta se llevaron a cabo 35,
tal y como se muestra a continuacion:

Tabla 79
‘ Cursos
Impartidos
Enero 2
Febrero
Marzo
Abril
Mayo
Junio
Julio
Agosto
Septiembre
Octubre
Noviembre
Diciembre

2018

Njwlw|h|wlw|aN|wlwIN

Educacion en el Area Administrativa

Como Instituto Nacional de Salud y semillero de futuros profesionistas en el
ambito laboral, se ha buscado fomentar la educacion, a través de la
imparticion de la materia “Administracion de Hospitales” que imparte la
Universidad Nacional Autonoma de México, a través de la coordinacion de
asignaturas empresariales que implementé la Facultad de Contaduria y
Administracion, en la que el HIMFG es SEDE de esta asignatura.

La asignatura empresarial ha atendido durante los semestres 2018-2 y 2019-1, a 58
alumnos provenientes de la UNAM, los cuales han sido instruidos sobre temas
concernientes a la administracion de hospitales publicos, teniendo como referencia al
Hospital Infantil de México.

Tabla 80
| Semestre | Alumnos Bajas
2018-2 30 0
2019-1 28 0
\ Total \ 58 0

Acuerdos de Colaboracién. Convenio de Servicio Social 2018. UNAM

Durante el primer trimestre del ejercicio fiscal 2018, se logré la renovaciéon
del Programa de Servicio Social “Servicio y Actitud de Excelencia en la

- Administracion del Sector Publico 2018” ante la Universidad Nacional
L N \ Auténoma de México, lo anterior conforme a los lineamientos y Normas de
Py \1 Operacion del Servicio Social Universitario, es importante mencionar que
D /\é, al cierre del trimestre, el programa de servicio social referido ya contaba
. . con el 100% de aprobacion por las diferentes escuelas y facultades de esa

Institucion educativa. Realizaron servicio social 340 estudiantes.
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Evaluacion del Programa de Practicas de Transformaciéon de Clima y Cultura
Organizacional.

La Unidad de Politica de Recursos en la Administracion Publica Federal, dependiente de la
Secretaria de la Funcién Puablica otorgd la calificacion mas alta de 10 puntos, por tercer afio
consecutivo con motivo de la correcta integracion del PTCCO Institucional, lo que representa
una adecuada atencion a los diversos andlisis y pardmetros de evaluacion que implica la
adopcion del programa referido.

Seguridad y Salud en el Trabajo

Con la finalidad de atender los Lineamientos Legales en materia de
M Seguridad e Higiene en el Trabajo. Durante el periodo que se reporta, la
e & Comisién de Seguridad y Salud en el Trabajo, efectué 12 recorridos de
m‘mm ‘ verificacion general y ha sesionado en 12 ocasiones de manera
mensual.
Declaracion de Modificacion de Situacion Patrimonial.
Durante el mes de mayo de 2018, con motivo de la presentacion de la
Declaracion de modificacion patrimonial se logré la captacion del 100% de las

declaraciones de los servidores publicos considerados como sujetos DECLARACION
obligados.

&

Comité de Etica y Prevencion de Conflictos de Interés (CEPCI).

El Comité es una herramienta institucional de resolucion de conflictos de COMIT'E @ q
interés entre los trabajadores, persigue fomentar las buenas relaciones 4iM ,00 f/ .&
laborales y la toma de decisiones en apego a los valores institucionales. Q ET‘ICA q

JORR

Se le dio seguimiento a las actividades del Programa Anual de Trabajo
2018, las cuales se enuncian a continuacion:

Capacitacion:
1. Difusion del Cédigo de Etica en los cursos de Induccion al Personal de Nuevo Ingreso.
2. Curso Claves para la Igualdad entre mujeres y hombres, celebrado el pasado 30 de
octubre de 2018.
3. Curso Derechos Humanos en Salud, celebrado el pasado 27 de noviembre de 2018.

Mejora a procesos del Organismo:

1. Se recibieron dos denuncias ambas fueron atendidas en el periodo reportado y una
denuncia ante el CEPCI por presuntos actos de hostigamiento sexual y acoso sexual,
por lo que aplico el Protocolo establecido para tal fin.
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Actividades del CEPCI:

1.
2.

3.

Instalacion del Comité de Etica y de Prevencion de Conflictos de Interés 2018-2020.
Revisién del Manual de Integracién y Funcionamiento del Comité de Etica y de
Prevencion de Conflictos de Interés.

Se revis6 y aprob6 el Acuerdo de Confidencialidad del Comité de Etica y de
Prevencion de Conflictos de Interés para el ejercicio 2018-2020.

Se presento el Informe Anual de Actividades 2017 ante la SFP, asi como Programa
Anual de Trabajo 2018.

Actualizacién del Directorio de Integrantes en la plataforma SSECCOE V.1.1 de la
SFP.

Cumplimiento de la encuesta: “Evaluacion del Cumplimiento de las Reglas de
Integridad y del Cédigo de Etica de los Servidores Publicos del Gobierno Federal”.
Agosto.

Acciones de difusién respecto a las materias de ética, integridad publica y de
prevencion de conflictos de interés.

1.

Invitacidon a todo el personal de Instituto a responder la encuesta ENDOSIG (Encuesta
Nacional sobre Discriminacion por Motivos de Orientaciéon Sexual e ldentidad de
Género 2018) del Consejo Nacional para Prevenir la Discriminacion (CONAPRED) y la
comisién Nacional de Derechos Humanos (CNDH). 26 de marzo de 2018.

Se respondié el cuestionario “Cero Tolerancia Hacia el Hostigamiento Sexual y
Acoso Sexual”. 27 de julio de 2018.

Se llevé a cabo la difusién del Infograma que destaca los 11 valores contenidos en el
Cédigo de Etica de los Servidores Publicos del Gobierno Federal a través de los
correos electrénicos institucionales. 04 de mayo de 2018.

Se invitd al personal del Instituto a inscribirse al curso en linea “jCero Tolerancia al
Hostigamiento Sexual y Acoso Sexual!, Conoce el Protocolo para la APF”. 09 de
mayo de 2018.

Difusion en la pagina web del Instituto “Mecanismos de Gestion Publica sin
Discriminacién”. 12 de julio de 2018.

Exhorto dirigido a los integrantes del CEPCI mediante el cual se refuerza el
compromiso en la construccion de una Cultura de Servicio Publico integro. 13 de julio
de 2018.

Difusion de la encuesta: “Evaluacién del Cumplimiento de las Reglas de Integridad y
del Codigo de Etica de los Servidores Publicos del Gobierno Federal”. 13 de agosto
de 2018.

Difusion del “Protocolo de Servicios para la Atencion a la Sociedad”. Septiembre.
Difusion a todo el, personal, en relacion al pronunciamiento del Secretario de Salud en
relacion a los derechos humanos que se encuentran en la Constitucion y en los
tratados internacionales; asi como las garantias para su proteccion. 17 de octubre de
2018.
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Sesiones celebradas del Comité.
1. Durante el periodo que se informa, el Comité sesion6 en 4 ocasiones: 3 ordinaria y 1
extraordinaria, tal y como se sefiala a continuacion.

Tabla 81
N° Sesién ' Fecha de celebracién
1 Primera Sesién Ordinaria 24/01/2018
2 Primera Sesion Extraordinaria 28/02/2018
3 Segunda Sesién Ordinaria 19/12/2018
4 Tercera Sesion Ordinaria 20/12/2018

El Comité fue evaluado por la SFP cuya calificacion fue Excelente, se adjunta en USB copia
de la Cédula Definitiva de la Evaluacion Integral 2018 del Comité de Etica y Prevencion de
Conflictos de Interés, emitida por la Unidad de Etica, Integridad Publica y Prevencién de
Conflictos de Intereses de la Secretaria de la Funcion Pubica.

Programa de Promocion por profesionalizaciéon para el personal de Enfermeria,
Trabajo Social y Terapia Fisica y Rehabilitacion

Durante la presente administracion, se han beneficiado a 342 trabajadoras (es) mediante el
Programa de Promocion por profesionalizacién del personal de enfermeria, trabajo social
terapia fisica y rehabilitacidon, cabe resaltar que el 83% del total de estas (0s) corresponde a
la rama de enfermeria, el 16% al personal de trabajo social y el 1% al personal de terapia
fisica.

Por segundo afio consecutivo y a raiz de la implementacion del
Sistema de Administracion del Programa de Profesionalizacion se
ha logrado incrementar el porcentaje de casos procedentes al
cien por ciento de los mismos.

m  mEnfermeria Trabajo Social W Terapia Fisica

Programa de Basificacion 2018

Durante el mes de mayo de 2018, se logro
regularizar en una plaza definitiva de base a un
total de 201 trabajadores de este Instituto, cabe
sefalar que del total del personal basificado, el
49% corresponde a una plaza médica y
paramédica, el 10% al personal de servicios
generales y el 41% restante corresponde al
grupo afin administrativo.
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Encuesta de Clima y Cultura Organizacional.

La implementacion de las Practicas de Transformacion de Clima y Cultura Organizacional
han favorecido a las servidoras y servidores publicos, al trabajar en un clima laboral
satisfactorio.

Dadas las acciones que ha realizado la Subdireccién de Recursos Humanos, se logré que el
HIMFG, obtenga el primer sitio respecto a Institutos Nacionales de Salud, en lo que refiere a
la participacion de los servidores publicos, al haber contestado 1,312 encuestas, asi mismo,
lo que representd la obtencidn por tercer afio consecutivo del primer sitio en el nimero de
encuestas contestadas con respecto al resto de los Institutos Nacionales de Salud.

El indice de satisfaccion laboral ha presentado un incremento de 21% que va de 75 puntos
durante el ejercicio 2012 hasta llegar a 96 de un total de 100 durante el ejercicio 2017, por
primera vez el Instituto obtuvo la calificacion mas alta entre las diez primeras instituciones
descentralizadas del Ramo 12.

Factor ECCO. 12 Identidad con la Institucion.

Entre las acciones que se generaron para acrecentar este factor fue
entre otras, incentivar a través de un detalle a algunos trabajadores para
reconocer su labor que han mostrado en este
Instituto, como lo fue el Dia de la Enfermera, el Dia
Internacional de la Mujer, Dia de la Madre, el Dia del
Padre, Dia del Trabajador Social y Ceremonia de
Jubilacion, Dia del Médico y el evento concerniente
a “Estimulos y Recompensas Civiles,
Reconocimiento por Antigledad, Premio Nacional
de Administracion Publica 2018”.

Actividades en Materia de Cultura Institucional.

El Programa de Cultura Institucional (PCI) representa una de las
estrategias mas importantes del Gobierno Federal para transformar
las instituciones publicas mexicanas en espacios laborales con rostro
humano, mas justos e igualitarios, que redunden en una mayor
productividad, eficacia y eficiencia entre las y los servidores publicos,
coadyuvando a disminuir la desigualdad aun persistente entre
mujeres y hombres.

En ese sentido, este Instituto Nacional de Salud durante el cuarto trimestre ha hecho entrega
a la Direcciébn de Género y Salud dependiente de la Secretaria de Salud del Informe
cualitativo y cuantitativo correspondiente a las acciones tendientes a disminuir la brecha
entre mujeres y hombres.
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Equidad de Género

Programa Nacional para la Igualdad de Oportunidades y no Discriminacion contra las
Mujeres

Con la finalidad de atender la obligacion sefialada en el
Plan Nacional de Desarrollo 2013 — 2018 de contar con
una estrategia transversal de perspectiva de género en
todos los programas, acciones y politicas de gobierno;
este nosocomio durante el Ultimo trimestre del ejercicio
2018 atendio las lineas de accidén propuestas en el Pro
Igualdad sin observaciones en cuanto a los criterios que se
adoptaron para el cumplimiento requerido.

Se asumio el compromiso de impulsar el Principio de Igualdad sustantiva entre hombres y
mujeres, estipulado en el Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018 y el Programa Nacional
para la Igualdad de Oportunidades y no Discriminacion contra la Mujeres (PROIGUALDAD),
ambas incluyen una estrategia transversal en la cual la Perspectiva de Género (PG) es
fundamental en todos los programas, acciones y politicas de gobierno.

Por lo que, se realizaron las siguientes acciones:

“Campana “Dia Naranja”: En el marco del Programa de
Cultura Institucional para la Igualdad, la promocion de la
campana “Unete para poner fin a la violencia contra las mujeres”
responde a los tres ejes: clima laboral, corresponsabilidad y
prevencion del hostigamiento y acoso sexual.

“Campana “10 recomendaciones para promover un buen
clima laboral en nuestro centro de trabajo”: Difusién para el
fomento de la igualdad y el buen clima laboral con el Cartel
llamado “10 recomendaciones para promover un buen clima
laboral”, a través de banners, tripticos y/o dipticos.

Campana “Permiso de Paternidad”: Se realizo la difusion por medio del triptico con
informacion sobre el "Permiso de Paternidad". Con el objeto de cumplir con el Eje 2 del
Programa de Cultura Institucional para la Igualdad en la Secretaria de Salud, el cual refiere la
conciliacién entre la vida laboral, familiar y personal, con el propdésito de que los hombres que
laboran en el Instituto participen afectivamente en el proceso de cuidado de hijas e hijos.
Numero de Dias de Permiso de paternidad en el periodo: 47.
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Mejoras de Calidad de la Subdireccién de Recursos Humanos.

Esta Subdireccion, implementd innovaciones y mejoras en la calidad operacional de los
Departamentos que la integran en pro de la mision de este Instituto, lo cual generd que las
actividades de las areas se realicen de manera mas eficiente al automatizar diversos
procesos, minimizando con ello areas de oportunidad, dentro de las cuales se encuentran:

Incorporacion de ejercicios psicométricos estructurados durante el proceso de
seleccion de personal:

A partir del mes de marzo del 2018, como un programa piloto se han
instrumentado ejercicios que permiten medir el comportamiento de los
candidatos ante diversas situaciones, asi como el nivel de desarrollo de
competencias requeridas para el ejercicio de sus funciones previo al ingreso
en este Instituto.

Creacion de “Desarrollos Informaticos” que eficientan los procesos internos de la
Subdireccion de Recursos Humanos.

1. Conformacién de base de datos de los comprobantes fiscales timbrados de 2017, la
cual se utilizé para comparar calculo anual de impuestos contra timbrado.

2. Desarrollo de una herramienta informatica para procesar los registros de asistencia de
los relojes biométricos generando el archivo para subir a la plataforma del Sistema
integral de nédmina, minimizando asi la intervencién del usuario y reduciendo el tiempo
utilizado y los riesgos en su procesamiento.

3. Realizacién de actualizaciones al médulo informético encargado de realizar el calculo
de incrementos salariales para que procesara los tabuladores de Ramas Médica,
Paramédica, Grupos Afines, Prestaciones, Mandos Medios y Superiores y Quinquenios
concluyendo con el proceso de impresion recibos y generacién de la nGmina en una
semana.
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Servicios Farmacéuticos

Abasto de Medicamentos en Dosis Unitarias (Centro de Mezclas)

En el periodo que se informa el gasto de medicamentos distribuidos por Dosis Unitarias, se
mantuvo muy similar con respecto al mismo periodo del 2017 con una variacion a la baja de

un 19%.

El gasto del Contrato del Centro de Mezclas se distribuyo6 de la siguiente manera:

1. 72% antibidticos;
2. 19% oncoldgicos; y
3. 10% inmunoglobulinas

Tabla 82

Diferencia entre 2017
vs 2018

Antibitticos $29,971,009 $30,414,205 $443,195 1%
Oncolégicos $8,712,677 $7,902,833 -$809,843 -9%
Inmunoglobulina $3,980,486 $4,097,092 $116,606

Total $42,664,173 $42,414,130 -$250,042

El costo promedio por paciente disminuyo en un 2% con respecto al mismo periodo del
2017, este comportamiento se observa por dos circunstancias:

Descripcion w Variacién

1) Se normalizé el abasto de antibidticos: se elimina la prescripcion de Amfotericina
complejo lipidico de alto costo por la prescripcibn de Amfotericina convencional que
estaba en desabasto.

2) Desabasto de oncoldgicos: la ciclofosfamida permanecio alrededor de un mes fuera del
mercado, no reflejandose consumos en ese mismo periodo.

Tabla 83

Descripcion Diferencia entre 2017
: vs 2018

Gasto promedio mensual $3,555,348 $3,534,511 -20,837

‘ Pacientes promedio atendidos 581 589 8 1.4%
\ Costo promedio por paciente $6,119,36 $6,000.87 -118 -2.0%

Variacion

Los siguientes tres antibiéticos reflejan el 80 % del gasto de todos los antibidticos
contratados y su comportamiento es muy similar en comparacion con el 2017.

Tabla 84

Diferencia entre
2017 vs 2018

‘ Descripcion
\ Meropenem $8,074,252 $7,604,050 -$470,202

Variacion

Cefepima $5,380,312 $5,330,663 -$49,649 1%
Amfotericina B complejo $9,979,925 $11,394,435 $1,414,510 -12%
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La siguiente grafica muestra el 82% del gasto de todos los oncologicos contratados y el
financiamiento de estos es a través del Fondo de Proteccion Contra Gastos Catastroficos.

Oncologicos de mayor gasto en el periodo
enero-diciembre 2018

$2,500,000.00
$2,000,000.00 <
$1,500,000.00
$1,000,000.00 -
$500,000.00 1ﬂ1

Abasto de Medicamentos a través de un solo proveedor

\

El abasto de medicamentos se mantuvo en el 99% en comparacion con el mismo periodo del
2017, con una disminucion el gasto anual del 8%, lo que significa que se obtuvo una mejor
optimizacién de los recursos y este comportamiento obedece a las politicas de Uso Racional
de Medicamentos que se implementaron.

Tabla 85

Diferencia entre 2017
vs 2018

Consumo promedio mensual
(unidades) A
Abasto anual 99.7% 99.6% 0.1 .01%
Gasto anual $108,641,098 $100,549,976 -8,091,123 -8.0%

Descripcion Variacion

153,646 138,571
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Los medicamentos de mayor consumo en unidades (frascos, ampolletas o tabletas) que
representa casi el 60% del total de contrato se muestran en la siguiente gréafica, cuyo
desglose se muestra al final.

1. Color verde.- soluciones
2. Color naranja.- electrolitos
3. Color azul.- medicamentos de diferentes especialidades

El 70% (70 mdp aprox.) del gasto para el suministro de medicamentos lo representa los
siguientes 25 medicamentos, de los cuales el 41% es decir 12 medicamentos (sefialados en
color naranja) son autorizados por el Seguro Popular para el tratamiento de Hemofilia,
Sindrome de Turner, trasplante renal y/o hepatico, LLA, fibrosis quistica, siendo estos los

mas representativos.
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Abasto de Medicamentos en solucidn y/o suspension

El uso de medicamentos en presentaciones farmacéuticas liquidas brindan una mayor
seguridad en la dosificacion de medicamentos a los pacientes pediatricos, ademas ofrece un
mejor control en el surtimiento de medicamentos de via oral, en la grafica se muestran los
pacientes y el numero de frascos que fueron surtidos mensualmente.

dicamentos Via Oral en solucién o
suspensiéon

W FRASCOS wm PACIENTES

Convenio con CENSIDA
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La Colaboracion del Hospital Infantil de México Federico Gomez con el Centro Nacional para
la Prevencion y el Control de VIH/SIDA (CENSIDA), proporciond atencion farmaceéutica y
dispensacion de medicamentos en promedio a 107 pacientes mensualmente con un abasto
del 100% (5,469,563 pesos).

Convenio con Fundaciones
El Convenio de Colaboraciéon del Hospital Infantii de México Federico Gomez con la
Fundacién Derechos de la Infancia a través del suministro de medicamentos para el

tratamiento ambulatorio de pacientes cardidpatas, en el periodo que se reporta se
beneficiaron 24 pacientes y el rembolso al Hospital fue de $58,385 pesos.
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Fundamento L.A.A.S.S.P.

Subtotal

Licitacién Publica (Articulo 26-I)

531,677,426
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Importe
2017

209,865,636

2018

583,024,784

261,389,195

2000 Materiales y Suministros Excepcion de Licitacion Publica (Articulo 41) 295,441,760 309,402,523
Adjudicacion Directa (Articulo 42) 26,370,030 9,793,448

Articulo 52 0 2,439,618

Subtotal 124,558,772 115,359,335

Licitacién Publica (Articulo 26-I) 51,817,578 38,543,807

3000 Servicios Generales Excepcion de Licitacion Publica (Articulo 41) 55,766,554 48,760,999
Adjudicacion Directa (Articulo 42) 16,974,641 14,959,011

Articulo 1 0 885,600

Articulo 52
Subtotal

Licitacién Publica (Articulo 26-I)

0
188,320,915
188,320,915

12,209,918
42,787,347
27,787,347

5000 Bienes Muebles e Inmuebles

Excepcion de Licitacion Publica (Articulo 41) 0
Adjudicacion Directa (Articulo 429

15,000,000

Licitacion Publica (Articulo 26-1)
Excepcioén de Licitacion Publica (Articulo 41)
Ampliacién 20%

450,004,129
351,208,314

14,910,846
43,344,670

327,720,349
373,163,522
14,649,536
24,752,459
885,600
741,794,303

Subtotal

Adjudicacion Directa (Articulo 429
Articulo 1 (0]

Gran Total 630,942,653

Se formalizaron contratos de bienes y servicios por un monto de 741,794,303.

Licitaciones Publicas, articulo 26-1 de la de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico (L.A.A.S.S.P.) se realizaron contratos debidamente formalizados
y calendarizados de acuerdo a las necesidades del Hospital, por un importe total de
327,720,349, que representa el 44%, respecto del presupuesto autorizado 2018,
correspondiente a los capitulos del gasto 2000,3000 y 5000.

Por excepciones de Licitacion Publica, articulo 41 de la L.A.A.S.S.P., se realizaron
adquisiciones y contrataciones de bienes y servicios por un monto total de 373,163,522 que
representan el 50%, del presupuesto autorizado para el ejercicio fiscal.

Respecto al cumplimiento del articulo 42 de la L.A.A.S.S.P., se han realizado adquisiciones y
contratacién de servicios por adjudicacién directa e invitaciones a cuando menos tres
personas por un importe de 24,752,459 que representan el 3% del presupuesto autorizado
para el ejercicio fiscal.
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Asimismo se realizaron contrataciones de conformidad con lo sefalado en los articulos 52

de la L.A.A.S.S.P., y 59 de su Reglamento, (ampliacion 20%) por un monto de 14,649,536,
gue representa el 2% del presupuesto autorizado para el presente ejercicio fiscal.

Finalmente y de conformidad con el articulo 1 de la L.A.A.S.S.P., se formalizaron contratos
por un importe de 885,600.

Licitacion Publica Articulo 42 Ampliacion 20%
y Excepcion de
Licitacion
w2017 801,212,443 43,344,670 14,910,846
22018 700,883,871 24,752,459 14,649,536
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La Subdireccion de Mantenimiento implementé una serie de estrategias que permiten dar
oportuno cumplimento a los indicadores establecidos en el Programa de Ahorro, el impacto
se refleja en el siguiente cuadro:

Concepto y
Unidad de
Medida

Agua (m3)

Consumo
Ene-dic
2017

93,664

Proyectado

Ene-dic 2018

93,664

Consumo
real

Ene-dic 2018

90,473

%

Variacion
Proyecta

do Vs

Consum
o Real

2018

-3.0%

Tabla 87
%

o real

-3.0%

Variacion
Consum
2018 vs

consumo
real 2017

Observaciones

Se super6 la meta propuesta al alcanzar un ahorro del 3%
en relacién con el afio 2017, debido a la implementacion de
medidas de ahorro en relaciéon con el lavado de patios y
utilizacion del vital liquido para la realizacion de simulacros.

Gas L.P.
(Its.)

13,430

13,430

8,119

-40%

-40%

Continda reflejandose el ahorro en gas debido a la
reparacién oportuna de fugas y el mantenimiento a la red
de gas.

Diesel (lts.)

675,000

675,000

574,619

-15%

-15%

La disminucién observada en el consumo de diesel con
respecto a 2017 no es derivado de las medidas adoptadas,
sino una consecuencia de la escasez de recursos para la
compra de diesel; por lo que para cubrir la demanda de
vapor y agua caliente en quiréfanos, comedor y lavanderia
principalmente, ha sido necesario consumir el diesel
contenido en el tanque de almacenamiento que suministra
a la planta de emergencia.

Electricidad
(kw/hr)

6,816,918

6,816,918

6,384,648

-6%

-6%

Derivado de las disposiciones emitidas por la Comision
Nacional para el Uso Eficiente de la Energia, el HIMFG
durante 2018 deberia mantener el mismo consumo de
energia eléctrica que en 2017; sin embargo, debido a las
acciones implementadas se super6 la meta establecida,
alcanzando un ahorro del 3%.

Gasolina
(litros)

14,856

14,707

12,595

-14%

-15%

En relacion con el ejercicio 2017 y la meta propuesta,
también se super6 la meta de ahorro para 2018 debido a la
implementacion y monitoreo de acciones en relacion con el
mantenimiento preventivo a las unidades y préacticas de
conduccion.

Telefonia
Convencional

(pesos)

$1,807,762

$1,916,827

$1,876,619

-2%

4%

El incremento observado se debié al incremento de
servicios solicitados por las diversas areas, a fin de poder
llevar a cabo las funciones propias del instituto (incremento
en servicios de larga distancia nacional e internacional,
llamadas a celular, etc.).
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Obra Publica
Proyectos de Inversion Publica

El Programa Anual de Inversion 2018 fue aprobado por la Junta de Gobierno en la Primera
Sesién Ordinaria 2018 de la H. Junta de Gobierno del HIMFG, celebrada el pasado 18 de
mayo de 2018; los siguientes proyectos se encuentran registrados ante la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico mediante la cartera que se describe como sigue:

Tabla 88
3 Registroen
‘ N w Cartera Nombre del proyecto w Monto

1 0312NBG0001 2R(()ale;tructurauon y Remodelacion del Edificio Arturo Mundet 2003 - 195,927,278

2 0912NBG0002 Construccién y Equipamiento de la Unidad de Ensefianza. 2014-2018 1,717,937

3 1112NBG0003 (zlcc)){lgtrucmon y Equipamiento de la Unidad de Rehabilitacion. 2012- 32,996,801

4 1412NBG0003 Reestructuracién y Remodelacion del Area de Urgencias. 2018 - 2019 11,167,026
Programa de Adgquisiciones de Equipo e Instrumental Médico y de

5 1512NBG0002 Laboratorio del Hospital Infantil de México Federico Gébmez 2017-2018 | 86,549,849
(Acelerador Lineal)
Programa de Adgquisiciones de Equipo e Instrumental Médico y de

9 AN Laboratorio 2017 del Hospital Infantil de México Federico Gémez e
Programa de Adquisiciones de Mobiliario y Equipo Administrativo

i LT AN T 2018 del Hospital Infantil de México Federico Gémez oot Bl
Equipamiento de Unidades Médicas a Nivel Nacional para

E Lo L combatir la Retinopatia del Prematuro. 2018 1 Jeie 5es
Programa de Adgquisiciones de Equipo e Instrumental Médico y de

° HAANEE o Laboratorio 2018 del Hospital Infantil de México Federico Gémez. 8 8]0
Programa de Equipamiento de Bienes Informéticos para las Areas

10 1712NBG0002 Médicas y Administrativas en el Hospital Infantil de México Federico 6,652,291
Gomez, 2018.

781,329,522

El Hospital Infantil de México Federico Gémez, requiere continuar con el mejoramiento de los
equipos e inmuebles, a fin de fortalecer los procesos de crecimiento y mejorar la calidad en
los servicios que otorga a los usuarios que acuden. Por tal motivo, es necesario equipar las
diferentes areas sustantivas con tecnologia de punta, con el objetivo de atender las
condiciones de salud de los pacientes; asi como, las instalaciones fisicas que permitan
ofrecer un ambiente 6ptimo en los servicios médicos.

Para cumplir con este compromiso se llevaron a cabo durante el ejercicio 2018, los
siguientes programas y proyectos:

Tabla 89
° Registro en
‘ N Cartera Nombre del proyecto ‘ Monto

2 0912NBGO0002 | Construccion y Equipamiento de la Unidad de Ensefianza. 2014-2018 1,717,937
Programa de Adquisiciones de Equipo e Instrumental Médico y de

5 1512NBG0002 | Laboratorio del Hospital Infantil de México Federico Gomez 2017-2018 | 86,549,849
(Acelerador Lineal)

8 1712NBG0001 qulpamlgnto de Unidades Médicas a Nivel Nacional para combatir la 146,566,666
Retinopatia del Prematuro. 2018
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234,834,452
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Derivado de lo anterior, se informa lo siguiente:
1. Acelerador Lineal Mono-energético con Radiocirugia:

El Fallo de la Convocatoria a la Licitacion Publica Internacional Abierta Electronica con
registro en CompraNet N° LA-012NBGO001-E78-2017 fue el dia 24 de mayo de 2017,
por un monto adjudicado de 103,898,000, la instalacion del Acelerador Lineal inicio el 1°
de septiembre y concluyé el 15 de septiembre de 2017.

El 18 de diciembre de 2017 la Comisidon Nacional de Seguridad Nuclear y Salvaguardias
otorgd la Licencia de operacion del Acelerador Lineal, mismo que se encuentra en
operacion para los pacientes que asi lo requieran, de enero a diciembre 2018 se
atendieron 253 pacientes, se otorgaron 867 consultas, 2,654 sesiones de radioterapia,
se realizaron 3 radiocirugias, se proporciond radiacion corporal total a 3 pacientes.
Asimismo se implementaron nuevas técnicas de tratamiento como:

1. Radioterapia de Intensidad Modulada, que permite proteger los tejidos sanos de
los pacientes mediante el aumento de las dosis especificamente en el area a
tratar;

2. VMAT (Volumetric Modulated Arc Therapy) permite una maxima precision en
pacientes seleccionados para este tratamiento; y

3. Radioterapia con el uso de electrones, este tipo de radiacion va a las capas
superficiales de la piel, pero no penetra profundamente en los tejidos u 6rganos
debajo de la piel.

El 22 de noviembre 2017, se realizé el pago del 60% por un monto de 62,338,800, y el
19 de abril de 2018 se realiz6 el pago restante por un importe de 41,559,199.99.

2. Equipamiento de Unidades Médicas a Nivel Nacional para combatir la Retinopatia
del Prematuro:

PRIMERA ETAPA

El Fallo de la Convocatoria a la Licitacion Publica Nacional Electronica con registro en
CompraNet N° LA-012NBGO001-E109-2017 fue el dia 13 de septiembre de 2017, por un
monto adjudicado de 84,422,914.77 con un AHORRO de 20,779,873.23.

El 24 de noviembre de 2017 se llevd a cabo la entrega de 233 equipos en 18 Unidades
Médicas al interior de la Republica Mexicana (Aguascalientes, Baja California, Baja
California Sur, Campeche, Ciudad de México, Durango, Guanajuato, Hidalgo Jalisco,
México, Nuevo Ledn, Puebla, San Luis Potosi, Sinaloa, Sonora, Tamaulipas, Yucatan,
Zacatecas), integrados de la siguiente manera:
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Tabla 90
Descripcion Cantidad
Unidad de Fotofluorangiografia Pediatrica 16
Fotocoagulador Integral para Retina, Estafo Sélido 18
Oftalmoscopio binocular indirecto 1
Oximetro de pulso neonatal pediatrico 54
Identador Esclerar Tipo Flynn 54
Lupa Anesférica 18
Lupa 18

Blefarostato Ti;lgo Barraﬁuer Para Prematuro 54

El 24 de abril de 2018, se realiz6 el pago por un importe de 59,357,474, el 18 de junio
de 2018 se pago6 23,490,000, dando un total pagado de 82,847,474, el restante por
1,575,441 se encuentra en proceso de tramite y pago ante la Comision Nacional de
Proteccion Social en Salud.

SEGUNDA ETAPA

El plazo otorgado fue del 16 de enero al 16 de julio de 2018, en el cual, para la
adquisicion de los siguientes equipos:

Tabla 91

Descrici()n de los Comonentes o[] Proecto

L Unidades Restantes
Descripcion Sequnda Etapa

Unidad de Fotofluorangiografia Pediatrica 2
Fotocoagulador Integral para Retina, Estafo Sdlido 16
Oftalmoscopio binocular indirecto 13
Oximetro de pulso neonatal pediatrico 48
Identador Esclerar Tipo Flynn 48
Lupa Anesférica 16
Lupa 16
Blefarostato Tipo Barraquer Para Prematuro 48
\ Total 207

La Subdireccion de Recursos Financieros mediante oficio 5400/245/2018 de fecha 16
de mayo de 2018; inform6 a la Subdireccion de Recursos Materiales sobre la emisiéon
del Oficio de Liberacibn modificado con el cual se autoriza la adquisicion de equipos
conforme al monto maximo que se podra ejercer en esta Segunda Etapa, misma que
asciende a la cantidad de $41,343,877.94.

Calendario de eventos programados en la licitaciéon para la adquisicién de los equipos:

Tabla 92
Evento Fecha
Publicacion de Convocatoria | 11 de junio
Junta de Aclaraciones 22 de junio
Apertura de proposiciones 2 de julio

135



HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
12 SESION ORDINARIA 2019
) H. JUNTA DE GOBIERNO
SECRETARIA DE SALUD 0-01/2019

| Fallo 10 de julio

10 de julio de 2018

Se emiti6 el Fallo de la Convocatoria a la Licitacion Publica Electronica Internacional
Abierta para la Adquisicion de Equipamiento de Unidades Médicas a Nivel Nacional
para combatir la Retinopatia del Prematuro 2018 con registro en CompraNet N° LA-
012NBGO001-E69-2018, por un monto adjudicado de 27,787,347.14, quedando
adjudicados los siguientes equipos:

Tabla 93

Unidades Restantes

Descripcion Segunda Etapa

Unidad de Fotofluorangiografia Pediatrica 2
Fotocoagulador Integral para Retina, Estafo Sélido 16
Identador Esclerar Tipo Flynn 48

Lupa Anesférica 16
Total 82

Quedaron desiertos los siguientes equipos:

Tabla 94
\ Descripcion Motivo
Oximetro de pulso neonatal pediatrico No se recibieron
Lupa propuestas en el
Blefarostato Tipo Barraquer Para Prematuro S:gzggﬁiento
Oftalmoscopio binocular indirecto Precio no aceptable

El periodo de entrega fue del 11 de julio y hasta el 18 de septiembre de 2018, una vez
gue se contd con la documentacion correspondiente se iniciaron los tramites de pago
ante la CNPSS.
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La entrega de los equipos adjudicados fue de la siguiente manera:

Tabla 95

Nombre del Proveedor Descrlpcmn del equipo Cantldad de Cantlc_!ad de Fecha de entrega Estado receptor del 5
Adjudicado adjudicado €auipos equipos de los equipos equipo Slsiraeees
adjudicados recibidos

Hemoser, S.A. de C.V. [Unidadde | 14 de septiembre

Contrato RM-AG-0175/18 Fotofluorangiografia & & del 2018 S
Coahuila, Colima,
Chiapas, Chihuahua,
Ciudad de México,
Proveedora Integral de . Guerrero, Jalisco
Fotocoagulador integral Del 7 al 8 de : ) !
E?ﬁ:ﬁfg;ﬁﬁedgﬁéla para retina, estado sélido e L septiembre del 2018 M;Z?:Cg;x’;gems‘
Querétaro Arteaga,
Quintana Roo, Tabasco,
Tlaxcala, Veracruz,
Coahuila, Colima, Los proveedores
Chiapas, Chihuahua, cumplieron con la
Ciudad de México, entrega total de los
Servicios de Ingenieria en p Guerrero, Jalisco, equipos, en cada una
Medicina, S.A. de C.V. S;Lmn::;?spgziz#ilig 48 48 sD:It‘i‘eit?r}ac:iZI 2018 Michoacéan, Morelos, de las  unidades
Contrato RM-AG-0177/18 P Nayarit, Oaxaca, médicas de cada
Querétaro Arteaga, estado.
Quintana Roo, Tabasco,
Tlaxcala, Veracruz,
Coahuila, Colima,
Chiapas, Chihuahua,
Ciudad de México,
) Guerrero, Jalisco
Dewimed, S.A. o~ Del 4 al 21 de : ) '
. Lupa Anesférica 16 16 . Michoacéan, Morelos,
Contrato RM-AG-0178/18 septiembre del 2018 Nayarit, Oaxaca,
Querétaro Arteaga,
Quintana Roo, Tabasco,
Tlaxcala, Veracruz.
* |dentador Escleral tipo
Flyn (48 equipos) *
.- . Blefarostato Barraquer o o . .
Caodigos Desiertos para prematuro (48 0 No se recibieron propuestas en el procedimiento licitatorio.
equipos) *
Lupa (16 pzas)
* Oftalmoscopio
Caodigos Desierto Binocular indirecto (13 0 No se adjudica, por precio no aceptable
equipos)

En cuanto al pago, se informa que para los contratos RM-AG-0175/18 y RM-AG-176/18 por
un monto de 7,419,360 y 19,488,000, respectivamente, fueron pagados el 04 de diciembre
de 2018.

Por lo que respecta a los contratos RM-AG-0177/18 y RM-AG-018/18 por un importe de
716,061.50 y 163,925.63, se recibieron las facturas a finales de diciembre de 2018, la
documentacion se encuentra en proceso de elaboracion de carpeta para presentarse para
pago ante la CNPSS.

En relacion al pendiente de pago 1,575,441 correspondiente a la Primera Etapa, es
importante recalcar que de no solventarse las observaciones realizadas a las facturas y/o
remisiones de acuerdo al contrato, se corre el riesgo de que la fecha del convenio concluya y
no se pueda realizar el pago, por lo que la Subdireccion de Recursos Financieros ha enviado
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oficios y correos reiterativos a los proveedores solicitando subsanar los errores, sin que a la
fecha se obtenga respuesta favorable.
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3. Programa de Sustitucion de Elevadores del Edificio Federico Gémez 2018:

Se llevdé a cabo la Adjudicacién Directa de conformidad con lo establecido en los
articulos 40 y 41 fraccién lll “Existan circunstancias que puedan provocar pérdidas
0 costos adicionales importantes, cuantificados y justificados” de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico para la adquisicion,
instalacion, puesta en marcha y operacion de 5 elevadores, acometida eléctrica desde
subestacion a tableros de elevadores, asi como Obra Civil, en el Edificio Federico
Gomez, adjudicados a Kone México, S.A. de C.V. por un importe de 15,000,000,
periodo de entrega: a partir del 30 de julio y hasta el 31 de diciembre de 2018,
cronologia de la adjudicacion:

12 de junio
Se autoriza el Programa de Sustitucion de Elevadores del Edificio Federico Gomez con
registro en cartera 1812NBGO0001.

27 de junio
Se solicita suficiencia presupuestal a la Subdireccion de Recursos Financieros por
15,000,000.

29 de junio

La SHCP emite las Disposiciones Especificas para el Cierre del ejercicio presupuestario
2018 en donde se establece que “Los ejecutores del gasto no podran iniciar
procedimientos de contratacion a partir del 16 de julio de 2018”

09 de julio
Se recibié ampliacion liquida por 15,000,000 por lo que la Subdireccién de Recursos
Financieros autoriza la suficiencia presupuestal.

13 de julio
La DGPyP notifica que el Oficio de Liberacion Inversién fue autorizado y que a la
brevedad sera enviado a la Institucion para continuar con el proceso de adquisicion.

Dado que se tenia que iniciar el proceso licitatorio antes del 16 de julio, ya no se
contaba con el tiempo requerido para convocar al Comité de Revisor de Bases y para
notificar al OIC, puesto que la ley establece que para una Sesion extraordinaria se
debera de notificar al OIC 24 horas de anticipacién y para una Sesién Ordinaria 72
horas de anticipacion.

Derivado de lo anterior y a fin de no perder el recurso otorgado al Hospital para la
adquisicién, instalacién, puesta en marcha y operacion de 5 elevadores y a efecto de
cumplir con lo establecido por la SHCP, el Hospital se vio imposibilitado de realizar el
procedimiento de Licitacion Publica y toda vez que la LAASSP en su articulo 22 fraccion
Il faculta al Director General a realizar la adjudicacion directa, se opté por esta via.

139



HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
12 SESION ORDINARIA 2019
H. JUNTA DE GOBIERNO
0-01/2019

Avance fisico-financiero
Avance fisico: 90%

1. 30 de julio, se formalizo el contrato con el proveedor.

2. El Director de Modernizaciones de KONE, con fecha 17 de septiembre de 2018,
entrego oficio sin niumero de referencia, comunicando que a esa fecha no han
recibido el anticipo establecido en el contrato.

3. El pago del anticipo del 50% establecido en el contrato nUumero RM-AG-0193/18, fue
realizado por la TESOFE el dia 8 de octubre de 2018.

4. 12 de noviembre, se inicié la colocacion de los tapiales e instalacion de la bodega

para recepcion de equipos y resguardo de herramienta de trabajo de la empresa.

. 26 de noviembre, se inicia el desmantelamiento de los elevadores 3, 4y 5.

. Mediante oficios de fecha 30 de noviembre y 18 de diciembre de 2018, KONE
México, S.A. de C.V., solicité una prorroga en tiempo al 31 de marzo de 2019 para la
conclusién de los trabajos referente a la adquisicion de cinco elevadores, acometida
eléctrica y obra civil relacionados con el contrato RN-AG-0193/18 celebrado con la
empresa en mencion, con vigencia al 31 de diciembre de 2018.

7. Del analisis a los oficios y la documentacién soporte, entregada por el Director de
Modernizaciones de KONE México, S.A. de C.V., donde solicito la ampliacién en
tiempo al 31 de marzo de 2019 para la conclusion de los trabajos referente al
contrato RM-AG-0193/18, se considerd pertinente realizar un convenio modificatorio
al amparo del articulo 92 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, debido a que demuestra la existencia de causas
justificadas no imputables a la empresa KONE México, S.A. de C.V. que no le
permiten cumplir con los trabajos contratados.

8. En el mes de diciembre se iniciaron los trabajos de montaje de elevadores, se llevo a
cabo la conclusién de instalacion eléctrica, los trabajos de albafileria con un avance
del 50%.

9. El 01 de enero de 2019, se formalizo el convenio modificatorio al contrato de
referencia identificado con el numero MOD-AG-063/18, ampliando la vigencia del
contrato principal al 31 de marzo de 2019.

10. EI 08 de marzo de 2019, fueron puestos en marcha 03 de los 05 elevadores.

11. Los 02 elevadores restantes se entregaran el préximo 31 de marzo de 2019.

o O1

Avance financiero:

Se informa que en el mes de Octubre de 2018 se realiz6 el pago del 50%.

Derivado del atraso en la conclusion de los trabajos de montaje e instalacion de equipos
elevadores relacionados con el contrato RM-AG-0193/18 enviado por oficio
5300/290/2018 signado por el Subdirector de Mantenimiento, indicando que la fecha
tentativa de conclusion seria el 31 de marzo del 2019, los 7,500,000 quedaron como
disponibles al cierre del ejercicio fiscal 2018, por lo que la SCHP realizé una reduccion
liquida.
El importe pendiente de pago por 7,500,000 sera cubierto con recursos del 2019.
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Necesidades de sustitucion de equipos obsoletos y de mantenimientos en
infraestructuray equipo

La insuficiente asignacion de recursos en los afios 2015, 2016, 2017 y 2018 en la partida
“3500 “Servicios de Mantenimiento y Conservacion” han impactado negativamente la
infraestructura hospitalaria, ya que en este periodo el Hospital ha sido imposibilitado para la
realizacion de TODOS los mantenimientos preventivos y correctivos tanto de los EQUIPOS
como de las INSTALACIONES del Hospital, realizandose los mas prioritarios ya sea con
recurso federal o propio.

A continuacion se muestra el impacto y el riesgo identificado en relacién con las necesidades
de mantenimiento y conservacién del hospital por la carencia de recursos.

Tabla 96
Descripcion Observaciones MO BTG

(Pesos)
Proporcionar mantenimiento preventivo y/o correctivo a los
equipos médicos de las areas criticas, a fin de disminuir la
ocurrencia de fallas en los mismos, toda vez que se trata de
equipos de soporte de vida; equipos que evitan exponer a los
pacientes a infecciones nosocomiales; equipos en los que se
Equipo Médico almacenan muestras con fines de investigacion, conservacion y/o $125,000,000
tratamiento; al instrumental utilizado en procedimientos quirdrgicos
y cuyo manteamiento permite al cirujano realizar las maniobras
especificas en cada intervencién; asi como equipos que son
Unicos en su especialidad para el tratamiento oportuno de los
pacientes.

Necesidades de Actualizacion

Tecnoldgico 10 equipos de ventilacion mecénica pulmonar $25,000,000

Se encuentran obsoletos porque su fecha de adquisicion es de

alrededor de 70 afios. $20,000,000

Equipo industrial de lavanderia

Que permita Identificar el desbalance en las cargas, caidas de
A Nel R R R =l REl ST i e RASUE il Tel g Re [S8] tension, dafios al cableado eléctrico, tableros que requieran ser

- : P : $4,500,000
red sustituidos y cambio o colocacién de nuevas trayectorias de
tuberias entre otros aspectos.

Dar cumplimiento a la NOM-197-SSA1-2000, dentro de quir6fanos
AL C TS e e Ty Trasplante de médula Osea se requiere aire filtrado a $2.500.000
acondicionado temperaturas de entre 18 y 22 grados Celsius para evitar algin D
tipo de infeccién nosocomial.

Responsables de la succiébn en tomas murales, las cuales
estuvieron calculadas para una cierta demanda que hoy esta
rebasada en mas del 10%, ocasionando trabajo forzado con un
evidente desgaste mecanico en las partes mecéanicas.

$2,000,000

Reemplazo de tres bombas de vacio

Desde 2012 a la fecha se han dado de baja del PARQUE
VEHICULAR 6 unidades que no han sido reincorporadas al
mismo. El parque vehicular cuenta con 15 unidades, siendo la de
mayor antigiiedad del afio 1992 y la mas reciente del afio 2009, y
Unicamente dos ambulancias para traslado de pacientes y dos
para traslado de érganos.

Parque Vehicular $2,000,000

Para mantener una adecuada operacién y funcionamiento de los
Sistema de voceo equipos que integran el Sistema de Sonido y voceo General $1,500,000
propiedad del Instituto.

Sistema contra incendio A fin de detectar de forma temprana su ocurrencia. $1,500,000

Los bancos de capacitores compensan el factor de potencia, $1.500.000

Reparacién de banco de capacitores (2) P L -
adaptandose a las variaciones que presenta la carga eléctrica.

Cumplimiento al ACUERDO por el que se expide el protocolo
ElELEM I EGEERNONEESIGE de  actuacion en materia de contrataciones publicas,
Compras) otorgamiento 'y  prérroga de licencias, permisos,
autorizaciones y concesiones.

Total $186,800,000
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Pasivos Laborales

Al 1° de enero de 2018 se contaba con un registro de 137 juicios derivado de demandas
laborales interpuestas en contra del Hospital, mismos que contemplaban una contingencia de
$39,891,996 con excepciones procesales, actualizacion aproximada mensual y sin
considerar incrementos salariales, impuestos y otras prestaciones, los cuales son variables.

Al 31 de diciembre de 2018, se concluyeron 3 juicios por desistimiento por parte de los
actores; sin embargo, se notificaron 21 nuevas demandas en contra de este Instituto, es
importante precisar que el cumulo de juicios se ha incrementado derivado del incremento
derivado al reclamo de los trabajadores (actualmente jubilados) respecto del pago por
concepto de PRIMA DE ANTIGUEDAD; el total de litigios es de 155 con una contingencia de
$51,997,338 con excepciones procesales y sin considerar incrementos salariales, impuestos
y otras prestaciones, los cuales son variables.

Tabla 97

Al 1° de enero de 2018

Conclusién de juicios derivado
o[} laudos absolutorios,

cumplimientos de laudos vy
convenios celebrados dentro y
fuera de juicio.

Nuevas Demandas

Total de casos al 31 de

diciembre de 2018 $51,997,338

Las 21 nuevas demandas se integran por:

Tabla 98
Prima de Antigiiedad 08 90
Reinstalacion 10 80
Otras Prestaciones 03

Los 155 Juicios Laborales en litigio contemplan:

Tabla 99

Reinstalacion 52
Prima de Antigiiedad 84
Otras Prestaciones 19

NOTA: Los juicios por Prima de Antigiedad que representan un 55% del total de
litigios presentan un 90% de probabilidad de obtener laudo absolutorio.
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Estatus del procedimiento de los inmuebles ubicados en OCOTLAN N° 47 y PRAGA N°
38-A.

Toda vez que los inmuebles se encuentran ocupados por personas desconocidas, se
procedi6 a presentar Denuncia por la probable comision del delito de Despojo,
correspondiéndoles los siguientes nimeros de Averiguacion Previa:

¢ Inmueble ubicado en la Calle de Ocotlan:
A.P./PGR/DDF/SPE-VI/4625/12-08.

Con fecha 27 de junio se desahogo la vista consistente en la inconformidad por parte de éste
Instituto ante el Tercer Tribunal Colegiado en Materia Penal del Primer Circuito, ya que el
Segundo Tribunal Unitario en Materia Penal del Primer Circuito confirmé la resolucion del
Juzgado Décimo Primero de Distrito de Procesos Penales Federales en la que resolvio la
Prescripcion de la Accion Penal ejercida por el Agente del Ministerio Publico de la Federacion
en contra de los inculpados por la probable comision del delito de Despojo.

¢ Inmueble ubicado en la Calle de Praga:
A.P./PGR/DDF/SPE-XV/4624/12-08.
Causa Penal 50/2016.

La Representacion Social se encuentra realizando diligencias en investigacion del delito y del
delincuente a fin de recabar mayores elementos para acreditar tanto el cuerpo del delito y la
probable responsabilidad del tipo penal de Despojo, lo anterior para estar en posibilidad de
realizar la consignacion de la Averiguacion Previa ante el Juez de lo Penal de Delitos No
Graves de la Ciudad de México

Actualmente el Departamento de Asuntos Juridicos se encuentra trabajando con la Direccién
Contenciosa perteneciente a la Coordinacion General Juridica y Derechos Humanos de la
Secretaria de Salud a fin de presentar la demanda en la via civil que corresponde, con el
objeto de recuperar la posesion de dichos inmuebles.
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ASPECTOS CUALITATIVOS
PLANEACION

|. Servicio de calidad
Con base en el modelo de calidad del Hospital se
tienen contemplados principalmente dos procesos los

cuales se describen a continuacion:

1) Medicion de la Satisfaccién del Usuario

a) Encuestas al egreso de hospitalizacion.

Se aplicaron 5,316 cuestionarios de calidad al egreso del paciente, con una satisfaccion
promedio del 93.1% en el afio 2018, en comparacion con un 94.1% de satisfaccion promedio
en el afio 2017. A continuacion, se describen los momentos y areas de evaluacion:

Tabla 100
Satisfaccion del Usuario en Hospitalizacion
Momentos Areas

A. Al momento de entrar al hospital Instalaciones/Vigilancia / Admision /Relaciones publicas

B. Médico 96.6 96.7
Durante la Hospitalizacién <. Enfe'rmeri:?\ 0.1 0.8

D. Trabajo social 97.3 97.3

= Relaciones publicas / limpieza 95.4 94.4
F. Salas de espera Limpieza 84.5 79.0
G. Egreso Informacién cuidados. Pago en cajas. Satisfaccion del servicio

Total 94.1 93.1
b) Encuestas en Consulta Externa

Se realizaron 1,620 encuestas correspondientes al afio 2018 en el area de consulta externa,
con una satisfaccion promedio del 87.1% en comparacion con un 86.7% de satisfaccion
promedio en el afio 2017. A continuacién, se describen los criterios y areas evaluadas:

Tabla 101
Satisfaccion del usuario de Consulta Externa

Criterios Areas 2((3/01)7 2((3/3;3
Trato de la unidad General 91.0 | 90.7
Informacion clara Médicos y Enfermeras | 84.8 | 87.8
Tiempo de espera Consulta Externa 53.0 | 51.2
Cuidados en el hogar Médicos y Enfermeras | 93.5 | 94.6
Explicacion sobre el tratamiento Médicos 94.3 | 94.8
Explicacion sobre estado de salud Médicos 95.1 | 95.3
El médico le permiti6 hablar sobre su estado de salud Médicos 954 | 95.4

Total 86.7 87.1
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Estas encuestas se llevan a cabo por la Asociacion Mexicana de Ayuda a
Nifilos con Cancer (AMANC) quien funge como aval ciudadano en la institucion
y de manera alterna el Servicio de Calidad realiza la misma encuesta elaborada  jrmme——————
por SlCALlDAD a Nifios con Cancer, LA.P.

AMANC

2) Quejas, Felicitaciones y Sugerencias

En el periodo enero- diciembre 2018 se registraron 2,174 comentarios. Los meses con un
mayor porcentaje de quejas fueron; agosto con 11.9, junio 11.0 y mayo 9.6. De acuerdo a la
clasificacion por tipo de queja se identifica con mayor frecuencia el aseo inadecuado de las
instalaciones con un 28.3%. A continuacion, se muestra la clasificacion de los comentarios
recibidos:

Tabla 102
Quejas, Felicitaciones y Sugerencias

Afio Quejas | Felicitaciones Sugerencias Para conocimiento Total
2018 1,261 1,062 118 0 2,174

De las 1,261 quejas se recibié una respuesta del 90%, el resto se encuentran en proceso de
respuesta con las areas correspondientes.

3) Certificacién Hospitalaria

Se fortalece el modelo de calidad y seguridad del paciente a través de acciones de mejora
continua.

4) Resultados del Programa de Auditorias 2018

La Auditoria Clinica en el HIMFG se realiza de manera sistematica y periédica en las areas
de atencion médica del instituto. Al respecto en el 2018, se seleccionaron tres topicos, de
acuerdo al grado de impacto en la atencion de pacientes pediatricos y el nivel de variabilidad,
con el fin de establecer acciones mejora para la aplicacion de guias de practica clinica. Los
topicos son los siguientes:

1. Neutropenia y fiebre asociada a cancer sin datos de choque
2. Neumonia adquirida en la comunidad
3. Uso de antimicrobianos.

En los tres ejercicios se llevo a cabo la seleccion del tema, se reviso la literatura a nivel
mundial y con base a esta se determinaron los estandares sobre la calidad de la atenciéon
para cada uno de estos; se establecieron criterios de evaluacion, se realizé una revision de
los expedientes y se calificaron, para determinar el grado de cumplimiento. Se realiz6 la
medicion y al terminar el primer ciclo, los grupos de trabajo de alto rendimiento determinaron
las acciones de mejora que se deben aplicar para lograr un mayor apego a las guias de
practica clinica. Las primeras dos auditorias, se encuentra en fase de desarrollo, mientras
gue la tercera se encuentra en proceso para su posterior evaluacion.
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Il. Acciones en Materia de Transparenciay Acceso a la Informacién Publica
a) Solicitudes de acceso alainformacion
Del primero de enero al 31 de diciembre de 2018, se recibieron 265 solicitudes de acceso a

informacioén publica y de datos personales a través de la Plataforma Nacional de
Transparencia.

Tabla 103
Solicitudes de Informacion
Solicitudes 2018
Terminadas 222
En proceso 9
Desechadas 34
Total 265

Del total de solicitudes recibidas en 2018, 233 se
recibieron de manera electrénica, 27 en visita directa en
la Unidad de Transparencia, tres por Contact Center y

@ @ :
dos por correo electronico. De los datos estadisticos
compartidos por los usuarios, 106 fueron solicitantes
~I~\J] masculinos y 150 femeninos. 53 fueron del ambito

empresarial; 25 académico, cinco amas de casa, tres de
Instituto Nacional de Transparencio. Acceso ala - comunicacion, tres del gobierno, y ocho de otros. 140
Informacion v Profeccion de Dofos Personales  hrgvienen de la Ciudad de México y 46 del Estado de
México siendo las dos principales fuentes.

El tiempo promedio de atencién a solicitudes de informacién publica fue de 10 dias habiles y
en el caso de datos personales de 4 dias, en ambos casos, el tiempo de respuesta estuvo
por debajo del limite establecido en la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica y en la Ley General de Proteccién de datos personales en posesion de
Sujetos Obligados.

Los principales temas solicitados fueron gastos operativos (73), datos personales
(expedientes clinicos y laborales) (65), informacion generada por la Institucion (61) y
actividades sustantivas (18). Asimismo, las areas que mas solicitudes atendieron fueron la
Subdireccion de Recursos Materiales 90, Bioestadistica y Archivo Clinico 45, Recursos
Humanos 28 y Unidad de Transparencia.
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b) Recursos de Revision
En el periodo, se tuvieron cuatro recursos

; ‘ . SiIsTEMA NACIONAL de revision que, comparado con el niamero
\ DE TRANSPARENCIA de solicitudes recibidas, representan el
Acceso aLaInFormacionPusuica 1.5%; de los cuales dos fueron
=
s

v ProTeCCION DE DATOS PERsONALEs  sobreseidos, en uno se confirmé la
respuesta entregada y en uno se modifico.

c) Portal de Obligaciones de Transparencia. (POT)

Se incorporoé la informacién en el Sistema Portal de Obligaciones de Transparencia SIPOT,
en la primera verificacion federal diagndstica se obtuvo 100% en los articulos 68, 74, 75y 76,
y, 83.75% en el articulo 69, y un promedio general de 94.58%. En cuanto a la verificacion
vinculante realizada a la LGTAIP en 2018, se obtuvo 61.30 en el articulo 70, 73.66% en el
articulo 71; 100% en el articulo 80 y 60% en el articulo 82, con un promedio general de
65.77%, las recomendaciones realizadas en ambas verificaciones se llevaron a cabo en el
tiempo otorgado por el INAI.

d) Informacién Reservada

En el periodo, no se generaron expedientes reservados, situacion que se informo al Instituto
Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacién y Proteccion de Datos Personales y se
mantiene publicado en el portal web institucional.

e) Proteccion de Datos Personales

En cumplimiento a la Ley General de
Proteccion de Datos Personales en Posesion
de Sujetos Obligados, en el mes de junio el
Comité de Transparencia aprob6 el
Documento de Seguridad de este Hospital,
asimismo, se publicaron ocho avisos de
privacidad integrales en la pagina institucional
y en cada una de las areas se difunde el aviso
de privacidad simplificado.
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f) Archivos

AU ARCHIVO
/1
AGN
Vioeeel o- 2 [NACION

En cumplimiento al articulo 13 de la Ley General de

GENERAL Archivos, el Instituto cuenta con los siguientes

instrumentos:

1. Catélogo de Disposicion Documental (dictaminado por el Archivo General de la Nacion
el 7 de septiembre de 2018)

2. Cuadro de Clasificacion Archivistica

3. Inventario General por Expediente

4. Guia Simple de Archivos

g) Capacitacién en materia de transparencia

En 2018, 81 servidores publicos realizaron el curso en
linea “Introduccién a la Ley General de Proteccion de
Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados” |,
ocho en “Introduccién a la Ley Federal de Transparencia
y Acceso a la Informacién Publica”, uno en Etica Publica,
uno en “Clasificacion de la informaciéon” y uno en
“Metodologia para el diseno, formulacion de sistemas de
clasificacion y ordenacion archivistica”, en el mes de
noviembre el INAI hizo entrega del refrendo del
Reconocimiento Institucion 100% capacitado, meta
programada en el Programa de Capacitacion de este afio.

h) Comité de Transparencia

El Comité de Transparencia se reunié en 25 ocasiones
durante 2018, dos de forma ordinaria y 23 extraordinarias, en las que se resolvieron
inexistencias de informacién, atencion a recursos de revision, aprobacion de versiones
publicas de documentos, aprobacién de prérrogas de entrega de informacion y aprobacién de
Acuerdos.
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[ll. Sistemas informaticos

Las herramientas de TIC's incorporadas a la ensefianza digital fueron las siguientes:
teleconferencias; desarrollo en plataforma Moodle; laboratorio de idiomas; aplicaciones de
redes sociales, telebiografia (incorporacion en base de datos Cochcrane); aulas digitales;
campus digital y ensefianza en linea.

Los servicios de hospitalizacién con receta médica son: cirugia de
torax y endoscopia; cirugia plastica, nefrologia; cirugia general,
neurocirugia; medicina interna; infectologia;  transcision;
neumologia; cirugia cardiovascular; urologia; trasplante de higado;
trasplante de rifion; estomatologia; oftalmologia; ortopedia;
otorrinolaringologia; pediatria 1; pediatria [lI; neonatologia;
RECETA ELECTRONICA oncologia; trasplante de médufia 6sea y gastroenterologia.

Durante el perido enero-diciembre 2018 el registro electronico de incidentes relacionados con
la seguridad del paciente continla en operacion en las areas de hospitalizacion.

El Sistema de Control de Gestion Documental continla su operacion en: Direccion de
Planeacion, Subdireccibn de Seguimiento Programatico y Diseflo Organizacional,
Departamento de Desempefio y Organizacién Institucional, Departamento de Sistemas
Informéticos, Departamento de Bioestadistica y Archivo Clinico, Servicio de Calidad y la
Direccion de Administracion.

Durante el ejercicio 2018 se continta publicando la informacién relativa a contrataciones
realizadas por la institucion, asi como informacion estadistica de los servicios de consulta
externa.

IV. Desempefio y Organizacion Institucional

En el periodo de enero a diciembre, se actualizaron 56
Manuales Administrativos: 20 de Organizacién; 16 de
Procedimientos; ocho de Comités; tres Guias de
Operacion; tres Subcomités; dos de Comisiones y cuatro
documentos normativos, entre los que se encuentra el
Estatuto Organico. Se mantiene actualizada Ila
Normateca Interna del Instituto.

En este periodo, se actualizd el Manual de Organizacion Especifico del Hospital Infantil de
México Federico Gdmez, mismo que ya fue aprobado por la Direccién General de Recursos
Humanos y Organizacion de la Secretaria de Salud.
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En febrero se envié el documento de Mecanismos de Planeacion de Programas y Proyectos
de Inversion 2018-2020 a la Comisién Coordinadora de los Institutos Nacionales de Salud y
Hospitales de Alta Especialidad.

Se concluyeron los Proyectos de “Optimizacion del Proceso de Egreso de Pacientes
Hospitalizados en el Area de Urgencias” y “Optimizacion del Proceso de Consulta Externa en
Pacientes de Primera Vez”, con la validacion y opinion favorable por parte del Organo Interno
de Control en el HIMFG y de la Secretaria de la Funcién Publica.

V. Bioestadistica y Archivo Clinico

Admision

Se logré evitar las quejas ciudadanas en esta area de Admisién. Se capacité al personal
adscrito al Departamento de Bioestadistica y Archivo Clinico, con el objeto de cubrir el area
de Admision y brindar atencion oportuna. El personal en turno se coordina con meédicos,
enfermeras y personal involucrado, con la finalidad de dar seguimiento en la gestion del
ingreso hasta su ubicacién en piso. Se establecié un sistema que permite que el area no se
guede descubierta, aun en los cambios de turno del personal.
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repectivamente.

Corta Estancia

El personal en turno mantiene comunicacion y sincronia con las areas de Trabajo Social y
Enfermeria, a fin de acordar los tiempos destinados a los procesos que conlleva la apertura
del expediente clinico, evitando asi el aglutinamiento y retraso del servicio. Se establece un
mejor manejo y control de expedientes de Corta Estancia, a través de una bitacora, donde se
anotan los registros correspondientes al préstamo y devolucién de estos. En coordinacion
con la Subdireccion de Pediatria Ambulatoria se estableciéo un horario para la apertura de
expedientes; de esta forma, hoy en dia, las aperturas se realizan en horarios mas espaciados
y mejor distribuidos. Existia un rezago de varios documentos por glosar (aproximadamente
10,000); actualmente, y gracias a la canalizacion de recursos humanos, obtenidos por tiempo
extra, todos los expedientes provisionales se encuentran debidamente actualizados.
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Archivo Clinico

Se integraron cuatro personas mas en el Archivo
Clinico; dos en la ventanilla con el objeto de cubrir
la demanda de expedientes solicitados por la
Consulta Externa y dos mas dedicadas a la
busqueda de expedientes extraviados. Se
establecieron dinamicas pertinentes a los tiempos
de entrega de expedientes clinicos, con el objeto de
cumplir cabalmente y en comun acuerdo, con los
horarios estipulados por la Jefatura de Enfermeria de la Consulta Externa. Se incorporaron
dos personas para la guarda de documentacion clinica, con el fin de garantizar la integracion
minuciosa y ordenada al expediente, como lo son; estudios de laboratorio, hojas de trabajo
social y documentos varios.

Sala de Consulta

Se atiende el 100% de solicitudes de préstamo de expedientes clinicos para la consulta en
sala, garantizando la proteccion de datos personales apegados a las politicas y lineamientos
gue rigen este departamento.

Censo

Se continla con la recuperacién de los expedientes clinicos para evitar el cumulo de
documentacion en las salas de especialidad médica. Se asigné a personal adscrito la tarea
de realizar censo hospitalario en el turno vespertino, con el objeto de evitar la carga de
trabajo en el turno matutino.

Encarpetado
Se realiz6 el encarpetado y cambio de carpetas diariamente a los expedientes clinicos, con la
finalidad de evitar duplicidad, pérdidas y retrasos en el préstamo de estos.

VI. Informe sobre el estado que guarda el Control Interno Institucional
Control Interno 2017 - 2018

Las trece acciones de mejora comprometidas en el Programa de
Trabajo de Control Interno 2017-2018 se concluyeron al 100% en
el mes de octubre de 2018, de las acciones concluidas, se
destaca la ampliacion de la bitacora electronica (segunda etapa),
gue permitira que el area tenga un mejor control en el traslado y
almacenamiento de los RPBI generados en la Institucion; la
formacion de un indicador acorde con la tasa de infecciones
nosocomiales que se manejan en la actualidad; se logré la acreditacion del servicio de
Neurodesarrollo; y, la nota de alta creada en formato electronico, permitira dar un mejor
servicio a los usuarios del Departamento de Urgencias.

Evaluacion del SCII
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Control Interno 2018-2019

Para la integracion del Programa de Trabajo de Control Interno 2018-2019, se entreg0 a la
Unidad de Control y evaluacion de la Gestion Puablica de la SFP, la matriz con los criterios
adoptados para seleccionar los procesos prioritarios sustantivos y administrativos en el mes
de noviembre, los cuales son:

Tabla 104
Programa de Trabajo de Control Interno
| Clave | Nombre del proceso  Unidad Administrativa Responsable
PP1 Resumen Clinico de alta por mayoria de edad Subdireccion de Asistencia Médica
| PP2 Mejorar la bitacora electrénica de RPBI Departamento de Servicios Generales
PP3 Abasto de medicamentos Servicios Farmacéuticos
PP4 Seguimiento de acreditaciones y reacreditaciones Servicio de Calidad
PP5 rl?]lélzjliig:gién y difusién de la convocatoria al proceso de seleccién a residencias Departamento de Pre y Posgrado

Durante los meses de diciembre 2018 y enero 2019, los responsables de los procesos
prioritarios seleccionados realizaron la encuesta de evaluacion. En el mes de enero se
concluyé con el Programa de Control Interno 2018-2019 el cual incluye 24 acciones de
mejora a las que se dara seguimiento en 2019, mismo que se envid junto con el Informe
Anual y los resultados de la Encuesta a la UCEGP conforme a la normatividad establecida.

VII. Programacion 2019

Durante este periodo se dio inicio a los trabajos de programacion para el ejercicio
presupuestal 2019 de conformidad con las fichas técnicas de la Matriz de Indicadores de
Resultados emitidas por la CCINSHAE.

INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD
HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD

VIIIl. Seguimiento de auditorias

Se atendieron las 6rdenes de auditoria: 05/2017 clave de programa 800 De desempefio al
Programa Presupuestario K011 “Proyecto de Infraestructura Social en Salud”; 01/2018 clave
de programa 800 De desemperio al Programa Presupuestario E023 “Atencién a la Salud” y
07/2018 clave de programa 800 De desempefio al Proyecto del “Expediente Clinico
Electrénico”. Asimismo; se atendieron observaciones del Auditor Externo con objeto de
solventar los requerimientos que se solicitaron.
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IX. Cumplimiento de la Matriz de Indicadores de Resultados

En el periodo enero-diciembre 2018 se reportaron 43 indicadores; los resultados se muestran
en la siguiente tabla:

Tabla 105
Matriz de Indicadores de Resultados (MIR)

Verde Amarillo Rojo Verde Amarillo Rojo
Inferior Inferior Inferior Inferior Inferior Inferior
(95% a 100%) (90% a 95%) <90% (95% a 100%) (90% a 95%) <90%

Superior Superior Superior Superior Superior Superior
(100% a 105%) | (105% a 110%) > 110% (100% a 105%) | (105% a 110%) > 110%

Programa presupuestario

E010 Formacién de recursos
humanos especializados para 9 8 4
la salud

E022 Investigacion y desarrollo

tecnoldgico en salud < G
E023 Prestacion de servicios

en los diferentes niveles de 11 2
atencion a la salud

Como puede apreciarse, 33 indicadores (70.0%) presentaron semaforo de cumplimiento
color verde y cuatro (9.0%) semaforo amarillo, tres de los cuales son positivos, (Porcentaje
de servidores publicos capacitados (administrativos-gerencial); Porcentaje de sesiones de
rehabilitacion especializadas realizadas respecto al total realizado y Eficacia en el
otorgamiento de consulta programada (primera vez, subsecuente, preconsulta)).

Por otra parte, de aquellos que estdn en
semaforo rojo, cuatro son positivos (Porcentaje
de cursos de formacion con percepcion de
calidad satisfactoria; Porcentaje de participantes
externos en los cursos de educacion continua y
Porcentaje de pacientes referidos por
instituciones publicas de salud a los que se les
apertura expediente clinico institucional y Tasa
de infeccién nosocomial (por mil dias de estancia
hospitalaria)). Los indicadores que se encuentra
en semaforo rojo negativo son: Porcentaje de serwdores publicos capacitados (técnico-
meédicos); Proporcion de investigadores institucionales de alto nivel; Promedio de articulos de
impacto alto publicados por investigadores institucionales de alto nivel; Porcentaje de
presupuesto federal institucional destinado a investigacion cientifica y desarrollo tecnoldgico
para la salud y Proporcion de consultas de primera vez respecto a preconsultas; se tomaron
las medidas necesarias para alcanzar el maximo posible al cierre del ejercicio; sin embargo,
dichos indicadores se vieron afectados principalmente por insuficiencia presupuestaria.
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X. Sistema de Evaluacion del Desempefio (SED)

Al cierre del ejercicio la Matriz de Indicadores del
Sistema de Evaluacion del Desempefio tuvo un
cumplimiento igual o mayor a 100% en 31
indicadores, (72.0% del total reportado). Seis
indicadores presentaron un semaforo preventivo o
con cumplimiento del 90 a 99%. Solo seis
indicadores presentan un cumplimiento inferior a
90%, con semaforo correctivo. Los resultados se
muestran en la siguiente tabla. Ver anexo en USB.

HOSPITAL INFA

Tabla 106
Sistema de Evaluacién del Desempefio por Programa Presupuestario
2017

2018

Programa presupuestario

Razonable
Cumplimiento
Igual o mayor

Preventivo

Cumplimiento
del 90% a 99%

Correctivo
Cumplimiento
Inferior a 90%

Razonable
Cumplimiento
Igual o mayor

Preventivo
Cumplimiento
del 90% a 99%

Correctivo
Cumplimiento
Inferior a 90%

a 100%

a 100%

E010 Formacion de recursos

humanos especializados para la 12 1 3 17 3 1
salud
E022 Investigacion y desarrollo
tecnoldgico (gn salug = i g 9 ! z
E023 Prestacion de servicios en
los diferentes niveles de 10 3 1 9 2 3
atencion a la salud

\ Total 26 \ 5 7 \ 31 6 6

XI. Equidad de Género

El personal del HIMFG femenino
corresponde a 63%; respecto a la prestacion
de servicios médicos se atendio a 47%, 47%
y 46% de niflas en hospitalizacién, consulta
externa y urgencias respectivamente. En
formacién de profesional se registré 59% de
mujeres y en educacidbn médica continua
77%. Las investigadoras del Sistema
Nacional de Investigadores representaron
55%; con nombramiento vigente en Ciencias
Médicas en el Sl 47%. Del total de
investigadores del HIMFG 53% son del género femenino.

154



HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
12 SESION ORDINARIA 2019
, H. JUNTA DE GOBIERNO
SECRETARIA DE SALUD 0-01/2019

XIl. Alineacion del PAT al, PROSESA, PAEMAE y Plan Quinquenal

Las actividades sustantivas del Hospital Infantil de
México Federico Gobmez se alinearon a los siguientes
planes y programas: Plan Nacional de Desarrollo
2013-2018, Programa Sectorial en Salud 2013-2018;
Programa de Accion Especifico Medicina de Alta
Especialidad 2013-2018; Programa de Accion
Especifico Investigacion en Salud 2013-2018; Plan
Quinquenal de Trabajo 2014-2019 y Programa Anual
de Trabajo 2015 con el objetivo general de llevar a
México a su maximo potencial, contribuyendo el logro
de las meta nacionales de “México Incluyente”;

“‘México con Educacion de Calidad” y “México PLAN NHCIONHL

Préspero” para transitar hacia una sociedad
equitativa e incluyente, asegurar el acceso a los DE DESARROLLO
2

servicios de salud, favorecer la proteccion, promocion 20 1 3 2 0 1 R
y prevencibn como eje prioritario; garantizar el - ;
acceso efectivo a servicios de salud de calidad, y GOBIERNO DE LA REPUBLICA

contribuir a la formacién y fortalecimiento del capital
humano de alto nivel, a la generacién y transferencia
del conocimiento y al mejorar la infraestructura
cientifica y tecnoldgica en salud.

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO )
INVESTIGACION PARA LA SALUD
Hospitat Intantit de México Federico Gomez

Plan quinquenal de trabajo Programa Anual de Trabajo 2018
(2014-2019)

PLAN NACIONAL
DE DESARROLLO
g 0 13 2,0 1 8

Hospital Infantil de México Federico Gomez

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

MEDICINA DE ALTA ESPECIALIDAD

PROGRAMA SECTORIAL DE SALUD
2013-2018

SECTORIAL
COMISION© DEsAwD

“““““““

SECTORIAL

Dr. José Alberto Garcia Aranda
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Tabla 107

0-01/2019

Alineacion de los objetivos del PND-PROSESA-PAE’s-Quinquenal-PAT

Estrategia(s) del
Obijetivo de la
Meta Nacional

Proteger las
finanzas publicas
ante riesgos del
entorno
macroeconémico

Fortalecer los
ingresos del
sector publico

Promover un
ejercicio eficiente
de los recursos
presupuestarios
disponibles, que
permita generar
ahorros para
fortalecer los
programas
prioritarios de las
dependencias y
entidades.

Objetivo
del

PROSESA
Asegurar la
generacion
y uso
efectivo de
los
recursos
en salud.

Estrategia(s)

del Objetivo

del PROSESA
Impulsar la
innovacion e
investigacion
cientifica y
tecnolégica
para el
mejoramiento
de la salud de
la poblacién

Obijetivo del PAEIS

Instrumentar
politicas para
promover e
incrementar la
inversion puablica
parala
investigacion
cientifica,
innovacién y
desarrollo en salud.

Establecer politicas
que orienten la
investigacion hacia
temas prioritarios,
mejorar entornos
laborales y sustento
para la toma de
decisiones.

Establecer
vinculacién con
otras instituciones
en condiciones de
interés y beneficio
mutuo para la
investigacion.

Establecer
convenios de
colaboracion
reciproca entre
organismos para
fortalecer la
investigacion y al
desarrollo
tecnoldgico en
salud.

Apoyar el
incremento de
infraestructura en
las instituciones de
investigacion para
la salud para un
mejor desarrollo de
la investigacion.

Establecer
mecanismos de
vinculacioén entre
los diversos grupos
e instituciones
participantes en la
investigacion para
la salud para la
consecucion de
resultados en
beneficio de la
poblacion.

Obijetivo del
Programa
Quinquenal
1. Fomentar la

investigacion
creativa e
innovadora.

2. Generacion
de
conocimientos.

3.
Administracion
eficiente para la
investigacion

4. Gestiéon de
recursos  con
eficacia y
transparencia
para la
investigacion

Objetivo del PAT

I-1. Formar capital
humano de alto
nivel en
investigacion.

I-2. Difundir en
revistas indexadas
de caracter
nacional e
internacional el
conocimiento

cientifico que
genera el Hospital.

Indicador Resultados
MIR 2018

E022 “Investigacion y
Desarrollo Tecnoldgico en
Salud”

1. Proporcion de
investigadores

institucionales de
alto nivel

66.5%

2. Porcentaje de

articulos

cientificos de 102.5%
impacto alto

publicados en

revistas

3. Promedio de
articulos de
impacto alto
publicados por
investigadores

institucionales de
alto nivel

160.0%

4. Porcentaje de
articulos
cientificos en
colaboracion

9. Porcentaje del
presupuesto
federal
institucional
destinado a
investigacion
cientifica y
desarrollo
tecnolégico

80.0%

para

la salud

10. Proporcién del

presupuesto

complementario

obtenido para

investigacion 0.0%
cientifica y

desarrollo

tecnolégico  para

la salud

13. Porcentaje de

ocupacion de

plazas de gonlea
investigador

14. Promedio de

produptos por 100.0%
investigador

institucional
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Meta Nacional

1ll. México con
Educacién de
Calidad

Objetivo de
la Meta
Nacional

Desarrollar
el potencial
humano de
los
mexicanos
con
educacion
de calidad.

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

Alineacion de los objetivos del PND-PROSESA-PAE’s-Quinquenal-PAT

Estrategia(s) del
Objetivo de la Meta
Nacional

Garantizar que los
planes y programas
de estudio sean
pertinentes y
contribuyan a que los
estudiantes puedan
avanzar
exitosamente en su
trayectoria educativa,
al tiempo que
desarrollen
aprendizajes
significativos y
competencias que
les sirvan a lo largo
de su vida

Disminuir el
abandono escolar,
mejorar la eficiencia
termina en cada nivel
educativo y aumentar
las tasas de
transicion entre un
nivel y otro

Establecer un
sistema de
profesionalizacion
docente que
promueva la
formacién, seleccién,
actualizacién y
evaluacion del
personal docente y
de apoyo técnico-
pedagdgico.

Modernizar la
infraestructura y el
equipamiento de los
centros educativos.

Promover la
incorporacién de la
informacién y
comunicacion en el
proceso ensefianza
aprendizaje

Objetivo del
PROSESA

Asegurar la
generacion
y uso
efectivo de
los recursos
en salud.

del Objetivo del

PROSESA
Fortalecer la
formacion y
gestion de
recursos
humanos en
salud.

Estrategia(s) ‘

Impulsar la
innovacion e
investigacion
cientifica y
tecnoldgica
para el
mejoramiento
de la salud de
la poblacion.

Fortalecer la
formacion y
gestion de
recursos
humanos en
salud.

HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

Tabla 108

Obijetivo del
PAEMAE

Promover la
formacion y
actualizacion de
profesionales
para la mejora de
la atenci6n de las
prioridades
nacionales en
salud.

Impulsar el
programa de
reconocimiento
del ejercicio
docente.

12 SESION ORDINARIA 2019
H. JUNTA DE GOBIERNO
0-01/2019

Objetivo del
Programa
Quinquenal
5. Formacion
de recursos
humanos de
excelencia
con
tecnologias
de
vanguardia.

8. Gestion
del personal.

Objetivo del PAT

E-1. Formar recursos
humanos de alta
calidad en las
diferentes ramas de

la pediatria,
impartiendo estudios
de pregrado,

especialidades,
subespecialidades,
alta especialidad,

maestrias y
doctorados; asi
como, diversos
diplomados y cursos
de educacion
continua.

Indicador Resultados
MIR 2018
E 010 “Formacién y capacitacion de recursos
) humanos para la salud”
Area: “Formacién de posgrado y educacion
continua”
3. Eficiencia terminal de
médicos especialistas B
4. Eficiencia i ltermlnal de 102.6%
posgrado no clinico
5. Porcentaje de
profesionales que 99.7%
concluyeron cursos  de .
educacion continua
6. Porcentaje de cursos de
formacién con percepcion de 119.8%
calidad satisfactoria
7. Porcentaje de cursos de
posgrado no clinico con 100.0%
percepcién de calidad .
satisfactoria
8. Eficacia en la imparticion
de cursos de educacion 100.0%
continua
9. Porcentaje de
participantes externos en los 114.5%
cursos de educacion :
continua
10. Percepcién sobre la
calidad de los cursos de 103.8%
educacion continua
12. qucenta]e de matricula 100.0%
requerida
13. Porcentaje de 102.7%
postulantes aceptados
14. Eficacia en la captacién
de participantes a cursos de 96.4%
educacion continua.
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Meta Nacional

1ll. México con
Educacién de
Calidad

Objetivo de
la Meta
Nacional

Desarrollar
el potencial
humano de
los
mexicanos
con
educacion
de calidad.

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

Alineacion de los objetivos del PND-PROSESA-PAE’s-Quinquenal-PAT

Estrategia(s) del
Objetivo de la Meta
Nacional

Garantizar que los
planes y programas
de estudio sean
pertinentes y
contribuyan a que los
estudiantes puedan
avanzar
exitosamente en su
trayectoria educativa,
al tiempo que
desarrollen
aprendizajes
significativos y
competencias que
les sirvan a lo largo
de su vida

Disminuir el
abandono escolar,
mejorar la eficiencia
termina en cada nivel
educativo y aumentar
las tasas de
transicion entre un
nivel y otro

Establecer un
sistema de
profesionalizacion
docente que
promueva la
formacién, seleccién,
actualizacién y
evaluacion del
personal docente y
de apoyo técnico-
pedagdgico.

Modernizar la
infraestructura y el
equipamiento de los
centros educativos.

Promover la
incorporacién de la
informacién y
comunicacion en el
proceso ensefianza
aprendizaje

Objetivo del
PROSESA

Asegurar la
generacion
y uso
efectivo de
los recursos
en salud.

Estrategia(s)

del Objetivo del

PROSESA

Fortalecer la
formacion y
gestion de
recursos
humanos en
salud.

Impulsar la
innovacion e
investigacion
cientifica y
tecnoldgica
para el
mejoramiento
de la salud de
la poblacion.

Fortalecer la
formacion y
gestion de
recursos
humanos en
salud.

HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

12 SESION ORDINARIA 2019
H. JUNTA DE GOBIERNO
0-01/2019

Tabla 109

Obijetivo del
PAEMAE

Promover la
formacion y
actualizacion de
profesionales
para la mejora de
la atenci6n de las
prioridades
nacionales en
salud.

Impulsar el
programa de
reconocimiento
del ejercicio
docente.

Objetivo del
Programa
Quinquenal
5. Formacion
de recursos
humanos de
excelencia
con
tecnologias
de
vanguardia.

8. Gestion
del personal.

Objetivo del PAT

E-1. Formar recursos
humanos de alta
calidad en las
diferentes ramas de

la pediatria,
impartiendo estudios
de pregrado,

especialidades,
subespecialidades,

alta especialidad,
maestrias y
doctorados; asi
como, diversos
diplomados y cursos
de educacion
continua.

Indicador
MIR

Resultados
2018

E 010 “Formacién y capacitacion de recursos
. humanos para la salud”
Area: “Capacitacion técnico-médica”

1. Porcentaje de servidores
publicos capacitados

2. Porcentaje de servidores
publicos que  adquieren
mayores conocimientos a
través de la capacitacion
técnico-médica

103.1%

3. Porcentaje de eventos de
capacitacion realizados
satisfactoriamente en materia
técnico-médica

100.0%

4. Porcentaje de
identificados en  materia
técnico-médica  que  se
integran al Programa Anual
de Capacitacion

temas

100.0%

5. Porcentaje de temas en
materia técnico-médica
contratados en el Programa
Anual de Capacitacién (PAC)

100.0%

E 010 “Formacion y capacitacion de recursos
humanos para la salud”

Area: “Capacitacion gerencial

y administrativa

1. Porcentaje de servidores
publicos capacitados

1045.2%

2. Porcentaje de servidores
publicos que  adquieren
mayores conocimientos a
través de la capacitacion
administrativa y gerencial

102.3%

3. Porcentaje de eventos de
capacitacion realizados
satisfactoriamente en materia
administrativa y gerencial

100.0%

4. Porcentaje de temas
identificados en  materia
administrativa 'y gerencial
que se integran al Programa
Anual de Capacitacién

100.0%

5. Porcentaje de temas
administrativos y gerenciales
contratados en el Programa
Anual de Capacitacién (PAC)

100.0%
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Meta
Nacional

1l. México
Incluyente.

Objetivo
dela
Meta

Nacional

Asegurar
el acceso
alos
servicios
de salud

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

Estrategia(s)

del Objetivo
de la Meta
Nacional

Avanzar en la
construccion de
un Sistema
Nacional de
Salud

Hacer de las
acciones de
proteccion,
promocion y
prevencion un
eje prioritario
para el
mejoramiento
de la salud

Mejorar la
atencion de la
salud a la
poblacién en
situacion de
vulnerabilidad.

Garantizar el
acceso efectivo
a servicios de
salud de
calidad
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Alineacion de los objetivos del PND-PROSESA-PAE’s-Quinquenal-PAT

Obijetivo del
PROSESA

Consolidar las
acciones de
proteccion,
promocién de
la salud y
prevencion de
enfermedades.

Reducir los
riesgos que
afectan la salud
de la poblacién
en cualquier
actividad de su
vida.

Asegurar el
acceso efectivo
a servicios de
salud con
calidad.

Asegurar la
generacién y el
uso efectivo de
los recursos en
salud

Estrategia(s) del
Obijetivo del
PROSESA

Instrumentar la
Estrategia  Nacional
para la Prevencién y
Control del
Sobrepeso  y la
Diabetes.

Mejorar la calidad de
los servicios de salud
del Sistema Nacional
de Salud

Mejorar el proceso
para la deteccién y
atencioén de
neoplasias malignas,
principalmente
cancer cérvico-
uterino, de mama y
de préstata.

Garantizar el acceso
a medicamentos e
insumos para la
salud de calidad.

Garantizar la calidad,
seguridad y eficacia
de los
medicamentos,
biolégicos e insumos
para la salud.

Avanzar en el acceso
efectivo a servicios
de salud de la
poblaciéon mexicana,
independientemente
de su condicién
social o laboral

Crear redes
integradas de
servicios de salud
interinstitucionales.

Fortalecer las
acciones para la
prevencion,

promocién y atencién
de la salud de la
poblacién migrante.

Establecer una
planeacién y gestion
interinstitucional  de
recursos
(infraestructura y
equipamiento) para la
salud

Tabla 110
Objetivo del Obijetivo del Obijetivo del Indicador Resultados
PAEMAE Programa PAT MIR 2018
Quinquenal
Otorga 6. Acceso vy AM-1. Brindar » .
atencion fortalecimiento atencion E023. Prestacion de servicios en los
médica con de la atencion. integral de diferentes niveles de atencién a la salud
calidad y calidad y de -
seguridad a la | 7. Atencién de alta 1.~ Porcentaje  de
poblacién  que pacientes  con especialidad a | Pacientes referidos por
lo demande en calidad y | través de instituciones publicas de 127.2%
las entidades | seguridad. consulta salud a los que se les
coordinadas externa, apertura  expediente
considerando la | 9. Atencién | hospitalizacién clinico institucional.
mejor evidencia | quirtrgica de |y urgencias | 2.  Porcentaje  de
cientifica. vanguardia. para beneficio | egresos  hospitalarios 100.2%
de la poblacién por mejoria y curacion.
Reforzar la 10. Gestion infantil y 3. Porcentaje de
vinculacién oportuna de adolescente. usuarios con percepcion
entre las instalaciones e de calidad de la o
instituciones de infraestructura. atencion médica 90.5%
salud dentro de ambulatoria recibida
las redes de | 11. Mejora y superior a 80 puntos.
servicios. reestructuracion 2 Porcentaje de
del _Slst_gma de sesiones de
Impulsarl el Medicacion. rehabilitacién e
mejoramiento L especializada realizadas =
de la | 12. Gestién respecto  al total
|nfraesitrurt:ntiur:t e?uente de realizado.
" procedimientos
coordinadas. diagnésticos 100.1%
ambulatorios de alta
especialidad realizados.
6. Porcentaje de
procedimientos
terapéuticos 100.0%
ambulatorios de alta
especialidad realizados.
7. Eficacia en el
otorgamiento de
consultas  programada 105.2%
(primera vez,
subsecuentes y
preconsulta).
8. Porcentaje de
usuarios con percepcion
de Ig’ calidad dg lla 100.0%
atencion médica
hospitalaria recibida
superior a 80 puntos.
9. Porcentaje de
expedientes clinicos
revisados aprobados 100.8%
conforme a la NOM SSA
004
10. Porcentaje de
auditorias clinicas 100.0%
incorporadas
11.  Porcentaje  de
ocupacion hospitalaria. BT
12. Promedio de dias 100.0%
estancia
13. Proporciéon  de
consultas de primera
vez respecto a A
preconsultas.
14. Tasa de infecciones
nosocomiales (por mil
dias de estancia
hospitalaria)
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CERCANO ¥ MODERNO

HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

12 SESION ORDINARIA 2019
H. JUNTA DE GOBIERNO
0-01/2019

XIIl. Programa para un Gobierno Cercano y Moderno (PGCM)
2013-2018. Convenio para establecer las Bases de
Colaboracion

Se realizaron cuatro informes trimestrales del Programa para un
Gobierno Cercano y Moderno (PGCM) 2013-2018 en los cuales
se integraron las acciones realizadas en 53 compromisos
asumidos por el HIMFG. Los resultados que se muestran a
continuacion son parciales toda vez que es un programa sexenal y
estos son acordes con lo programado.

Tabla 111

Acceso a la IAl.1 Tiempo de respuesta a solicitudes de informacion y
1. - 8 : . 35.0%
Informacion calidad de las mismas
IAR.1 Porcentaje de archivo de concentracion liberado 100.0%
2. | Archivos 2 IAR.2 Porcentaje de expedientes actualizados del archivo 100.0%
de tramite 70
3 Contrataciones 4 _ -
" | Publicas
Inversién e llel.2 Porcentaje de cumplimiento de las dependencias y
4. Infraestructura 4 entidades respecto al seguimiento del ejercicio de 100.0%
programas y proyectos de inversion.
5. | Mejora Regulatoria 2 IMR.3 Porcentaje de normas simplificadas 100.0%
IOR.1IU.n|dades administrativas orientadas a objetivos 100.0%
Optimizacion de estraregicos
6. Rscursos 16 IOR.2 Proporcién del gasto en servicios personales 71.63%
respecto al gasto programable O°70
IOR.3 Cociente del gasto de operacion administrativo 96.30%
7 Pgrtlmpamon 1 IPC_.l Porce_ntaje de propuestas de los sectores privado y No Aplica
Ciudadana social atendidas
Presupuesto Basado
9. 3 - -
en Resultados
IPRO.1 Porcentaje de procesos prioritarios optimizados 100.0%
10. | Procesos 2 - =
IPRO.2 Porcentaje de procesos estandarizados 100.0%
11. | Recursos Humanos 7 IRH.1 Recursos humanos profesionalizados. 100.0%
- logfas de | ITIC.1 Tramites y servicios digitalizados 100.0%
12. ecnologlas de fa 4 ITIC.2 Procesos administrativos optimizados digitalizados 100.0%
Informacion e =
ITIC. 3 indice de Datos Abiertos 100.0%
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A continuacion, se presenta un resumen de las acciones realizadas durante 2018 de acuerdo
con los lineamientos emitidos por la Coordinadora Sectorial en los diversos temas de este
programa, mismos que ya se trataron en los apartados correspondientes del presente
informe.

Tema 1. Acceso a la Informacién
Ley General de

Transparencia
yAccesoala

i iapaty De enero a noviembre no se generaron expedientes reservados ni
Publica desclasificacion de los mismos, el Comité de Transparencia aprobé los
Acuerdos 01/2018 y 02/2018 en los meses de enero y diciembre, los
cuales se encuentran publicados en la informacion relevante de la
pagina electronica institucional.

’ i,
"A iNQi iy

o Se mantuvo la difusién en la intranet de un cartel para concientizar a los

servidores publicos del HIMFG lo relativo al articulo 18 de la LGTAIP

sobre documentar todo acto que derive del ejercicio de sus facultades, competencias o
funciones.

De enero a diciembre se recibieron 265 solicitudes de acceso de datos personales y de
informacion publica, de las cuales 222 estan terminadas, 34 fueron desechadas y 9 se
encuentran en proceso. El tiempo promedio de atencion fue de 10.8 dias, cifra que se
encuentra por debajo de lo establecido en la Ley de la materia.

En el mes de octubre se realizé la actualizacion de la informacion correspondiente al tercer
trimestre del 2018 de las fracciones comunes y especificas asignadas a este Instituto en el
SIPOT. En el mes de noviembre se recibi6 el resultado de la verificacion vinculante, en el
cual se obtuvo 61.30 en el articulo 70, 73.66 en el articulo 71; 100 en el articulo 80 y 60 en el
articulo 82, con un promedio general de 65.77%, las recomendaciones realizadas se llevaron
a cabo en el tiempo otorgado por el INAI.

Se obtuvo el refrendo del reconocimiento de Institucion 100% capacitada.

\" Tema 2. Archivos
Y

A Se cuenta con los instrumentos de control y consulta archivistica: Catalogo
/" de Disposicion Documental validado por el Archivo General de la Nacion el
AGN dia 7 de septiembre del 2018; Inventarios General por expediente y Guia

simple de archivos, disponibles en la siguiente direccion:

ARCHIVO GENERAL http://himfg.com.mx/interior/orgarchivos.html.
DE LA NACION

Se asistio a la reunion de trabajo con los Coordinadores de Archivos del Sector Salud para la
actualizacion del Catdlogo de Disposicion Documental; su envio al Archivo General de la
Nacion y validacion correspondiente.
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Tema 3. Contrataciones Publicas

Se esta participando en las licitaciones
LA-050GYR047-E44-2018 y LA- . C mj‘%
050GYR047-E45-2018 de la ler vuelta del omprar i

proceso consolidado con el IMSS, dentro

del cual se contempla la adjudicacion de 8 insumos correspondientes a medicamentos de
fuente Unica a través de Adjudicaciéon Directa con lo que se espera un monto aproximado a
adjudicar de $35 millones de pesos.

Se llevd a cabo la contratacion para adquisicién de vales de despensa, con el proveedor de
Efectivale S. de R.L. de C.V., a través del procedimiento de Invitacion a Cuando Menos Tres
Personas, fundamentada en el articulo 41 fraccion XX de la Ley de Adquisiciones y Servicios
del Sector Publico, con vigencia del 11 de mayo al 03 de Diciembre de 2018..

Todas las contrataciones se realizan en la Plataforma Compranet 5.0, conforme a la
normatividad vigente.

Tema 4. Inversion e Infraestructura

Para el ejercicio fiscal 2018 se cuenta con una cartera de
inversion autorizada por la Unidad de Inversiones de la SHCP

SHCP, la cual estd compuesta por los Programas y/o

Proyectos de Inversion (PPI), con niumeros de registro en  *fcfi biciiin:

cartera: 1512NBG0002, mismos que ya Se encuentra

concluido; 0312NBG0001, 0912NBG0002, 1112NBG0003, 1412NBG0003, 1712NBGO0001 y
1812NBGO0001. Mientras que los registros en cartera: 1612NBG0002; 1712NBG0002 y
1712NBGO0003, fueron actualizados para el ejercicio fiscal 2019. Cabe aclarar que cada PPI
registrado en la cartera de inversion, cuenta con Alineacién Estratégica indicado en el
Andlisis Costo Beneficio asi como en el sistema de la SHCP, asi mismo, la cartera de
inversion de esta UR se encuentra alineada al Plan Nacional de Desarrollo (PND) y/o al
Programa Sectorial de Salud (PROSESA).

La cartera de inversién 2018 de esta UR estd compuesta por los PPI's: 1512NBG0002, el
cual ya se encuentra concluido; 0312NBGO0001, 0912NBGO0002, 1112NBGO0003,
1412NBG0003, 1712NBGO0001 y 1812NBGO0001. Mientras que los registros en cartera:
1612NBG0002; 1712NBG0002 y 1712NBG0003, fueron actualizados para el ejercicio fiscal
2019. Es preciso aclarar que todos los registros incluidos en la Cartera de Inversiéon de la
SHCP cuentan con las evaluaciones socioeconomicas elaboradas conforme a los
Lineamientos para la elaboracion y presentacion de los andlisis costo beneficio de los
programas y proyectos de inversion de la administracion publica. Por lo que respecta a
presentar la Evaluacion Ex-Post de algun PPI, esta UR no cuenta con PPI seleccionado por
la Ul para presentar dicho informe.
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Tema 5. Mejora Regulatoria
Se concluyé la simplificacion de las 12 normas &
sustantivas, mismas que se encuentran en la C N 0 r m a- S
Normateca Interna del Instituto Internas
http://172.16.55.12:8081/intranet/ 'y en la pagina A pMINISTRACION PUBLICA FEDERAI

electronica http://himfg.com.mx/.

Tema 6. Optimizacion del Uso de los Recursos en la APF

Con oficio DGPOP-7-3435-2017 de fecha 14 de diciembre se informa que la Secretaria de la
Funcién Publica aprob6 y registré la Estructura Organica del Hospital Infantil de México
Federico Gomez, con oficio SSFP/408/DGOR/1796/2017 con vigencia organizacional 11 de
julio del 2017. Se actualizaron los siguientes formatos: DGPOP_DDDO_SDO_01;
DGPOP_DDDO_SDO _02; DGPOP_DDDO_SDO_03; DGPOP_DDDO_SDO_04;
DGPOP_DDDO_SDO 05 y DGPOP_DDDO_SDO 06, mismos que se enviaron a la
Direccion General de Recursos Humanos y Organizacién con oficio Num. 1000/273/2018..

DIRECCION GENERAI
SALUD DE PROGRAMACION
ORGANIZACION Y

SECRETARIA DE SALUD PRESUPUESTO

El gasto destinado a servicios personales como proporcién de gasto fue de 71.63%. Sin
embargo de conformidad al Programa para un Gobierno Cercano y Moderno se exceptla de
esta medida a la rama médica.

En cumplimiento a lo establecido en la Norma Vigésima Tercera, del Acuerdo por el cual se
emiten las Normas y Procedimientos para la Integracion y Actualizacién del Sistema de
Informacién Inmobiliaria Federal y Paraestatal, se revisé la veracidad y congruencia de los
datos contenidos en los registros de inventario relativos a los inmuebles, manifestando y
reportando a la DRPCI, que no se suscitd cambio alguno en los inmuebles propiedad de
HIMFG, a través del Modulo de Norma 23, dentro del Sistema de Inventario del PIFP. Se
llevé a cabo el registro de la quincena 23 del afio 2018 con numeros de folios 215719 y
215739, en la Plataforma del Registro de Servidores Publicos del Gobierno Federal (RUSP).

Tema 7. Participacion Ciudadana

El tema de Parcipacion Ciudadana se registr6 como: Compromisos sin avances a reportar en
el periodo.
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Tema 9. Presupuesto Basado en Resultados

El tema de Presupuesto Basado en Resultados se registr6 como: Compromisos sin avances
a reportar en el periodo.

Tema 10. Procesos

Se concluyo el Proyecto de Optimizacion del

Proceso de la Consulta Externa en Pacientes de

Primera Vez y el Organo Interno de Control en el S F P
Hospital Infantil de México Federico GOmez emitio SECRETARIA D
. . LA FUNCION PUBLICA
su informe de cierre. A\

Con fecha 02 de octubre del 2018, la Secretaria de la Funcion PuUblica emitié su validacion en
la Fase 4 de dicho proyecto..

Tema 11. Recursos Humanos

Con oficio SSFP/408/DGDHSPC/0274/2017 de fecha 24 de marzo del 2017,
signado por la Directora de Capacitacion y Certificacion de la Secretaria de la
Funcién Publica en ausencia del Director General de Desarrollo Humano y
Servicio Profesional de Carrera, manifiesta que los convenios celebrados
tanto de la UNAM como de la Universidad Panamericana quedaron
registrados en los términos y para los efectos administrativos que
correspondan en especifico como parte de los trabajos de cumplimiento en la estrategla 4 2.
Finalmente, el 21 de junio de 2017 mediante oficio 5100/425/2017 fue remitido a la DGPyP el
Cuestionario de Autodiagndstico de Cumplimiento de las Estrategias 3.1, 4.2 y 4.4 asi como
los puntos, 15, 16, 17 y 18 del mismo, requerido por la DGPyP mediante correo electrénico
de fecha 14 de junio del presente, con la finalidad de dar cumplimiento al oficio
SSFP/408/0532/2017 emitido por el Titular de la UPRH.

En cumplimiento a lo establecido en la estrategia 4.4 asi como en la linea de accion 4.4.1, se
elaboré el Estudio de Prospectiva que permite identificar las necesidades futuras en materia
de Recursos Humanos, Profesionalizacion y Organizacion para mejorar el desempefio de los
Servidores Publicos a fin de contribuir con eficiencia y eficacia a los objetivos institucionales
alineados al Plan Nacional de Desarrollo 2013 — 2018, estrategia transversal 2 “Gobierno
Cercano Moderno”.

Se envio de la informacion basica e informacion de bajas reportados en
el Portal de Registro Unico de Servidores Publicos (RUSP), ante la
Secretaria de la Funcion Publica correspondiente a la quincena veintitrés
(23) del afio 2018.
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Tema 12. Tecnologias de la Informacion

El HIMFG realiz6 diversas acciones con objeto de 3
poner en marcha el Proyecto de Digitalizacion de ‘< ®
Expedientes Clinicos; sin embargo, se informé en el
primer trimestre sobre la no suficiencia de recurso
para su desarrollo y puesta en marcha; derivado de la
revision con el personal operativo del OIC en este :
Instituto, se acordoé incluir dos procesos: Médulo: Nota
de alta y Modulo: Clasificacion ambos del
Departamento  Urgencias, los cuales ya se
concluyeron y estdn operando para beneficio de la . o
poblacién usuaria, lo que significa que ya se cumplié

con el indicador.

En la "Herramienta Gestion de la Politica TIC", a través de internet, se reporté el PETIC y se
realizaron los estudios de factibilidad de los proyectos de TIC; durante el periodo enero
noviembre de 2018 se registraron y aprobaron tres proyectos; derivado de que la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, mediante oficio 307-A.-1892 de fecha 29 de junio, comunicé
las Disposiciones Especificas para el Cierre del Ejercicio Presupuestario de 2018, las cuales
sefialan que no se podran iniciar procedimientos de contratacion a partir del 16 de julio, no
hubo mas registro de proyectos.

gob Trémites  Gobierno  Participa Datos = Q

# / Instituciones / HIMFG / Consulta Externa Para Pacientes De 1a Vez De 2012 A Ls Fecha Todos losdatos  Instituciones  Grupos  IDMX

Consulta Externa para pacientes de 1a vez de 2012 a la fecha

Datos y Recursos

Durante el periodo enero-noviembre de 2018, se llevd a cabo la actualizacion de los
siguientes conjuntos de datos: HIMFG_Cirugias HIMFG_ConsultasMedicas,
HIMFG_EgresosHospitalizacion, HIMFG_EstudiosSocioeconomicos, HIMFG_Radiologia,
HIMFG_Conjunto_de_datos_Cursos, HIMFG_Cursos_Pre_y Posgrado,
HIMFG_ConveniosJuridico, HIMFG_ConsultaExternadePriemraVez, con lo anterior se obtuvo
el folio HIMFG-1538152366, emitido por la plataforma Adela; se llevaron a cabo dos
sesiones.
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XIV. Programa de Accién Especifico Investigacion en Salud (PAEIS, 2013-2018)

Para el periodo enero - diciembre 2018, se desarrollaron 301
T e protocolos; de los cuales; 132 (44 %) son de investigacion basica y
‘ ‘ 169 (56%) de investigacion aplicada.

En cuanto al financiamiento, 221 (73.4 %) fueron financiados con
Recursos Federales, 40 protocolos (13.3 %) reciben financiamiento de
terceros y 40 protocolos (13.3 %) no recibieron financiamiento para el
desarrollo del mismo.

El HIMFG, cuenta con 50 plazas de Investigador en Ciencias Médicas,

31 Investigadores con Mandos Medios y Superiores tienen
nombramiento de investigador en Ciencias Médicas, aumentando en un 5% con relacioén al
afo previo, increment6 el numero de investigadores pertenecientes al Sistema Nacional de
Investigadores en un 6% al pasar de 77 en 2017 a 82 al cierre de 2018.

Se cuenta con dos programas de Maestria y Doctorado. Maestria en Ciencias Médicas con
16 alumnos y Doctorado en Ciencias Médicas 11 alumnos. Maestria en Epidemiologia
clinica: 33 alumnos. Doctorado en Epidemiologia Clinica: 26 y concluyo6 el 70 Diplomado de
Investigacion para la Salud, con 17 alumnos, se impartié un curso de Investigacién enfocado
a trabajadoras sociales y un curso de Investigacion Clinica para médicos residentes de la
Institucion.

En 2018 se otorgaron 10 Becas Carlos Slim para residentes, 5 Becas Aar6n Saenz. Y 10
Becas otorgadas por la Fundacion Alberto y Dolores Andrade, contamos con dos
investigadores en convenio con catedras CONACYyYT. El Patronato del HIMFG otorga becas
de exclusividad para la formacion de recursos que faciliten las transiciones tecnoldgicas.

Es un objetivo permanente que los protocolos aprobados y que se realizan en el HIMFG se
traduzcan en beneficio a la poblacion a corto, mediano y largo plazo. Se cuenta con dos
patentes registradas y siete en diferentes etapas del proceso de registro, La Unidad de
Investigacion en Neurodesarrollo en colaboracion con la Comision Nacional de proteccion
social en salud, desarrollaron el Programa Evaluacién del desarrollo Infantil (EDI) el cual ha
tenido un impacto relevante a nivel Nacional.

La Unidad de Investigacion en Neurodesarrollo, realizo diversos convenios de colaboracion
con diferentes instituciones y entidades federativas para ser asesores en materia de
desarrollo infantil. EI departamento de Salud Comunitaria tiene un convenio con el BID
(Banco Interamericano de Desarrollo). Convenios con la Comisién Nacional de Proteccion
Social en Salud, con las Universidades de: Guadalajara, Universidad de Campeche, la
Facultad de Medicina UNAM y con el Instituto Politécnico Nacional
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Anualmente se realiza la Reunion de Investigacién Pediatrica, este afio se ha celebrado la
122, Reunion de Investigacion Pediatrica y 92 Reunion de Investigacion en enfermeria
pediatrica, en 2018 se llevo a cabo el XXIIl Encuentro nacional de Investigadores. En este
evento se realizan foros de discusion y grupos de trabajo interinstitucionales que desarrollan
proyectos de forma conjunta. El informe completo se encuentra en la memoria USB.

Tabla 112

Programa de Accion Especifico Investigacién en Salud
Cumplimiento

N Indicadores 2018
1. Porcentaje de articulos cientificos en colaboracion 89.5%
2. Porcentaje de articulos cientificos publicados de impacto alto. 62.2%

XV. Programa de Accién Especifico Medicina de Alta Especialidad
(PAEMAE, 2013-2018)

Se realizaron mas de doscientas mil consultas por afio; egresaron en
hospitalizacion 7,778 pacientes; en urgencias acuden casi treinta mil
pacientes al afio. En los ultimos diez afios se realizaron mas de cinco mil
procedimientos quirdrgicos de alta especialidad por afio en los que se
incluyen trasplantes renales, de higado, corazén, médula 6sea y coOrnea.
El programa de trasplantes de 6rganos es Unico en su tipo en el pais 'y en
edad pediatrica. Se mantuvo los dictimenes de Acreditacién de Servicios
de Alta Especialidad en el HIMFG.

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

MIDICINA DE ALTA ESPECIALIDAD

Se form6 médicos en cuatro cursos de especialidad de entrada directa, 21 de
subespecialidad y 25 de alta especialidad; ademas de maestrias y doctorados acordes con
necesidades actuales de operacion de los servicios de salud, con una eficiencia terminal
superior al 90%. El 15.4% de los médicos residentes en formacién son extranjeros, lo que
posiciona al HIMFG como uno de los centros de formacion mas importante en Latinoamérica.
Tres enfermeras iniciaron un pregrado, 62 cursan especialidad, nueve una maestria y 41
concluyeron una especialidad.

En 2018 se firmaron 12 convenios de colaboracién en materia de Asistencia Médica y 40
convenios de colaboracién académica con instituciones nacionales e internacionales; 1,021
residentes de otras instituciones en el HIMFG; de ellos, 793 en el area médica y 228 en el
area quirurgica. Se desarrollé el programa de educacion continua el cual fue evaluado con
niveles de satisfaccion de 8.3 de 10.

Se acudié a Hospitales de la Ciudad de México y Estados de la Republica para realizar la
procuracion multiorganica. El Instituto se apeg6é al Programa de Cero Rechazos y se
otorgaron de 4,212 consultas de urgencias. Se recibieron 7,748 pacientes, los cuales fueron
ingresados a diversos servicios pediatricos de hospitalizaciéon. Mediante el triage se fortalecio
la atencion en el servicio de urgencias y admisién continua. El nivel de satisfaccion de los
pacientes en Hospitalizacion por la atencion recibida fue superior al 90%. El informe
completo se encuentra en la memoria USB.
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Tabla 113
Programa de Accion Especifico Medicina de Alta Especialidad

| Ne ] Indicadores Cumplimiento 2018
1. Porcentaje de expedientes clinicos revisados aprobados. 100.8%
2. Porcentaje de egresos hospitalarios por mejoria y curacion 100.2%
3. Tasa de infecciones nosocomiales por mil dias estancia 80.6%
4. Porcentaje de pacientes con clasificacion socioeconémica menor a 4. 100.3%
5. Porcentaje de pacientes referidos atendidos en consulta externa y hospitalizacion 127.2%
6. Pc:_)rcentaje c_ie ingreso_s_propios obtenidos por convenios de atencion médica, incluido el Seguro Popular 47.0%

e intercambio de servicios
7. Porcentaje de cumplimiento del programa de renovacion de equipos para las actividades sustantivas 100.0%
8. Porcentaje de incremento de sesiones por teleconferencia 93.3%
9. Eficiencia terminal de médicos especialistas 99.0%
10. Porcentaje de cursos de formacion con percepcion de calidad satisfactoria 119.8%
11. Percepcion de la calidad de los cursos de educacién continua 103.8%

VI. Plan Quinquenal de Trabajo

El Plan Quinquenal de Trabajo (2014-2019) del Hospital Infantil de México
Federico Gomez; consta de 12 estrategias y 133 lineas de accion
orientadas a fortalecer las cinco areas directrices de este Instituto
Nacional de Salud; es decir, investigacion, ensefianza, atencion médica,
administracion y planeacion.

Durante los ultimos cinco afios de gestidn se ha constatado la inestimable
labor y esfuerzo de todos y cada uno de los trabajadores para lograr los
mas altos fines de este Instituto, como puede verse en el siguiente
cuadro; de las 133 lineas de acciéon propuestas en el Plan Quinquenal

@

Plan quinquenal de trabajo

(2014-2019)

Hospital Infantil de México Federico Gémez

Avance centrada an a invertigation y lo colidad

Dr. José Alberto Garcia Aranda

2014-2019, se atendieron 98% de ellas (de estas, 13% estan en proceso de conclusion)
con lo que se cubrieron las doce estrategias planteadas, como se resume a continuacion:

Cumplimiento

TP Investigacion

i[

17

12

Lineas de

Estrategias -
accién

\Y \

28 Atenclon Méedica

Administracion

Planeacion

Total

: m

130
98%) 2%

El 13% de las estrategias esta en proceso de conclusion; es decir, se estan llevando a cabo
diversos esfuerzos para su consolidacion y cumplimiento. So6lo 2% se encuentra sin avance
debido a insuficiencia presupuestal o excesiva normatividad lo que dificulta su cumplimiento.
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XVIIl. Acciones Culturales

Durante este periodo, se desarrollé el Programa de Reuniones de Difusion Cultural 2018, con
diez sesiones programadas, de las cuales se realizaron nueve.

Tabla 114
Actividades culturales
Concierto/Conferencia Grupo/Ponente

Humanismo en la medicina Dr. Juan Ramén de la Fuente
Educando a los millennials Dr. Eduardo Bracho Blanchet

Dr. Romeo S. Rodriguez Suéarez

Dr. José Alberto Garcia Aranda
Sesién Homenaje al Dr. Jesus Kumate Rodriguez Dr. Juan Gardufio Espinoza

(1924-2018) Dr. Pedro Francisco Valencia Mayoral

Dr. Alfredo Vizcaino Alarcon
Dra. Enedina Jiménez Cardoso

Recuerdos del Arqueologo Eduardo Matos Moctezuma | Dr. Eduardo Matos Moctezuma

sobre su vida y su obra Dr. Luis Alberto Vargas

Medicina y humanismo Dr. Ruy Pérez Tamayo

Para recordar la vida y obra del Dr. Rafael Ramos Galvan Dra. Rosa Maria Ramos Rodriguez
Dia del médico Dr. Jose Narro Robles

Las voces de la opera Dr. Vicente Cuairan RuiDiaz

Dr. Rodrigo Moreno Salgado

CTHEND PRl i8S villiss Mtro. Eduardo Espinoza Chacén

Bue@® ® & O

Hospital Infantil de México
Faderico Gémez

Se le invita
cordiaimente a io
celebracidn del
Dia del Médico.

Esto celebracion estard
presidida por

Or. /osé Narro Robles
Secretario de Salud

@) U estal intares de seuice
Fadwrco Comez

“Concanms pars 398 vormes”
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Formatos del Sistema de Evaluacion del Desempefio

CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO A DICIEMBRE DEL 2018
(Millones de pesos con un decimal)
PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN %
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA
ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO
I (1) r (2) r (3) r (4) ©=®-©@ ©=6/@) GASTO GASTO D=®7@
.- GASTO CORRIENTE 17854 1,755.6 1,755.6 1,746.9 8.7 0.5 99.5
SERVICIOS PERSONALES r 10741 [ 1,0005 |[ 1,0005 [ 1,099.5 0.0 0.0 100.0
MATERIALES Y SUMINISTROS [ 5198 [ 4485 |[ 4485 [ 443.0 55 1.2 98.8
SERVICIOS GENERALES r 1015 [ 1049 ([ 1049 [ 191.7 32 -16 98.4
OTRAS EROGACIONES I 01 [ 127 |[ 127 [ 12.7 0.0 0.0 100.0
Il.- GASTO DE CAPITAL 76.2 176.7 176.7 160.7 -16.1 9.1 90.9
INVERSION FiSICA 76.2 176.7 176.7 160.7 -16.1 9.1 90.9
BIENES MUEBLES E INMUEBLES | 195 [ 1748 ([ 1748 [ 158.8 -16.0 9.2 90.8
OBRAS PUBLICAS r 56.7 [ 19 [ 19 [ 18 0.1 2.8 97.2
OTRAS EROGACIONES r 00 [ 00 |[ oo [ 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
IIl.- OPERACIONES AJENAS NETAS r 00 [ oo ([ oo [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS r 00 [ oo ([ 0o [ 0.0 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES I 0o [ oo |[ oo [ 0.0 0.0 0.0 0.0
IV.- TOTAL DEL GASTO 1,861.6 1,932.3 1,932.3 1,907.5 -24.7 -1.3 98.7
Criterios de asignacion de color de los seméforos.
Menor Gasto Mayor Gasto
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%
CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO ADICIEMBRE DEL (2018) 0001
(Millones de pesos con un decimal)
PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN %
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA
ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO
I (1) r (2) r (3) I (4) ©)=4-0) (6)=(5)/(3) GASTO GASTO =@
|.- GASTO CORRIENTE 6.1 57 57 57 0.0 0.0 100.0
SERVICIOS PERSONALES 55 5.1 5.1 5.1 0.0 0.0 100.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 02 0.2 02 0.2 0.0 0.0 100.0
SERVICIOS GENERALES 0.4 04 0.4 04 0.0 0.0 100.0
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
II.- GASTO DE CAPITAL 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FISICA 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
BIENES MUEBLES E INMUEBLES 0.0 0.0 0.0
OBRAS PUBLICAS 0.0 0.0 0.0
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
b b b 4
1Il.- OPERACIONES AJENAS NETAS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0
IV.- TOTAL DEL GASTO 6.1 57 5.7 5.7 0.0 0.0 100.0
Criterios de asignacién de color de los seméaforos.
Menor Gasto Mayor Gasto
‘ Razonable Menor al 5% | ‘ Razonable Menor al 5%
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CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO A DICIEMBRE DEL (2018) M001
(Millones de pesos con un decimal)
PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN 9
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA
ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO
I (1) I (2) r (3) r (4) B=-6) ©=6)/0) GASTO GASTO [GEIOYIE)
1.- GASTO CORRIENTE 68.9 1151 1151 115.1 -0.1 -0.1 99.9
SERVICIOS PERSONALES 59.4 935 93.5 93.5 0.0 0.0 100.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 5.2 171 171 17.1 0.0 -0.1 99.9
SERVICIOS GENERALES 44 45 45 45 -0.1 -14 98.6
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
1l.- GASTO DE CAPITAL 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FiSICA 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
BIENES MUEBLES E INMUEBLES 0.0 0.0 0.0
OBRAS PUBLICAS 0.0 0.0 0.0
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
IIl.- OPERACIONES AJENAS NETAS I 0o [ 0o |[ 00 [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0
IV.- TOTAL DEL GASTO 68.9 115.1 115.1 115.1 -0.1 -0.1 99.9
Criterios de asignacién de color de los seméforos.
Menor Gasto Mayor Gasto
’ Razonable Menor al 5% | ’ Razonable Menor al 5%
CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO A DICIEMBRE DEL (2018) E023
(Millones de pesos con un decimal)
PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN %
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA
ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO
I (1) I (2) r (3) d (4) ©)=4-03 ©)=6)/0) GASTO GASTO N=@4/
1.- GASTO CORRIENTE 1,527.9 1,439.2 1,439.2 14321 -7.1 -0.5 99.5
SERVICIOS PERSONALES 871.2 864.9 864.9 864.9 0.0 0.0 100.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 486.6 3922 392.2 386.8 -53 -1.4 98.6
SERVICIOS GENERALES 170.0 169.5 169.5 167.7 -1.8 -1.0 99.0
OTRAS EROGACIONES 0.1 12.6 12.6 126 0.0 0.0 100.0
Il.- GASTO DE CAPITAL 195 1748 174.8 158.8 -16.0 -9.2 90.8
INVERSION FiSICA 195 174.8 174.8 158.8 -16.0 -9.2 90.8
BIENES MUEBLES E INMUEBLES 195 174.8 174.8 158.8 -16.0 9.2 90.8
OBRAS PUBLICAS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
11l.- OPERACIONES AJENAS NETAS I 0o [ 0o |[ 00 [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0
IV.- TOTAL DEL GASTO 1,547.4 1,614.0 1,614.0 1,590.9 -23.1 -1.4 98.6
Criterios de asignacién de color de los seméforos.
Menor Gasto Mayor Gasto
’ Razonable Menor al 5% | ’ Razonable | Menor al 5% |
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CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO A DICIEMBRE DEL (2018) E010
(Millones de pesos con un decimal)

PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN 96
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA
ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR! MAYOR MODIFICADO
I (1) I (2) r (3) d (4) ©)=@4-03 6) =)/ GASTO GASTO N=@4/Q
1.- GASTO CORRIENTE 925 929 92.9 92.5 -0.4 -0.4 99.6
SERVICIOS PERSONALES 67.9 66.4 66.4 66.4 0.0 0.0 100.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 17.3 16.0 16.0 {510 -0.1 -0.8 99.2
SERVICIOS GENERALES 73 104 104 10.1 -0.3 -25 975
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.1 0.1 0.1 0.0 0.0 100.0
1l.- GASTO DE CAPITAL 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FiSICA 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
BIENES MUEBLES E INVUEBLES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
OBRAS PUBLICAS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
1ll.- OPERACIONES AJENAS NETAS I 00 [ 0o |[ 00 [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0
IV.- TOTAL DEL GASTO 92.5 92.9 92.9 92.5 -04 -0.4 99.6
Criterios de asignacién de color de los seméforos.
Menor Gasto Mayor Gasto
’ Razonable Menor al 5% | ’ Razonable | Menor al 5% |
CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO ADICIEMBRE DEL (2018) E019
(Millones de pesos con un decimal)

PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN %
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA

ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO
I (1) I (2) r (3) [ (4) B=®-0 ©=61@ GASTO GASTO D=@7e)

1.- GASTO CORRIENTE 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
SERVICIOS PERSONALES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
SERVICIOS GENERALES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
Il.- GASTO DE CAPITAL 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FiSICA 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
BIENES MUEBLES E INVUEBLES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
OBRAS PUBLICAS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
IIl.- OPERACIONES AJENAS NETAS I 0o [ 0o |[ 00 [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0

IV.- TOTAL DEL GASTO 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 #DIV/0! #iDIV/0!

Criterios de asignacién de color de los seméaforos.
Menor Gasto Mayor Gasto

M
m
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%

Correctivo

Preventivo

i!
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CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO A DICIEMBRE DEL (2018) P016

(Millones de pesos con un decimal)

PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN %
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA

ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO

I (1) I (2) r (3) [ (4) ©)=4-03 ©=6/0 GASTO GASTO NH=4/>

1.- GASTO CORRIENTE 1.0 1.0 1.0 1.0 0.0 0.0 100.0
SERVICIOS PERSONALES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 0.7 0.7 0.7 0.7 0.0 0.0 100.0
SERVICIOS GENERALES 04 04 04 04 0.0 0.0 100.0

OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

Il.- GASTO DE CAPITAL 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FISICA 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
BIENES MUEBLES E INVUEBLES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

OBRAS PUBLICAS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
II1.- OPERACIONES AJENAS NETAS I 0o [ 0o |[ 00 [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0

IV.- TOTAL DEL GASTO 1.0 1.0 1.0 1.0 0.0 0.0 100.0

Criterios de asignacién de color de los seméforos.
Menor Gasto Mayor Gasto

M Correctivo
@_ Preventivo

Razonable | Menor al 5%

|

’ Razonable Menor al 5% |
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CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO A DICIEMBRE DEL (2018) E020
(Millones de pesos con un decimal)

PRESUPUESTO A DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN %
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA

ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO
I (1) I (2) I (3) r (4) G =4-B ©=06)/0 GASTO GASTO =@/

1.- GASTO CORRIENTE 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
SERVICIOS PERSONALES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
SERVICIOS GENERALES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

Il.- GASTO DE CAPITAL 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FISICA 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
BIENES MUEBLES E INMUEBLES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
OBRAS PUBLICAS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
IIl.- OPERACIONES AJENAS NETAS I 0o [ 0o |[ 00 [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0

IV.- TOTAL DEL GASTO 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 #iDIV/O! #iDIV/O!

Criterios de asignacién de color de los seméaforos.
Menor Gasto Mayor Gasto

M Correctivo
m Preventivo

Menor al 5% |

|

Razonable | Menor al 5%

’ Razonable

CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO ENERO A DICIEMBRE DEL (2018) E022

(Millones de pesos con un decimal)

PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN %
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA

ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO

I (1) I (2) I (3) r (4) B =4-B ©=06)/0) GASTO GASTO =@/

1.- GASTO CORRIENTE 89.0 101.6 101.6 100.5 -1.1 -1.1 98.9
SERVICIOS PERSONALES 70.2 69.6 69.6 69.6 0.0 0.0 100.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 9.8 224 224 224 0.0 0.0 100.0
SERVICIOS GENERALES 9.0 9.7 9.7 8.6 11 15 [ 88.5

OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

Il.- GASTO DE CAPITAL 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FiSICA 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
BIENES MUEBLES E INMUEBLES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

OBRAS PUBLICAS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
1ll.- OPERACIONES AJENAS NETAS I 0o [ 0o |[ 00 [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0

IV.- TOTAL DEL GASTO 89.0 1016 101.6 100.5 -1.1 -1.1 98.9

Criterios de asignacién de color de los seméaforos.

Menor Gasto Mayor Gasto
’ Razonable Menor al 5% | ’ Razonable | Menor al 5% |
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CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD:HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE DE ENERO A DICIEMBRE DEL (2018) K011

(Millones de pesos con un decimal)

PRESUPUESTO DICIEMBRE ACUMULADO AL MES DE DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN 9
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA

ORIGINAL MODIFICADO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO

d (1) d (2) d (3) d (4) E=@-Q ©=610 GASTO GASTO [GEIOYIE)

I.- GASTO CORRIENTE 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
SERVICIOS PERSONALES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
MATERIALES Y SUMINISTROS 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
SERVICIOS GENERALES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

1l.- GASTO DE CAPITAL 56.7 19 19 18 -0.1 -2.8 97.2
INVERSION FISICA 56.7 19 19 18 -0.1 -2.8 97.2
BIENES MUEBLES E INMUEBLES 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

OBRAS PUBLICAS 56.7 1.9 19 18 0.1 2.8 97.2

OTRAS EROGACIONES 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
1ll.- OPERACIONES AJENAS NETAS r oo [ oo |[ oo [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES 0.0 0.0 0.0

IV.- TOTAL DEL GASTO 56.7 1.9 1.9 1.8 -0.1 -2.8 97.2

Criterios de asignaci6n de color de los seméforos.
Menor Gasto Mayor Gasto

M
m

Correctivo

Preventivo

|

Razonable Menor al 5% l Razonable | Menor al 5% |
ANEXO | BIS
CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE (AL 31 DE DICIEMBRE DE 2018) */

(Millones de pesos con un decimal)

PRESUPUESTO ENERO - DICIEMBRE VARIACION SEMAFORO AVANCE EN %
CONCEPTO EJERCIDO/PROGRAMADO CONTRA
ORIGINAL MODIFICADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA MENOR MAYOR MODIFICADO
(1) r (2) I (3) PD=3-@ G =@/ @ GASTO GASTO ©® =0/
1.- GASTO CORRIENTE 1,785.4 1,755.6 1,746.9 -8.7 -0.5 99.5
SERVICIOS PERSONALES ' 10741 [ 1,0005 [ 1,099.5 0.0 0.0 100.0
MATERIALES Y SUMINISTROS [ 5198 [ 4485 [ 443.0 55 1.2 98.8
SERVICIOS GENERALES r 1915 [ 1949 [ 191.7 -3.2 -1.6 98.4
OTRAS EROGACIONES r o1 [ 127 [ 12.7 0.0 0.0 100.0
Il.- GASTO DE CAPITAL 76.2 176.7 160.7 -16.1 -9.1 90.9
INVERSION FiSICA 76.2 176.7 160.7 -16.1 -9.1 90.9
BIENES MUEBLES E INMUEBLES | 195 [ 1748 [ 158.8 -16.0 9.2 90.8
OBRAS PUBLICAS r 56.7 [ 19 [ 18 -0.1 -2.8 97.2
OTRAS EROGACIONES r oo [ oo [ 0.0 0.0 0.0 0.0
INVERSION FINANCIERA 0.0 0.0 0.0
11l.- OPERACIONES AJENAS NETAS r oo [ oo [ 0.0 0.0 0.0 0.0
TERCEROS r oo [ oo [ 0.0 0.0 0.0 0.0
RECUPERABLES I 00 [ oo [ 0.0 0.0 0.0 0.0
IV.- TOTAL DEL GASTO 1,861.6 1,932.3 1,907.5 -24.7 -1.3 98.7

*/ Este formato debera utilizarse solamente al cierre del ejercicio fiscal de que se trate, ya que al mes de diciembre el Presupuesto Anual Modificado es el mismo que se reporta como
Programado Acumulado.

Criterios de asignacién de color de los semaforos.
Menor Gasto Mayor Gasto

Correctivo Mayor al 10% Correctivo Mayor al 10%

Preventivo

Razonable Menor al 5% l Razonable | Menor al 5%

Ji
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CLAVE DE LA ENTIDAD: NBG NOMBRE DE LA ENTIDAD: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ ANEXO 1I
AVANCE DEL GASTO PUBLICO POR PROGRAMA PRESUPUESTARIO
PERIODO A EVALUAR DE ENERO A DICIEMBRE DEL ARO 2018
(Millones de pesos con un decimal)
o APERTURA PROGRAMATICA PRESUPUESTO GASTO CORRIENTE GASTO DE CAPITAL GASTO TOTAL VARIACION
( DENOMINACION DE LOS PROGRAMAS ) Mombenno ¥ | PROGRAMADO EJERCIDO | PROGRAMADO EJERCIDO PROGRAMADO EJERCIDO ABSOLUTA RELATIVA
1| ooo1 [Actividades de apoyo a la funcien pablica y buen gobierno 5.7 57 57 0.0 0.0 5.7 5.7 0.0 0.0%
2 | Mooz |Actividades de apoyo administrativo 115.1 1151 1151 00 0.0 115.1 115.1 01 0.1%
18 E023 :’z::;'d" de senvicios en los diferentes niveles de atencion a 1,614.0 1,430.2 1,432.1 174.8 158.8 1.614.0 1,500.9 23.1 -1.4%
19 | €010 |Formacion de recursos humanos especializados para la salud 02.9 02.9 025 00 0.0 029 025 0.4 -0.4%
10 | cote |Capacitacion téchica y gerencial de recursos humanos para ia oo oo oo oo oo o0 oo o0 oo
20 | Eoz0 " Y mantenimiento de la 0.0 00 00 00 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0%
14 | Po16 |Prevencion y atencion de VIHISIDA y otras ITS 10 10 10 00 0.0 10 10 0.0 0.0%
24 | £022 [investigacion y desarrolio tecnologico en salud 1016 1016 1005 00 0.0 1016 1005 11 -1.1%
20 | ko11 [Proyectos de infraestructura social de salud 19 0.0 00 L9 18 19 18 01 2.8%
0.0 0.0 0.0 0.0%
0.0 00 0.0 0.0%
0.0 00 0.0 0.0%
0.0 00 0.0 0.0%
0.0 00 0.0 0.0%
0.0 0.0 0.0 0.0%
0.0 0.0 0.0 0.0%
0.0 0.0 0.0 0.0%
0.0 0.0 0.0 0.0%
ToTAL 19323 1,755.6 1,746.0 176.7 160.7 19323 1,907.5 247 1.3%
ST oE SIS Pt ooy 1.808.5 1,633.7 1.625.1 1748 158.8 18085 17839 246 1.4%
9 TPPH “E" v TOTAL 936 oa.1 03.0 989 98.9 036 035 01 0.1%
Al = Actividad Institucional PP+ = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Anlisis Funcional del de Egresos de la para el Ejercicio Fiscal 2018.
 No incluye Operaciones Ajenas Netas, y corresponde al presupuesto modificado autorizado al periodo que se esté reportando.
TPP* = Total Programa Presupuestario
Criterios de 6n de color de los semé
Menor Gasto Mayor Gasto
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%
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ANEXO I
CLAVE DE LA INSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INDICADORES DE DESEMPENO POR PROGRAMA PRESUPUESTARIO
PROGRAMA PRESUPUESTARIO INDICADOR DD O META
(Pp) Y CLAVE i
N 1P — BEFINCION MEDIDA | FRECUENCIADE |DE ENERO A DICIEMBRE 2018 PORCENTAJE | SEWAFORO
MEDICION DE AVANCE
PLANEADA REALIZADA
Pp CON INDICADORES
SELECCIONADOS EN EL
Nimero de médicos especialistas en
formacion de la misma cohorte que
” obtienen constancia de conclusion de
EOLO Formacion de recursos Eficacia teminal de médicos Jestudios de posgrado clnico /- Nimer
humanos especializados para la Estrategico cac‘a. e & meicos jestu ,o,s € posgg gc co u”e ° Porcentaje Anual 95.8 94.8 99.0%
salud especialistas de médicos especialistas en formacion de
la misma cohorte que obtienen constancia
de conclusion de estudios de posgrado
clinico x_100
Nimero de profesionales en posgrado no
Eficacia terminal de clinico de la misma cohorte con
Gestion . constancia de terminacién / Total de Porcentaje Anual 80.0 821 102.6%
posgrado no clinico L
p en posgrado no clinico de
inscritos en la misma cohorte x 100
Nimero de profesionales de la salud que
recibieron constancia de conclusion de
‘ . estudios de educacion continua impartida
Porcentaje de profesionales a institucion /NG d
Estrategico  {que concluyeron cursos de porfa instilucionWimero e Porcentaje Trimestral 100.0 99.7 99.7%
” . p de la salud inscritos a los
educacion continua - ) )
cursos de educacion continua realizados
por la institucion
durante el periodo reportado x 100
Nimero de cursos de formacion de
posgrado impartidos con promedio de
Porcentaje de cursos de calificacion de percepcion de calidad por
Gestion formacién con percepcion de iparte de los médicos en formacion Porcentaje Trimestral 455 545 119.8%
calidad satisfactoria superior @ 80 puntos / Total de cursos de
formacion de posgrado no clinico
I en el periodo x 100
Nimero de cursos de formacion en
Porcentaje de cursos de o
" posgrado no clinico con promedio de
posgrado no clinico con lfcacion d o de calidad
Gestion promedio de calificacion de cal C_a cion de percencion oe caloa Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 100.0%
, . superior @ 80 puntos  / Total de cursos
percepcion de calidad - .
superior a 80 puntos de formacion de posgrado no clinico
p P I en el periodo x 100
Nimero de cursos de educacion continua
Eficacia en la imparticion de iimpartidos por la institucion en el periodo
Gestion cursos de educacion | Total de cursos de educacion continua Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 100.0%
continua pre por lai el mismo
periodo x 100
. Nimero de participantes externos en los
Porcentaje de participantes o L .
extermos en los cursos de educacion continua impartidos
Gestion . en el periodo / Total de participantes en Porcentaje Trimestral 55.0 63.0 114.5%
cursos de educacion ” ‘
. los cursos de educacién continua
continua .
I en el periodo x 100
ia de la calificacio ifestad:
que participan en cursos de educacion
continua (que concluyen en el periodo)
Percepcion sobre la caldad encuestados respecto a la calidad
Gestion ” X percibida de los cursos recibidos / Total Porcentaje Trimestral 8.0 83 103.8%
de la educacion continua .
de profesionales de la salud que
participan en cursos de educacion
continua (que concluyen en el periodo)
encuestados x 100
Namero de espacios educativos de
Porcentaje de matricula posgrado cubiertos (becas o matricula) /
Gestion requerida Nimero de espacios educativos de Porcentaje Anual 97.4 97.4 100.0%
posgrado requeridos de acuerdo a las
inecesidades institucionales x 100
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SECRETARIA DE SALUD

Namero de candidatos seleccionados por
je de la 6n para realizar estudios de
Gestion aceptados posgrado / Total de aspirantes que se Porcentaje Anual 483 49.6 102.7%
alai i6n para realizar
estudios de posgrado x 100
Namero de profesionales de la salud
efectivamente inscritos a los cursos de
. educacion continua realizados por la
Eficacia en la captacion de institucion durante el periodo reportado /
Gestion participantes a cursos de - € P POl Porcentaje Semestral 85.1 82.0 96.4%
. Nuamero de profesionales de la salud que
educacion continua PRI
se proyect asistirian a los cursos de
educacion continua que se realizaron
durante el periodo reportado x 100
Namero de senvdores piblicos
Estratégico Po(ce»ma;e de senidores cep;cntados / Namero total de se‘mdores Porcentaje Anual 97.0 6.1 6.3%
pliblicos capacitados | péiblicos programados para capacitarse X
100
porcentaje de senidores Nimero de senidores piblicos que
i N adquieren mayores conocimientos a
publicos que adguieren través de la capacitacion técnico-médica /
Estratégico mayores conocimientos a o pa . Porcentaje Trimestral 97.0 100.0 103.1%
> Nimero de senidores piblicos inscritos
través de la capacitacion N PR
‘écnico-médica en acciones de capacitacion técnico-
médica_X 100
Namero de eventos de capacitracion en
Porcentaje de Eventos de materia técnico-médica realizados
C: 6n reali a
Gestion -/ Namero total de Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 100.0%
satisfactoriamente en eventos de capacitacién en materia
materia té édi técni édic i en el periodo
de evaluacion X 100
Numero de temas en materia técnico-
Porcentaje de temas )
. médica incluidos en el Programa anual de
identificados en materia Capacitacion / Namero de temas
Gestion técnico-médica que se P i N Porcentaje Anual 100.0 100.0 100.0%
detectados en materia técnico-médica
integran al Programa Anual | oo neoan alas funciones de los
de Capacitacion
apacitacl senidores publicos X 100
Nimero de temas en materia técnico-
Porcentaje temas en materia  médica contratados incluidos en el PAC /
. técnico-médica contratados | Ndmero de temas en materia técnico- " .
Gestion " ! P " ! Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 100.0%
en el Programa Anual de  imédica programados para contratarse que
Capacitacion se incluyeron en el Programa Anual de
Capacitacion (PAC)
Namero de senvidores publicos
Estratégico Porf:er\tme de senidores cagaqtados 1 Namero total de semdores Porcentaje Anual 9.2 101.2 105.2%
publicos capacitados publicos programados para capacitarse
X100
Nimero de sendores pblicos que
Porcentaje de senidores ;
Py p adquieren mayores conocimientos a
publicos que adquieren través de . "
Estratégico mayores conocimientos a ! : - ay j Trimestral 9.2 98.2 102.1%
. o gerencial / Nimero de senidores pablicos
través de la capacitacion PR " d "
administrativa y gerencial inscritos en acciones de capacitacion
administrativa y gerencial X 100
Nuamero de eventos de capacitacion en
Porcentaje de eventos de materia administrativa y gerencial
itacio i i i i / Namero
Gestion satisfactoriamente en total de eventos de capacitacion en Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 100.0%
materia i materia ini y gerencial
gerencial realizados satisfactoriamente en el
periodo de 6n X
Nimero de temas en materia
je de temas y gerencial incluidos en el
en materia gl anual de C: i 1 Numero
Gestion administrativa y gerencial de temas detectados en materia Porcentaje Anual 100.0 100.0 100.0%
que se integran al Programa i administrativa y gerencial que se apegan
Anual de Capacitacion alas funciones de los senidores publicos
100
Nimero de temas en materia
. administrativa y gerencial contratados
Porcentaje de temas N -
administrativos y gerenciales incluidos en el PAC / Namero de temas
Gestion yg en materia administrativa y gerencial Porcentaje Trimestral 97.1 100.0 103.0%
contratados en el Programa
o programados para contratarse que se
Anual de Capacitacién )
incluyeron en el Programa Anual de
C: on (PAC)
NO SELECCIONADOS EN
EL PEF ?
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%

[FUENTE DE INFORMACION: Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH" (Médulo PbR-Evaluacion del Desempefio).

[ Anotar 6n del Programa

estratégicos de la institucion.

INOTA: En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energia eléctrica), sus resultados cuando sean faworables no deberan ser mayores a los programados. En este caso, se debera ajustar la formulal

y su Clave

correspondiente de ese indicador para que refleje el resultado real alcanzado.

Correctivo

Criterios de

de color de los

Preventivo

‘ Razonable l

Cumplimiento Igual o mayor al 100%

al que pertenece cada indicador, sean “Seleccionados en el PEF o no “Seleccionados en el PEF"
 En el caso especifico de los Pp que no tienen Indicadores Seleccionados en el PEF, se debern incorporar preferentemente los indicadores de los Pp que estén vinculados con los objetivos
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[FUENTE DE INFORMACION: Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH" (Mé6dulo PbR-Evaluacion del Desempefio).

ANEXO Il
CLAVE DE LA INSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INDICADORES DE DESEMPERNO POR PROGRAMA PRESUPUESTARIO
PROGRAMA PRESUPUESTARIO INDICADOR UNIDAD DE VETA
Pp) Y CLAVE A
®n ¥ o NOVBRE SEFIICION MEDIDA FRECUENCIA DE |DE ENERO A DICIEMBRE 2018 [ PORCENTAJE | SEMAFORO
MEDICION | PLANEADA REALIZADA | DE AVANCE
Pp CON INDICADORES
SELECCIONADOS EN EL
PEF
Profesionales de la salud que tengan
i vigente de las D-
£022 Investigacion y desarrollo o de i F del Sil més investigadores vigentes en Porcentaje Anual 752 50.0 66.5%
tecnolégico en salud el SNI en el afio actual / Total de
institucionales de alto nivel P
del Sll mas
vigentes en el SIN en el afio actual x 100
Articulos cientificos de impacto alto
Porcentaje de articulos publicados en revistas (grupos il a VII) en
Estrategico cientificospublicados de el periodo / Articulos cientfficos totales Porcentaje Anual 60.7 62.2 102.5%
impacto alto publicados en revistas (grupos 1 a VI)) en
el periodo
Articulos cientificos de impacto alto
publicados en revistas (grupos Il a VI, de
Promedio de articulos de acuerdo a la clasificacién cualitativa del
. impacto alto publicados por iSistema Institucional de Investigadores) .
Estrategico i\ tigadores institucionales |en el periodo / Ntmero total de Promedio Semestral L0 16 160.0%
de alto nivel investigadores vigentes en el Sistema
itucional (D,E y F) mas investi
vigentes del SN, en el periodo
(Articulos cientificos publicados en
revistas indexadas (grupos | a VII)
- Porcentaje de articulos real!zaqos en colabor.aclér! con olras” )
Gestion cientificos en colaboracion que realizan 1/ j 90.0 89.5 99.4%
Total de articulos cientificos publicados
por la institucién en revistas indexadas
i(grupos 1a Vil) x 100
je de federal
federal i eni igacion cientifica y
Gestion i ail para la salud, en el Porcentaje Anual 4.0 29 72.5%
cientifica y desarrollo afo actual / Presupuesto federal total
tecnoldgico para la salud {institucional en el afio actual
Proporcion de presupuesto o destinado a
complementario obtenido Lo o ycidn en el affo actual /
Gestion para investigacion cientlfica y | 0 federal institucional Proporcion Anual 0.0 0.0 0.0%
desarrollo tecnoldgico para la d resupuesto N .
salud lestinado a investigacion en el afio actual
Porcentaje de ocupacién de Plazas de investigador ocupadas en el
Gestion P periodo / Plazas de investigador Porcentaje Semestral 100.0 100.0 100.0%
plazas de investigador ) .
autorizadas en el periodo
Promedio de productos por Productos totales producidos en el
Gestion . periodo / Total de investigadores Promedio Semestral 1.4 1.4 100.0%
investigador institucional o B N
institucionales vigentes en el periodo
NO SELECCIONADOS EN
EL PEF 7
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%

cada indicador, sean "Seleccionados en el PEF" o no "Seleccionados en el PEF"

V' Anotar der del Programa
' En el caso especifico de los Pp
lque no tienen Indicadores

NUIA. EI 1US CasUs ue aquenus
indicadores que sus metas sean

Correctivo

0y su Clave

s de asignacion de color de los seméforos

al que

Cumplimiento Inferior al 90%

Preventivo

‘ Razonable l

Cumplimiento Igual o mayor al 100% |
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ANEXO 11l

INDICADORES DE

PROGRAMA PRESUPUESTARIO
(Pp) Y CLAVE
u

CLAVE DE LA INSTITUCION: NBG

NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INDICADOR

META

DE ENERO A DICIEMBRE 2018

UNIDAD DE ;
FRECUENCIA DE PORCENTAJE | SEMAFORO
MEDIDA
Pp CON INDICADORES TIPO NOMBRE DEFINICION MEDICION DE AVANCE
'SELECCIONADOS EN EL
PEF PLANEADA REALIZADA
Namero de pacientes que han sido
Porcentaje de pacientes |referidos por instituciones piblicas de
£023 Prestacion de servicios en los| referidos por instituciones  |salud a los cuales se les apertura
diferentes niveles de atencion ala|  Estratégico |piblicas de salud a los que |expediente clinico institucional en el Porcentaje Trimestral 522 66.4 127.2%
salud Se les apertura expediente | periodo de evaluacion / Total de pacientes
clinico institucional 2 los cuales se les apertura expediente
clinico en el periodo de evaluacion
oresos hospialarios por | NGMero de egresos hospitalarios por
Estratégico | 0o pitalarios p mejoriay cuaracion / Total de egresos Porcentaje Trimestral 975 97.7 100.2%
mejoria y curacion el
Porcentaje de usarios con | NUMEro de usuarios en atencion
ambulatoria que manifestaron una
percepcion de bulate !
satisfaccion de la calidad | C21C2%i0N de percepcion
Gestion ola ¢ de satisfaccion de la calidad de la Porcentaje Trimestral 87.2 78.9 20.5%
con la atencion médica :
atencion recibida superior a 80 puntos /
ambulatoria recibida superior .
Total de usuarios en atencion ambulatoria
280 puntos
x_100
Porcentaje de sesiones de | Nimero de sesiones de rehabilitacion
” i i realizadas / Total de
Gestion realizadas respecto al total |sesiones de rehabilitacion realizadas X Porcentaje Trimestral 510 542 106.3%
realizado
Porcentaje de Nimero de procedimientos diagnésticos
realizados de
Gestion alta especialidad por la institucion / Total Porcentaje Trimestral 9.5 9.6 100.1%
ambulatorios de alta
de procedimientos diagnésticos
especialidad realizados
Porcentaje de Nimero de procedimientos terapéuticos
e s terapéuticos | AMbulatorios  realizados considerados de
Gestion Zmbulalcrios . al;" alta especialidad por la institucion / Total Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 100.0%
de procedimientos terapéuticos
especialidad realizados
realizados
TEficacia en el otorgamiento [Namero de consultas realizadas (prmera
de consulta vez,
Gestion (primera vez, / Nimerode | Porcentaje Trimestral 94.9 9.8 105.2%
subsecuente, consultas programadas (primera vez,
x_100
Namero e usuarios en atencion
Porcentaje de usuarios con | OSPIAAA que .
) manifestaron una calificacion de
percepcion de oercopion
. satisfaccion de la calidad de .
Gestion 1on d¢ de satisfaccion de la calidad de la Porcentaje Trimestral 9.6 9.6 100.0%
Ia atencién médica )
hospitalaria recibida superior |2 110"
recibida superior a 80 puntos / Total de
280 puntos )
usuarios en atencién hospitalaria
X100
Nimero e expedientes clinicos revsados
Porcentaje de expedientes  |que cumplen los criterios de la NOM SSA
Gestion clinicos revisados aprobados |004 / Total de expedientes revisados por Porcentaje Trimestral 9.0 60.8 72.7%
conforme a la NOM SSA 004 [el Comité del Expediente Clinco
X100
) - Nimero de auditorfas clinicas realizadas /
) Porcentaje de auditorias : b
Gestion e e omaradas Nimero de auditorias clinicas Porcentaje Anual 100.0 100.0 100.0%
X100
- - Nimero de dias paciente durante el
. Porcentaje de ocupacion . p
Gestin ks e o periodo / Nimero de dias cama durante Porcentaje Trimestral 88.7 88.4 99.7%
el periodo_x 100
Gestion {Promedio de dias estancia 'e“;”’;‘:;‘; de dias estancia / Total de Porcentaje Trimestral 105 105 100.0%
Proporcion de consuitas de (N0 de Sonsulas :e e
Gestion primera vez respecto a otorgadas en el periodo / Numero de Proporcion Trimestral 31.0 27.0 87.1%
preconsultas otorgadas en el periodo X
preconsultas
100
I Nmero de episodios de infecciones
Tasa de infeccion nosocomiales registrados en el periodo de
Gestion  nosocomial (por mil dias de oISt p Tasa Trimestral 6.7 5.4 80.6%
etancis bosnltiara) reporte / Total de dias estancia en el
P periodo de reporte X 1000
NO SELECCIONADOS EN
EL PEF ?
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
FUENTE DE INFORMACION: Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH'_(Médulo PbR del D 0.0%

[ Anotar denominacion del Programa
% En el caso especifico de los Pp

lque no tienen Indicadores
ROR EIPNOST S S ue ayuenvs
ndicadores que sus metas sean

Correctivo
Preventivo

y su Clave

s de asignacion de color de los seméforos

Cumplimiento Inferior al 90%

Razonable l

Cumplimiento Igual o mayor al 100%

al que pertenece cada indicador, sean "Seleccionados en el PEF" 0 no "Seleccionados en el PEF"

180



HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
12 SESION ORDINARIA 2019

H. JUNTA DE GOBIERNO

SECRETARIA DE SALUD 0-01/2019
ANEXO 1l
CLAVE DE LA INSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INDICADORES DE
PROGRAMA PRESUPUESTARIO
(Pp) Y CLAVE INDICADOR META
v
UNIDAD DE FRECUENCIA DE DE ENERO ADICIEMBRE 2018 PORCENTAJE SEMAFORO
MEDIDA -
RRRCONINDICIDORES TIPO NOMBRE DEFINICION MEDICION DE AVANCE
SELECCIONADOS EN EL
PEF PLANEADA REALIZADA
E020 Dignificacién, conservacion y
mantenimiento de la El Programa presupuestario 0.0%
infraestructura y equipamiento en E020 no aplica :
salud
0.0%
0.0%
0.0%
NO SELECCIONADOS EN
2 0.0%
EL PEF
K011 Proyectos de infraestructura
social de salud
El Indicador del Programa
presupuestario K027 no 0.0%
aplica
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
[FUENTE DE INFORMACION: Portal Aplicativo de |la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH" (Mddulo PbR: i6n del D i 0.0%
[/ Anotar i6n del Programa ioy su Clave jiente al que pertenece cada indicador, sean "Seleccionados en el PEF" 0 no "Seleccionados en el PEF"
% En el caso especifico de los Pp
que no tienen Indicadores
[NOVA. e s Casus ue ayueius
indicadores que sus metas sean
lor de los seméforos
Cumplimiento Inferior al 90%
‘ Razonable l Cumplimiento Igual o mayor al 100% |
ANEXO 111
CLAVE DE LA INSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INDICADORES DE
PROGRAMA PRESUPUESTARIO
(Pp) Y CLAVE INDICADOR META
v
UNIDAD DE DE ENERO A DICIEMBRE 2018
FRECUENCIA DE PORCENTAJE | SEMAFORO
Ay CO NI ARIH=S TIPO NOMBRE DEFINICION MEDIDA MEDICION DE AVANCE
SELECCIONADOS EN EL
PEF PLANEADA REALIZADA
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
NO SELECCIONADOS EN
2 0.0%
EL PEF
0001 Actividades de apoyo a la
funcién pablica y buen gobierno
El Indicador del Programa
presupuestario 0001 no 0.0%
aplica
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
FUENTE DE INFORMACION: Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH"_(Médulo PbR:- 6n del D i 0.0%
[ Anotar inacion del Programa y su Clave al que pertenece cada indicador, sean "Seleccionados en el PEF" 0 no "Seleccionados en el PEF"
%' En el caso especifico de los Pp
lque no tienen Indicadores
NOTAL BN 1US Casus ue ayquenus
indicadores que sus metas sean
< de asignacion de color de los seméforos
Cumplimiento Inferior al 90%
‘ Razonable l Cumplimiento Igual o mayor al 100% l
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? En el caso especifico de los Pp
lque no tienen Indicadores

ST UEIPNITTCESSS S e ayuenus
indicadores que sus metas sean

s de asignacion de color de los seméforos

Razonable cu

ento Igual o mayor al 100%

ANEXO 11l
CLAVE DE LA INSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INDICADORES DE
PROGRAMA PRESUPUESTARIO
(Pp) Y CLAVE INDICADOR META
v
UNIDAD DE DE ENERO A DICIEMBRE 2018
FRECUENCIA DE PORCENTAJE | SEMAFORO
RERCONINDICSPORES TIPO NOMBRE DEFINICION MEDIDA MEDICION DE AVANCE
SELECCIONADOS EN EL
PEF PLANEADA REALIZADA
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
NO SELECCIONADOS EN 0.0%
.0%
EL PEF 7
MOO1 Actividades de apoyo
administrativo
El Indicador del Programa
presupuestario M0O1 no 0.0%
aplica
.0%
.0%
.0%
.0%
0.0%
0.0%
0.0%
FUENTE DE INFORMACION: Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH"_(Madulo PbR 6n del D fi 0.0%
[ Anotar 6n del Programa y su Clave al que pertenece cada indicador, sean "Seleccionados en el PEF" o no “Seleccionados en el PEF"
¥ En el caso especifico de los Pp
lque no tienen Indicadores
RS UEIPNINCESETS v ayuenus
indicadores que sus metas sean
< de asignacion de color de los seméforos
‘ Razonable l Cumplimiento Igual o mayor al 100% l
ANEXO 111
CLAVE DE LA INSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
INDICADORES DE
PROGRAMA PRESUPUESTARIO
(Pp) Y CLAVE INDICADOR META,
UNIDAD DE DE ENERO A DICIEMBRE 2018
FRECUENCIA DE PORCENTAJE | SEMAFORO
[Fp CENINRIARERES TIPO NOMBRE DEFINICION MEDIDA MEDICION DE AVANCE
SELECCIONADOS EN EL
PEF PLANEADA REALIZADA
0.0%
0.0%
0.0%
0.0%
NO SELECCIONADOS EN
2 0.0%
EL PEF
P016 Prevencién y atencién de
VIH/SIDA y otras ITS
Proyectos de prevencion de
VIH/SIDA focalizados en
poblaciones winerables que 0.0%
concluyeron con éxito. (No
aplica)
%
.0%
0%
.0%
0.0%
0.0%
0.0%
FUENTE DE INFORMACION: Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Pablico "PASH"_(Modulo PbR 6n del D A 0.0%
' Anotar del Programa y su Clave al que pertenece cada indicador, sean "Seleccionados en el PEF" o no "Seleccionados en el PEF"
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ANEXO IV
CLAVE DE LAINSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
Avance del Gasto por Programa Presupuestario (Pp) y Cumplimiento de Metas de los Indicadores de Desempefio
que conforman su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
Programa Presupuestario Seleccionado 1/: E010 Formacién de recursos humanos especializados para la salud
(Millones de Pesos con un decimal)
DENOMINACION DL R DE ENERO A DICIEMBRE 2018 VARIACION SEMAFORO
Al CLAVEPp SRR EJERCIDO 2017 ENERO - DICIEMBRE ABS, rEL.
2018 MODIFICADO PRESUPUESTO PRESUPUESTO MENOR GASTO | MAYOR GASTO
PROGRAMADO EJERCIDO
Formacién de recursos
19 EO010 humanos especializados 72.1 92.9 92.9 925 -0.4 -0.4
para la salud
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
INDICADORES DE DESEMPENO META
FRECUENCIA DE PERIODO Y VALOR .
NIVEL DE . NOMBRE DERINICION UNIDAD DEMEDIDA MEDICION DELA LINEA BASE ENERO - DICIEMBRE 2018 DIFERENCIA | SEMAFORO
OBJETIVO ABSOLUTA
PLANEADA REALIZADA
NUmero de médicos especialistas en
formacion de la misma cohorte que obtienen
constancia de conclusion de estudios de!
E , Eﬁcapla terminal {ie posg@dg clinico / Nurr}ero de met‘:llcos Porcentaje Anual 95.8 9.8 10
médicos especialista especialistas en formacion de la mismal
cohorte que obtienen constancia de
conclusién de estudios de posgrado clinico
x_100
imero de profesionales en posgrado no
Eficacia terminal de clinico de la misma cohorte con constancia
Gestion P de terminacién / Total de profesionales en! Porcentaje Anual 80.0 82.1 21
posgrado no clinico . . A ©
posgrado no clinico de inscritos en la misma|
cohorte x 100
imero de profesionales de la salud que
recibieron constancia de conclusién de
Porcentaje de estudios de educacién continua impartida
Estrategico profesionales que por la institucié_n / _NL’lmero de profesionales Porcentaje Trimestral 100.0 99.7 03
concluyeron cursos de de la salud inscritos a los cursos de!
educacion continua educacién continua realizados por la|
institucion
durante el periodo reportado x 100
Namero de cursos de formacién de posgrado
. impartidos con promedio de calificacién de!
Porcentaje de cursos de - N
Gestién  |formacién con percepcion pe,rc.epcmn de Cal.'fjad por parte de_los Porcentaje Trimestral 455 54.5 9.0
de calidad satisfactoria médicos en formacion Supe‘n’or a 80 puntos
/ Total de cursos de formacién de posgrado
no clinico impartidos en el periodo x 100
Porcentaje de cursos de  {Nimero de cursos de formacién en posgrado
posgrado no clinico con  |no clinico con promedio de calificacién de
Gestién |promedio de calificacion  |percepcion de calidad superior a 80 puntos Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 0.0
de percepcion de calidad |/ Total de cursos de formacién de posgrado
superior a 80 puntos no clinico impartidos en el periodo x 100
imero de cursos de educacion continua
Eficacia en la imparticién |{impartidos por la institucion en el periodo /
Gestion |de cursos de educaciéon |Total de cursos de educacién continua Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 0.0
continua programados por la instituciénen el mismo
periodo x 100
orcentaje de imero de participantes externos en los
participantes externos en |cursos de educacién continua impartidos en
Gestién  |los el periodo / Total de participantes en los Porcentaje Trimestral 55.0 63.0 8.0
cursos de educacion cursos de educacién continua impartidos en
continua el periodo x 100
Sumatoria de la calificacién manifestada que!
participan en cursos de educacion continua
Percepcion sobre la (que concluyen fen el pe{iqdo) encuestados
. . L respecto a la calidad percibida de los cursos . .
Gestion |calidad de la educaciéon o 5 Porcentaje Trimestral 8.0 8.3 0.3
continua recibidos / Total de profesionales de la sa!\'Jd
que participan en cursos de educacion
continua (que concluyen en el periodo)
encuestados x 100
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Ntmero de espacios educativos de
Porcentaje de matricula  |posgrado cubiertos (becas o matricula) /
Gestion  requerida Nimero de espacios ivos de aj Anual 97.4 97.4 0.0
requeridos de acuerdo a las necesidades
institucionales x 100
Namero de candidatos seleccionados por la
aje de postulantes [institucion  para  realizar estudios de
Gestién |aceptados posgrado / Total de aspirantes que se|  Porcentaje Anual 48.3 49.6 13
presentaron a la institucion para realizari
estudios de posgrado x 100
imero de profesionales de la  salud
efectivamente inscritos a los cursos de;
. leducacién continua realizados por la
Eficacia en a captacion i, i cion durante el periodo /
Gestion  |de participantes a cursos | ° o o onalen o 1n san i 85.1 82.0 3.1
o e i imero de profesionales de la salud que se
proyects  asistiian a los cursos de
educacién continua que se realizaron
durante el periodo reportado x 100
- Gmero de senvidores publicos capacitados /
[Porcentaje de senvidores | NU ° rac
Estratégico | 2 NGmero total de senidores publicos|  Porcentaje Anual 97.0 6.1 -90.9
publicos capacitados
para
Porcentaje de senidores |Nmero de  senidores  pablicos  que
publicos que adquieren  fadquieren mayores conocimientos a través
mayores a lde la 6n técni é / Namero! Porcentaje Trimestral 97.0 100.0 3.0
través de la capacitacion  |de senidores piblicos inscritos en acciones
técnico-médica de capacitacion técnico-médica X 100
Namero de eventos de capacitracion en
Porcentaje de Eventos de |materia  técnico-médica  realizados
N Ce 6 vl N N
Gestién P d Numero total dej o coniaie Trimestral 100.0 100.0 0.0
satisfactoriamente en ewventos de capacitacion en materia técnico-|
materia té édi médica en el periodo de
i 6n X 100
. Gmero de temas en materia técnico-
Porcentaje de temas e
meédica incluidos en el Programa anual de
identificados en materia |, 2 itacion / Numero de temas detectados
Gestion técnico-médica que se P oo Porcentaje Anual 100.0 100.0 0.0
intagran i Pragram en materia técnico-médica que se apegan a
rama las funciones de los senidores publicos X
Anual de Capacitacion [~
’ imero de temas en materia técnico-
Porcentaje temas en !
materia - " médica incluidos en el PAC /
Gestion |contratados en el Nmero de temas en materia técnico-|  pgcenaje Trimestral 100.0 100.0 0.0
médica programados para contratarse que;
Programa Anual de
Commcitacion se incluyeron en el Programa Anual de
C: i6n (PAC)
borcentaje de senidores | NMero de senidores piblicos capacitados /
Estratégico |- o conal Nomero total de senidores publicos|  Porcentaje Anual 6.2 101.2 5.0
publicos capacitados <
para
orcontaje do sonidores [NOmero de seridores _publicos _que
¢ mayores a través
pablicos que adq de capacitaci6n administrativa y gerencial /
mayores imi a i P o a g y. 9 T Porcentaje Trimestral 96.2 98.2 2.0
través de la capacitacion | er0 € senidores publicos inscritos en
= " 2 lacciones de capacitacién administrativa y
administrativa y gerencial
X 100
Nimero de eventos de capacitacion en
aje de eventos de " © t § "
e materia y gerencial
capacitacion realizados g iqfactoriamente / Namero total de eventos
Gestion satisfactoriamente en . N N Porcentaje Trimestral 100.0 100.0 0.0
° mente ¢ de capacitacion en materia administrativa y
materia administrativa y te en el
gerencial periodo de evaluacién X 100
rcentaje de temas lGmero de temas en materia
identificados en materia |y gerencial incluidos en el Programa anual
Gestign |{2dministiatha y gerencial |de  Capacitacion / Namero de temas| oo Anual 100.0 100.0 0.0
que se integran al detectados en materia administrativa y
9 Anual de que se apegan a las funciones de|
(o il i6 10 Al niblicos 100
N Namero de temas en materia administrativa
Porcentaje de temas - 2
aminiativos y y gerencial contratados incluidos en el PAC;
) S / Nimero de temas en materia i :
Gestién  gerenciales contratados umer a 97.1 100.0 2.9
e A, |y gerencial programados para contratarse|
o ac"acgmn que se incluyeron en el Programa Anual de
P Capacitacion (PAC)
FUENTES DE INFORMACION: Sistema Integral de Informacién de los Ingresos y Gasto Publico (SI@WEB) y Portal Apli dela de Hacienda y Crédito Pablico “PASH" (Médulo PbR-Evaluacion del Desempefio)
/Al = Actividad Institucional
PP = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Andlisis Funcional atico Economico del de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2012.
1/ Los Pp a seleccionar con su correspondiente MIR, sera tomando como base los de mayor peso presupuestal y/o que mas contribuyan al cumplimiento de los objetivos de la vy
aquellos que estén obligados a tener MIR registrada en el PASH.
INOTA: En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energfa eléctrica), sus resultados cuando sean favorables no deberén ser mayores a los programados. En este caso, se
debera ajustar la formula correspondiente de ese indicador para que refleje el resultado real alcanzado.
Criterios de asignacion de color de los semaforos del avance financiero del Pp.
Menor Gasto Mayor Gasto
Correctivo Correctivo
Preventivo Preventivo
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%
Criterios de asignacion de color de los semaforos del avance de las metas de los indicadores.
Correctivo Cumplimiento inferior al 90
Preventivo
Razonable Cumplimiento igual o mayor al 100%
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CLAVE DE LA INSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
Avance del Gasto por Prog Prest io (Pp) y Cumpli de Metas de los Indicadores de Desempefio
que conforman su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
Programa Pr io \ado V: E022 y desarroll en salud
(Millones de Pesos con un decimal)
VARIACION SEMAFORG
PRESUPUESTO DEENERO A DICIEMBRE 2018
DENOMINACION DEL
Al CLAVEPp EJERCIDO 2017 ENERO - DICIEMBRE ABS. REL
PROGRAMA 2018 MODIFICADO PRESUPUESTO PRESUPUESTO CECERE®)| [CISESEIUE
PROGRAMADO EJERCIDO
24 E022 Investigacion y desarrollo 88.5 101.6 101.6 100.5 EX] ERY
tecnolgico en salud
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
INDICADORES DE DESEMPERO META
FRECUENCIA DE | PERIODO Y VALOR
NIVEL DE . NOMBRE e R DEENEETR MEDICION DELA LINEA BASE ENERO - DICIEMBRE 2018 DIFERENCIA SEREORO
OBJETIVO ABSOLUTA
PLANEADA REALIZADA
rofesionales de la salud que tengan
" jento vigente de las ias D-F
Estrategico |POTCeNtale de del Sil mas investigadores vigentes en el SNI| o Anual 752 500 52
investigadores en el afio actual / Total de investigadores.
institucionales de alto nivel|del SIl mas investigadores vigentes en el SIN
en el afio actual x 100
"Articulos cientificos de impacto alto
Porcentaje de articulos | publicados en revistas (grupos Iil a VIl en el
Estrategico |cientificospublicados de |periodo / Articulos cientificos totales Porcentaje Anual 60.7 62.2 15
impacto alto publicados en revistas (grupos 1a Vi) en el
periodo
"Articulos cientificos de impacto alto
publicados en revistas (grupos Iil a VIl, de
Promedio de articulos de |acuerdo a la clasificacion cualitativa del
Estrategico |MPacto alto Sistema L de Investigad en 1.0 16 0.6
por investigadores. el periodo / Namero total de investigadores
insti de alto i en el Sistema Institucional (D,E y
F) mas investigadores vigentes del SNI, en
el periodo
TArticulos cientificos publicados en revistas
indexadas (grupos 1a VIl realizados en
Gestion | Porcentaje de articulos |colaboracién con otras instituciones que Porcentaje Semestral 50.0 89.5 05
en realizan / Total de articulos
cientificos publicados por la institucion en
revistas indexadas (grupos I a Vi) x_100
aje de to federal
federal instit ! en 6n cientifica y
Gestion a 6 6gico para la salud, en el afio actual /|  Porcentaje Anual 4.0 2.9 11
cientifica y P to federal total enel
6gico para la salud |afio actual
P de 3 t tario a
obtenido ;e tigacion en el afio actual / Presupuesto
Gestién  |para investigacion 9 P Proporcién Anual 0.0 0.0 0.0
federal institucional destinado a
cientifica y desarrollo e
tecnolégico para la salud | "VESHY en el ano actu:
; Plazas de investigador ocupadas en el
_ |Porcentaje de ocupacion ;
Gestion 2 upacion 1, iodo / Plazas de investigador Porcentaje Semestral 100.0 100.0 0.0
de plazas de investigador ¢ A
en el periodo
de totales en el periodo /] 4 v 4
Gestién | por investigador Total de institucional 14 14 0.0
i vigentes en el periodo

FUENTES DE INFORMACION: Sistema Integral de Informacion de los Ingresos y Gasto Publico (SI@WEB) y Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH" (Médulo PbR-Evaluacion del Desempefio)

Al = Actividad Institucional

PP = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Analisis Funcional P i ico del de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2013.

1/ Los Pp a seleccionar con su correspondiente MIR, sera tomando como base los de mayor peso presupuestal y/o que mas contribuyan al cumplimiento de los objetivos égicos de la
laquellos que estén obligados a tener MIR registrada en el PASH.

NOTA: En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energla eléctrica), sus resultados cuando sean favorables no deberan ser mayores a los programados. En este caso, sef
debera ajustar la formula correspondiente de ese indicador para que refleje el resultado real alcanzado.

y prir

Criterios de asignacion de color de los semaforos del avance financiero del Pp.

Menor Gasto
Correctivo Correctivo
Preventivo Preventivo
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%

Criterios de asignacién de color de los semaforos del avance de las metas de los indicadores.

Correctivo Cumplimiento inferior al 90%

Preventivo

Razonable | Cumplimiento igual o mayor al 100%
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CLAVE DE LAINSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
Avance del Gasto por Programa Presupuestario (Pp) y Cumplimiento de Metas de los Indicadores de Desempefio
que conforman su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
Programa Presupuestario Seleccionado 1/: E023 Prestacion de servicios en los diferentes niveles de atencién a la salud
(Millones de Pesos con un decimal)
VARIACION SEMAFORO
PRESUPUESTO DE ENERO A DICIEMBRE 2018
Al CLAVEPp Dmgwﬁaﬁm EJERCIDO 2017 ENERO - DICIEMBRE ABS. REL. MENOR GASTO | MAYOR GASTO
2018 MODIFICADO PRESUPUESTO PRESUPUESTO
PROGRAMADO EJERCIDO
Prestacién de senicios en
18 E023 los diferentes niveles de 1,488.8 1,614.0 1,614.0 1,590.9 -23.1 -1.4
atencion a la salud
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
INDICADORES DE DESEMPENO META
FRECUENCIA DE PERIODO Y VALOR
MVECIDE TIPO NOMBRE DEFINICION LD DEM DDA MEDICION DE LA LINEA BASE ENERO - DICIEMBRE 2018 DIFERENCIA SEMAFORO
OBJETIVO ABSOLUTA
PLANEADA REALIZADA

Numero de pacientes que han sido referidos
por instituciones publicas de salud a los
cuales se les apertura expediente clinico
institucional en el periodo de evaluacién / Porcentaje Trimestral 52.2 66.4 14.2

Total de pacientes a los cuales se les
apertura expediente clinico en el periodo de
evaluacion

Porcentaje de pacientes
referidos por instituciones
publicas de salud a los
que se les apertura
expediente clinico
institucional

Estratégico

Numero de egresos hospitalarios por
mejoriay cuaracion / Total de egresos Porcentaje Trimestral 97.5 97.7 0.2
hospitalarios x 100

Egresos hospitalarios por

Estratégico - i
mejorfa y curacion

NUmero de usuarios en atencién ambulatoria
. que manifestaron una calificacién de
con percepcion de ercencin
" satisfaccion de la calidad . _ percepcl ” . .
Gestion o P de satisfaccion de la calidad de la atencién Porcentaje Trimestral 87.2 78.9 -8.3
con la atencién médica S .
recibida superior a 80 puntos / Total de

ambulatoria recibida . i )
superior a 80 puntos usuarios en atencion ambulatoria
encuestados x 100

Porcentaje de usuarios

Porcentaj ion . . P,
orcentaje de se.s’cA es de Namero de sesiones de rehabilitacion
rehabilitacion

Gestion especializadas realizadas / Total de Porcentaje Trimestral 51.0 54.2 3.2

especializadas realizadas | (oo e renabilitacion realizadas X 100
respecto al total realizado

Porcentaje de

. Nimero de procedimientos diagnésticos
procedimientos

ambulatorios realizados considerados de

Gestién | diagnésticos ambulatorios . P Porcentaje Trimestral 99.5 99.6 0.1
- alta especialidad por la institucion / Total de
de alta especialidad L P .
h procedimientos diagnésticos realizados
realizados
Porcentaje de Numero de procedimientos terapéuticos
procedimientos ambulatorios realizados considerados de
Gestion | terapéuticos ambulatorios | alta especialidad por la institucion / Total de Porcentaje Trimestral 100 100 0.0
de alta especialidad pre ientos terapéuticos ambulatorios
realizados realizados
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Eficacia en el Numero de consultas realizadas (primera
otorgamiento de consulta ez,
Gestion | programada (primera vez, | subsecuente, preconsulta) / Nimero de Porcentaje Trimestral 94.9 99.8 4.9
subsecuente, consultas programadas (primera vez,
preconsulta) subsecuente, preconsulta) x 100

. . Numero de usuarios en atencién hospitalaria
Porcentaje de usuarios

con percepcion de " que . L
satisfaccion de la calidad manifestaron una calificacién de percepcién
Gestion de satisfaccion de la calidad de la atencién Porcentaje Trimestral 94.6 94.6 0.0

de la atencién médica
hospitalaria recibida
superior a 80 puntos

recibida superior a 80 puntos / Total de
usuarios en atencion hospitalaria
encuestados X 100

Numero de expedientes clinicos revisados

Porcentaje de expedientes que cumplen los criterios de la NOM SSA

clinicos revisados

Gestion 004 / Total de expedientes revisados por el Porcentaje Trimestral 96.0 96.8 0.8
aprobados conforme a la Comité del Expediente Clinco Institucional X
NOM SSA 004 P oo

. o Numero de auditorias clinicas realizadas /
Porcentaje de auditorias

Gestion . N Numero de auditorias clinicas programadas Porcentaje Anual 100 100 0.0
clinicas incorporadas
X100
Porcentaie de ocupacion Nimero de dias paciente durante el periodo
Gestion e ¢ -up / Namero de dias cama durante el periodo Porcentaje Trimestral 88.7 88.4 -0.3
hospitalaria x 100

Nimero de dias estancia / Total de

Gestion  |Promedio de dias estancia N . Porcentaje Trimestral 10.5 10.5 0.0
egresos hospitalarios
Proporcién de consultas Nimero de consultas de primera vez
Gestién | de primera vez respecto a otorgadas en el periodo / Nimero de Proporcién Trimestral 31 27 -4.0
pi pi C en el periodo X 100
Tasa de infeccion Numero de episodios de infecciones
Gestion nosocomial (por mil dias | nosocomiales reg[slrados erf el penodo‘de Tasa Trimestral 6.7 54 13
de reporte / Total de dias estancia en el periodo
estancia hospitalaria) de reporte X 1000

FUENTES DE INFORMACION: Sistema Integral de Informaci6n de los Ingresos y Gasto Publico (SI@WEB) y Portal Aplicativo de la Secretarfa de Hacienda y Crédito Pblico "PASH" (Médulo PbR-Evaluacién del Desempefio)

/Al = Actividad Institucional

PP = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Andlisis Funcional Programético Econémico del Presupuesto de Egresos de la Federacién para el Ejercicio Fiscal 2013.

1/ Los Pp a seleccionar con su corr i MIR, sera tomando como base los de mayor peso presupuestal y/o que mas contribuyan al cumplimiento de los objetivos estratégicos de la Institucion, y principalmente|
aquellos que estén obligados a tener MIR registrada en el PASH.

NOTA: En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energia eléctrica), sus resultados cuando sean favorables no deberan ser mayores a los programados. En este caso, se|
debera ajustar la formula correspondiente de ese indicador para que refleje el resultado real alcanzado.

Criterios de asignacion de color de los seméaforos del avance financiero del Pp.

Menor Gasto Mayor Gasto

Correctivo Mayor al 10% Correctivo Mayor al 10%
Preventivo Preventivo
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%

Criterios de asignacion de color de los semaforos del avance de las metas de los indicadores.

Correctivo Cumplimiento inferior al 90%

Preventivo

Razonable Cumplimiento igual o mayor al 100%
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ANEXO IV
CLAVE DE LAINSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
Avance del Gasto por Programa Presupuestario (Pp) y Cumplimiento de Metas de los Indicadores de Desempefio
que conforman su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
Programa Presupuestario Seleccionado 1/: E020 Dignificacién, conservacién y mantenimiento de la infraestructura y equipamiento en salud
(Millones de Pesos con un decimal)
PRESUPUESTO DE ENERO A DICIEMBRE 2018 VARIACION SEMAEDRD
Al CLAVEPp Mgw&az pe- EJERCIDO 2017 ENERO - DICIEMBRE ABS. REL.
2018 MODIFICADO PRESUPUSSTO ERESUPUESTO) MENOR GASTO | MAYOR GASTO
PROGRAMADO EJERCIDO
Dignificacion,
consenacion y
20 E020 mantenimiento de la 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
infraestructura y
equipamiento en salud
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
INDICADORES DE DESEMPENO META
FRECUENCIA DE PERIODO Y VALOR
NVEL DE TIPO NOMBRE DEFINICION CNDAD DEMEDIDA MEDICION DELA LINEA BASE ENERO - _DICIEMBRE 2018 D S
OBJETIVO ABSOLUTA
PLANEADA REALIZADA
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0

FUENTES DE INFORMACION: Sistema Integral de Informacién de los Ingresos y Gasto Publico (SI@WEB) y Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Pablico "PASH" (Médulo PbR-Evaluacién del Desempefio)

/Al = Actividad Institucional

PP = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Analisis Funcional Programatico Econémico del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2011.
1/ Los Pp a con su cc pondiente MIR, sera tomando como base los de mayor peso presupuestal y/o que mas contribuyan al cumplimiento de los objetivos estrategicos de la Institucion, y principalmente|

aquellos_aue estén obliaados a tener MIR reaistrada en el PASH. ; . ~ .
NOTA:En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energia eléctrica), sus resultados cuando sean favorables no deberan ser mayores a los programados. En este caso, se

debera aiustar la formula correspondiente de ese indicador para aue refleie el resultado real alcanzado.

Criterios de asignacién de color de los seméaforos del avance financiero del Pp.

Menor Gasto Mayor Gasto

Correctivo Mayor al 10% Correctivo Mayor al 10%
Preventivo Preventivo
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%

Criterios de asignacion de color de los semaforos del avance de las metas de los indicadores.

Correctivo Cumplimiento inferior al 90%

Preventivo

Razonable Cumplimiento igual o mayor al 100%
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ANEXO IV
CLAVE DE LAINSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
Avance del Gasto por Programa Presupuestario (Pp) y Cumplimiento de Metas de los Indicadores de Desempefio
que conforman su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
Programa Presupuestario Seleccionado 1/: K011 Proyectos de infraestructura social de salud
(Millones de Pesos con un decimal)
VARIACION SEMAFORO
———. DE ENERO A DICIEMBRE 2018
Al CLAVEPp Dmgm&;'/‘i 2EE EJERCIDO 2017 ENERO - DICIEMBRE SES] RECH
2018 MODIFICADO PRESUPUESTO PRESUPUESTO MENOR GASTO | MAYOR GASTO
PROGRAMADO EJERCIDO
Proyectos de
20 KO11 infraestructura social de 0.0 1.9 19 1.8 -0.1 -2.8
salud
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
INDICADORES DE DESEMPERO META
FRECUENCIA DE PERIODO Y VALOR
NIVEL DE TIPO O ErE FEIEEY il LIS TS MEDICION DELA LINEA BASE ENERO - DICIEMBRE 2018 DIFERENCIA | SEMAFORO
OBJETIVO ABSOLUTA
PLANEADA REALIZADA
El Indicador del Programa
presupuestario K011 no 0.0
aplica
El Indicador del Programa
presupuestario K027 no 0.0
aplica
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0

FUENTES DE INFORMACION: Sistema Integral de Informacién de los Ingresos y Gasto Publico (SI@WEB) y Portal Aplicativo de la Secretarfa de Hacienda y Crédito Publico "PASH" (Médulo PbR-Evaluacién del Desempefio)

Al = Actividad Institucional

PP = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Andlisis Funcional Programéatico Econémico del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2012.

1/ Los Pp a seleccionar con su correspondiente MIR, serd tomando como base los de mayor peso presupuestal y/o que méas contribuyan al cumplimiento de los objetivos estratégicos de la Institucion, y principalmente
aquellos que estén obligados a tener MIR registrada en el PASH.

NOTA: En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energia eléctrica), sus resultados cuando sean favorables no deberan ser mayores a los programados. En este caso, se
debera ajustar la formula correspondiente de ese indicador para que refleje el resultado real alcanzado.

Criterios de asignacion de color de los seméaforos del avance financiero del Pp.

Menor Gasto Mayor Gasto
Correctivo Correctivo
Preventivo Preventivo
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%

Criterios de asignacion de color de los semaforos del avance de las metas de los indicadores.

Correctivo Cumplimiento inferior al 90%

Preventivo

Razonable | Cumplimiento igual o mayor al 100%
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ANEXO IV
CLAVE DE LAINSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
Avance del Gasto por Programa Presupuestario (Pp) y Cumplimiento de Metas de los Indicadores de Desempefio
que conforman su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
Programa Presupuestario Seleccionado 1/: 0001 Actividades de apoyo a la funcién publica y buen gobierno
(Millones de Pesos con un decimal)
VARIACION SEMAFORO
PRESUPUESTO DE ENERO A DICIEMBRE 2018
Al CLAVEPp Dmgm&ﬂh}im EJERCIDO 2017 ENERO - DICIEMBRE ABS. REL. MENOR GASTO | MAYOR GASTO
2018 MODIFICADO PRESUPUESTO PRESUPUESTO
PROGRAMADO EJERCIDO
Actividades de apoyo a la
1 0001 funcién publica y buen 5.8 5.7 5.7 57 0.0 0.0
gobierno
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
INDICADORES DE DESEMPENO META
FRECUENCIA DE PERIODO Y VALOR
NIVEL DE TIPO R FELEE ERIDED e e MEDICION DELA LINEA BASE ENERO - DICIEMBRE 2018 DIFERENCIA | SEMAFORO
OBJETIVO ABSOLUTA
PLANEADA REALIZADA
El Indicador del Programa
presupuestario 0001 no 0.0
aplica
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0

FUENTES DE INFORMACION: Sistema Integral de Informacién de los Ingresos y Gasto Publico (SI@WEB) y Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH" (Médulo PbR-Evaluacion del Desempefio)

/Al = Actividad Institucional

PP = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Andlisis Funcional Programéatico Econémico del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2012.

1/ Los Pp a seleccionar con su correspondiente MIR, sera tomando como base los de mayor peso presupuestal y/o que mas contribuyan al cumplimiento de los objetivos estratégicos de la Institucién, y principalmente
aquellos que estén obligados a tener MIR registrada en el PASH.

NOTA: En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energia eléctrica), sus resultados cuando sean favorables no deberan ser mayores a los programados. En este caso, se|
debera ajustar la formula correspondiente de ese indicador para que refieje el resultado real alcanzado.

Criterios de asignacion de color de los seméforos del avance financiero del Pp.

Menor Gasto Mayor Gasto
Correctivo Correctivo
Preventivo Preventivo
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%

Criterios de asignacion de color de los semaforos del avance de las metas de los indicadores.

Correctivo Cumplimiento inferior al 90%

Preventivo

Razonable Cumplimiento igual o mayor al 100%
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ANEXO IV
CLAVE DE LAINSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
Avance del Gasto por Programa Presupuestario (Pp) y Cumplimiento de Metas de los Indicadores de Desempefio
que conforman su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
Programa Presupuestario Seleccionado 1/: MOO1 Actividades de apoyo administrativo
(Millones de Pesos con un decimal)
VARIACION SEMAFORO
PRESUPUESTO DE ENERO A DICIEMBRE 2018
Al CLAVEPp Dmgz&?&aﬁm EJERCIDO 2017 ENERO - DICIEMBRE ABS. REL. MENOR GASTO | MAYOR GASTO
2018 MODIFICADO PRESUPUESTO PRESUPUESTO
PROGRAMADO EJERCIDO
2 Mo01 Actividades de apoyo 65.4 115.1 115.1 115.1 0.1 01
administrativo
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
INDICADORES DE DESEMPERO META
FRECUENCIA DE PERIODO Y VALOR .
NVEL DE TIPO NOMBRE DEFINICION (MPADBEMEDIEA MIEBEEY DELA LINEA BASE EXELOADC B 2018 DFERENCIA | SEIAFORO
OBJETIVO ABSOLUTA
PLANEADA REALIZADA
El Indicador del Programa
presupuestario MOO1 no 0.0
aplica
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0

FUENTES DE INFORMACION: Sistema Integral de Informacién de los Ingresos y Gasto Plblico (SI@WEB) y Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH" (Médulo PbR-Evaluacion del Desempefio)

/Al = Actividad Institucional

PP = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Andlisis Funcional Programéatico Econémico del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2012.

1/ Los Pp a seleccionar con su correspondiente MIR, serd tomando como base los de mayor peso presupuestal y/o que mas contribuyan al cumplimiento de los objetivos estratégicos de la Institucion, y principalmente|
aquellos que estén obligados a tener MIR registrada en el PASH.

NOTA: En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energia eléctrica), sus resultados cuando sean favorables no deberan ser mayores a los programados. En este caso, se|
debera ajustar la formula correspondiente de ese indicador para que refleje el resultado real alcanzado.

Criterios de asignacion de color de los seméforos del avance financiero del Pp.

Menor Gasto Mayor Gasto
Correctivo Mayor al 10% Correctivo Mayor al 10%
Preventivo Preventivo
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%

Criterios de asignacion de color de los semaforos del avance de las metas de los indicadores.

Correctivo Cumplimiento inferior al 90%

Preventivo

Razonable Cumplimiento igual o mayor al 100%

192



HoSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD
12 SESION ORDINARIA 2019

H. JUNTA DE GOBIERNO

SECRETARIA DE SALUD 0-01/2019
ANEXO IV
CLAVE DE LAINSTITUCION: NBG NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
Avance del Gasto por Programa Presupuestario (Pp) y Cumplimiento de Metas de los Indicadores de Desempefio
que conforman su Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
Programa Presupuestario Seleccionado 1/: P016 Prevencion y atencién de VIH/SIDA y otras ITS
(Millones de Pesos con un decimal)
VARIACION SEMAFORO
. PRESUPUESTO DE ENERO A DICIEMBRE 2018
Al CLAVEPp Dmgw&;ﬁm EJERCIDO 2017 ENERO - DICIEMBRE ABS. REL. MENOR GASTO | MAYOR GASTO
2018 MODIFICADO PRESUPUESTO PRESUPUESTO
PROGRAMADO EJERCIDO
Prevencion y atencion de
14 PO1 1. 1. 1. 1. . .
016 VIH/SIDA y otras ITS 0 0 0 0 0.0 0.0
Matriz de Indicadores para Resultados (MIR)
INDICADORES DE DESEMPERO META
FRECUENCIA DE PERIODO Y VALOR .
YECIDE TIPO NOMBRE EREEY UNIDAD DEMEDIDA MEDICION DELA LINEA BASE ENERO - DICIEMBRE 2018 DIFERENCIA | SEMAFORO
OBJETIVO ABSOLUTA
PLANEADA REALIZADA
El Indicador del Programa
presupuestario P016 No 0.0
aplica.
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0
0.0

FUENTES DE INFORMACION: Sistema Integral de Informacién de los Ingresos y Gasto Publico (SI@WEB) y Portal Aplicativo de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico "PASH" (Médulo PbR-Evaluacion del Desempefio)

/Al = Actividad Institucional

PP = Programa Presupuestario, de acuerdo con el Andlisis Funcional Programéatico Econémico del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2012.

1/ Los Pp a seleccionar con su correspondiente MIR, sera tomando como base los de mayor peso presupuestal y/o que mas contribuyan al cumplimiento de los objetivos estratégicos de la Institucién, y principalmente
aquellos que estén obligados a tener MIR registrada en el PASH.

NOTA: En los casos de aquellos indicadores que sus metas sean descendentes (Ejemplo: Pérdidas de energia eléctrica), sus resultados cuando sean favorables no deberéan ser mayores a los programados. En este caso, se
debera ajustar la formula correspondiente de ese indicador para que refleje el resultado real alcanzado.

Criterios de asignacion de color de los seméaforos del avance financiero del Pp.

Menor Gasto Mayor Gasto
Correctivo Correctivo
Preventivo Preventivo
Razonable Menor al 5% Razonable Menor al 5%

Criterios de asignacién de color de los semaforos del avance de las metas de los indicadores.

Correctivo Cumplimiento inferior al 90%

Preventivo

Razonable Cumplimiento igual o mayor al 100%
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ANEXOV

EVALUACION SOBRE EL COMPORTAMIENTO DEL GASTO
PROGRAMABLE, POR PROGRAMA PRESUPUESTARIO E INDICADORES
DE DESEMPENO EN LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES DE LA APF

CRITERIOS DE ASIGNACION DE SEMAFOROS EN CUADROS:

a) PARA “"EVOLUCION DEL GASTO PROGRAMABLE"

Menor Gasto Mayor Gasto

Correctivo Mayor al 10% Mayor al 10%
. Mayor al 5% y Mayor al 5% y
Preventivy hasta el 10% hasta el 10%

b) PARA “AVANCE DEL GASTO PUBLICO POR PROGRAMA

PRESUPUESTARIO"
Menor Gasto Mayor Gasto
Correctivo Mayor al 10% Mayor al 10%
; Mayor al 5% y Mayor al 5% y
Preventivg hasta el 10% hasta el 10%

c) PARA “INDICADORES DE DESEMPENO POR PROGRAMA

PRESUPUESTARIO”
Cumplimiento
Correctivo Inferior al 90%
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Matriz de Indicadores de Resultados

‘cocobr PRESUPUESTO BASADO EN RESUL TADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018
IComité de Controly
INDICADORES DE DESEMPENO ESTRATEGICOS 2018 1/
Desempeno institucional SALUD |
(FIN ¥ PROPOSITO) A
Informe al ato trimestre de 2018
CLAVE DE LA INSTITUCION: 12200 nNBG
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
PP £010 " v de recursos hi para la salud!
INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEMPERO 2/
(Acciones para mejorar el cuando existe una variacion superior
META ANUAL reporte 21705 on o1 valor leanzado 46 1a meta programata o un cambio relvante on sualduiora de 1as variables aue integran
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA REALIZADA el indicadon,
Eficacia terminal de médicos especialistas
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100 95.8 958 048 VERDE
Namero de médicos especialistas en
formacion de la misma cohorte que obtienen 164 o4 o2

PROPOSITO  [constancia de conclusién de estudios d
posgrado clinico

v2: Nimero de médicos especialistas en
formacion de la misma conorte inscritos a 192 192 192
estudios de posgrado clinico

Eficacia terminal de posgrado no clinico
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100

Namero de profesionales en posgrado no
clinico de la misma cohorte con constancia de 24 24 32

PROPOSITOiorminaciol

\V2: Total de profesionales en posgrado no

clinico de inscritos en la misma cohorte 30 30 39
aue
s de educacion continua 100.0 1000 99.7
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLEZ X 100
Va: Namero de profesionales de Ia salud qus
recibieron constancia de conclusion d
PROPOSITO  |ostudios de educacion sontinua impartida por 2450 2450 2.358
Ia institucion
\V2: Numero de profesionales de la salud
inscritos a los cursos de educacion continua 2450 2,450 2361

realizados por la institucion
durante el periodo reportado

1/ Solo reportara los indicadores aplicables al periodo por la institucion
2/ S6lo reportara, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio fiscal enunciara de manera
Ia

sintetica las acciones que realizé, comprobables documentalmente cuando proceda, para que propicié el de la meta.
Cocob! PRESUPUESTO BASADO EN RESUL TADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018
Comité de Control y

Desempeno stitucional INDICADORES DE GESTION 2018 1/

(COMPONENTE Y ACTIVIDAD)

Informe al 4ato. trimestre de 2018

CLAVE DE LA INSTITUCION: r 12200 NBG

INOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

PP E010 "Formacion y de para la salud"

INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEMPERO
Periodicidad para mejorar el cumplimiento cuando
META ANUAL
reporte ‘oxiste una variacion superior al 10% en el valor alcanzado 46 1a meta programada o un
NIVEL MML DEFINICION P PROGRAMADA REALIZADA " A

cambio relevante en cualquiera de las variables que integran el indicador).

Elindicador al final del periodo que Se reporta, live Un cumplimientol

Porcentaje de cursos de formacion con el 115,28 porciomo & 10 programade que se Siia en semarers 1ol o
percepcion de calidad satisfactoria ass ass sas ROIO favor de Ia Institucion. La variacion en el cumplimiento del indicador|
respecto a lo programado, se debic a que el comportamiento del
indicador en los Gltimos tres anos ha sido sumamente variable. Esto
debido a que hay cursos con Un solo alumno y la calificacion se
fundamenta en una sola opinién. El riesgo que se enfrenta es que el
ha tenido un 3 variable en los

Gltimos tres anos, por 1o que no es posible determinar un

clara, ademas hay cursos que tienen un solo alumno y se emite Ia

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100

Vi:Namero de cursos de formacién de
posgrado impartidos con promedio de
COMPONENTE de de calidad por 20 20 24
parte de los médicos en formacion superior a
80 puntos.

obtenida con Ia finalidad de que tomen medidas para mantener unal
adecuada evaluacion del curso, y asi tener una tendencia mas|
constante del indicad

v2: Total de cursos de formacion de
posgrado para médicos en formacion aa aa aa
impartidos en el periodo X 100

Porcentaje de cursos de posgrado no ciinico
con p de

e p P!
e caligad saperior & 80 pmtas 100.0 100.0 100.0

FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100

Vi:Namero de cursos de formacion en
COMPONENTE |POSarado no clinico con promedio de

calificacion de percepcion de calidad superior 2 2 2
V2: Total de cursos de formacion de 2 > 2
posgrado no clinico impartidos en el periodo
Eficacia en la imparticion de cursos de
conunu 100.0 100.0 100.0
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLEZ2 X 100
Vi:NGmero de cursos de educacion continua
COMPONENTE |impartidos por la institucion en el periodo 32 32 32
\V2: Total de cursos de educacion continua
programados por la institucion en el mismo 32 32 32

periodo
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[ETindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento

Porcentaje de participantes externos en los del 114.5 por ciento que lo situa en seméaforo rojo, mayor a lo|

6 programado, favorable para la Institucién. El riesgo que tiene este|

cursos de educacion continua 55.0 55.0 63.0 ROJO indicador aunque esta en semaforo rojo es favorable para lal

FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100 Institucion, debido a que los cursos de educacion continual

instituci se ofrecen ala idad externa

HIMFG con el propésito de actualizar o difundir entre el personal

del Sistema Nacional de Salud, los conocimientos de vanguardia. Se|

tomaran las medidas necesarias para programar el siguiente
ejercicio con base al comportamiento de estos Gltimos afios.

Namero de participantes externos en los
COMPONENTE |cursos de educacién continua impartidos en 1,347 1,347 1,488
el periodo

Total de participantes en los cursos de

educacion continua impartidos en el periodo 2:450 2,450 2,361

Percepcion sobre la calidad de la educacién

continua 80 8.0 8.3 VERDE

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2

1 Sumatoriade la
por los profesionales de la salud que
COMPONENTE |Participan en cursos de educacion continua
(que concluyen en el periodo) encuestados 16,710 16,710 18,413
respecto a la calidad percibida de los cursos
recibidos

V2: Total de profesionales de la salud que
participan en cursos de educacion continua
(que concluyen en el periodo) encuestados.

2,082 2,082 2,220

Porcentaje de cobertura de matricula
requerida
97.4 97.4 97.4 VERDE

FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE:

\V1: Namero de espacios educativos de
COMPONENTE [posgrado cubiertos (becas o matricula)

V2. Numero de espacios educativos de
posgrado requeridos de acuerdo a las

Porcentaje de postulantes aceptados
48.3 48.3 496 VERDE
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2

V1: Nimero de candidatos seleccionados por
COMPONENTE '@ institucion para realizar estudios de 198 198 178
posgrado

V2. Total de aspirantes que se presentaron a
la institucion para realizar estudios de
posgrado

Eficacia en 1a captacion de participantes a
cursos de educacion continua
85.1 85.1 82.0 VERDE

FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE:

V1: Namero de profesionales de la salud
efectivamente inscritos a los cursos de
COMPONENTE [educacién continua realizados por la
institucion durante el periodo reportado

2,450 2,450 2,361

V2. Namero de profesionales de la salud que
se proyecto asistirian a los cursos de

educacion continua que se realizaron durante 2,880 2,880 2,880
el periodo reportado

1/ Sélo & los indi i al periodo por la institucion
2/ Sélo reportara, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta o i de las i que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio
fiscal enunciara de manera sintetica las acciones que realizé, comprobables documentalmente cuando proceda, para solucionar la problematica que propicié el incumplimiento de la meta.
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‘cocobl PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018

Comité de Control o .
INDICADORES DE DESEMPENO ESTRATEGICOS 2018 1/
Desempefio Institucional SALUD

(FIN Y PROPOSITO)

informe al 4to. trimestre de 2018
CLAVE DE LA INSTITUCION: 12200 NBG
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
PP E010 "Formacion y capacitacion de recursos humanos para la salud” Area de Capacitacion Técnico-Médica
INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEMPERO 2/ (Acciones
i para mejorar el cumplimiento cuando existe una variacion superior al 10% en
META ANUAL
reporte i valor Slbansado 46 I mata programada o un SAmbIo relevante an cualquiera de 1as variablos que miegran el
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA REALIZADA

indicador).

Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del 6.1 por ciento, que 10|

je de publicos i o70 070 61 ROIO Personal Ocupacionalmente Expuesto (POE) con dos paricipantes. El curs: o
FORMULA: VARIABLEL/ VARIABLE2 X 100 ! Clinico pr del 5 al 9 de de 2018 en el que se pretendial
capacitar a 30 servidores publicos en el rubro de Capacitacion Técnico Médica, no fue|
realizado debido a la falta de recursos financieros del presupuesto asignado para el Ejercicio
72018. Derivado de lo anterior, el nimero de servidores pablicos capacitados fue menor en
relacion alo programado.

PROPOSITO  |V1: Numero de servidores publicos capacitados 32 32 2

V2: Namero total de servidores publicos.

programados para capacitarse 33 33 33
Porcentaje de servidores pablicos que
d tos a través d
adquieren mayores conocimientos a través de 970 00 1000

capacitacién técnico-médica
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100

V1: Namero de servidores publicos que
PROPOSITO  |adquieren mayores conocimientos a través de 32 32 2
la capacitacion técnico-médica

\V2: Namero de servidores publicos inscritos en

acciones de capacitacion técnico-médica 33 33 2

1/ S6lo reportara los indicadores aplicables al periodo por la institucion
2/ Sélo reportard, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio fiscal enunciara de manera

sintetica las acciones que realiz6, comprobables documentalmente cuando proceda, para la que propicio el i de la
[cocobi PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018
Comité de Control q 5
INDICADORES DE DESEMPENO GESTION 2018 1/
Desempefio Institucional SALUD
(COMPONENTE Y ACTIVIDAD) SCHTARA BE L
informe al ato. trimestre de 2018
CLAVE DE LA INSTITUCION: 12200 NBG
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
PP E010 "Formacion y capacitacion de recursos humanos para la salud" Area de Capacitacion Técnico-Médica
INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEM PENO 2/ (Acciones
Periodicidad paramejorar el cumplimiento cuando existe una variacion superior al 10% en
META ANUAL
elvalor Slbansado de Ia meta prog ramada o un cAmbio relevante en cualquier de 1as variables due miegran el
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA REALIZADA indicador).
Porcentaje de Eventos de Capacitacion
realizados satisfactoriamente en materia
técnico-médica 100.0 100.0 100.0 VERDE
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
V1: Namero de eventos de capacitracion en
Componente | Materia técnico-médica realizados N 5 N
satisfactoriamente
V2: Namero total de eventos de capacitacion en
materia técnico-médica realizados en el periodo 2 2 1
de evaluacion x 100
Porcentaje de temas identificados en materia
técnico-médica que se integran al Programa
Anual de Capacitacion 100.0 100.0 1000
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100
V1: Namero de temas en materia técnico-
Componente | medica incluidos en el Programa anual de 2 2 1
Capacitacion
v2:Namero de temas detectados en materia
técnico-me e se apegan a las funciones 2 2 1
de los servidores publicos
Porcentaje temas en materia técnico-médica
contratados en el Programa Anual de
Capacitacion 100.0 1000 100.0
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100
Componente |VL Nimero de temas en materia técnico- N N N
P médica contratados incluidos en el PAC
V2: Namero de temas en materia técnico-
médica programados para contratarse que se N N N
incluyeron en el Programa Anual de
Capacitacion (PAC)

1/ S6lo reportara los indicadores aplicables al periodo por la institucion
2/ S6lo reportara, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio fiscal enunciara de manera
sintetica las acciones que realiz6, comprobables documentalmente cuando proceda, para que propicio el de la meta
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‘cocobl PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018

Comité de Control y < .
INDICADORES DE DESEMPERNO ESTRATEGICOS 2018 1
Desempeio Institucional SALUD

(FIN'Y PROPOSITO)

Informe al trimestre de 2018
CLAVE DE LA INSTITUCION: 12200 NBG
NOMBRE DE LA INSTITUCION:  HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
PP E010 “Formacion y capacitacion de recursos humanos para la salud” Area de Capacitacion Administrativa-Gerencial
INDICADORES META ACUMULADA AGCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEMPERO 2/ (Acciones
para mejorar el cumplimiento cuando existe una variacion superior al 10% en
META ANUAL
reporte el valor altanzado 46 1a meta pragramada o un CAmbIO reIeVate on CUAIGUIET™ A6 a6 variables aue nteoran o
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA |  REALIZADA indicador)
Elindicador al final del periodo que se reporta tvo un cumplimiento del 105.2 por ciento que 1o
sitia en semaforo amarillo. La variacion en el cumplimiento del indicador respecto a la|
Gblico: 06 062 ors AMARILLO programacion original se debio a que el nimero de servidores pablicos capacitados fue mayor|
oA, VANABLEL | VARIABLES Y 100 - - alo programado, presentando alta demanda en los eventos de: 7 Habitos de la gente altamente|
efectiva (1° Ser proactivo/Habito de la responsabilidad), Taller de Risoterapia y Tanatologia. Se|
increments el numero de servidores pablicos capacitados en los diversos cursos que imparte|
la institucion. El total de mujeres capacitadas fue de 518 (84%). Se vigilo el resultado del
indicador con el seguimiento oportuno conforme alo programado.
PROPOSITO  |V1: Nimero de servidores pablicos capacitados 585 585 615
V2: Namero total de servidores pablicos
programados para capacitarse en el periodo 608 608 608
Porcentaje de servidores publicos que
adquieren mayores conocimientos a través de
la capacitacién administrativa y gerencial 962 962 982
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100
V1: Namero de servidores publicos que
PROPOSITO  |adquieren mayores conocimientos a través de 585 585 615
capacitacion administrativa y gerencial
V2: Namero de servidores pablicos inscritos en
acciones de capacitacion administrativay 608 608 626
gerencial

1/ S6lo reportara los indicadores aplicables al periodo por la institucion

2/ S6lo reportaré, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio fiscal enunciara de manera
sintetica las acciones que realiz6, comprobables documentalmente cuando proceda, para la que propici6 el de la meta.

[cocobi PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018
Comité de Control y

INDICADORES DE DESEMPERO GESTION 2018 1/
Desempeio Institucional _SALUD D
(COMPONENTE Y ACTIVIDAD)
informe al ato. trimestre de 2018
CLAVE DE LA INSTITUCION: 12200 NBG
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
PP E010 "Formacién y capacitacion de recursos humanos para la salud” Area de Capacitacién Administrativa-Gerencial
INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEMPERO 2/ (Acciones
i para mejorar el cumplimiento cuando existe una variacion superior al 10% en
META ANUAL
. reporte el velor alcanzado de la meta programada o un sambio relevants en cualaulera de las varlables que intearan el
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA REALIZADA indicador).
Porcentaje de eventos de capacitacion
realizados satisfactoriamente en materia
administrativay gerencial 1000 1000 1000 VERDE
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100

V1: Namero de eventos de capacitacion en
materia administrativa y gerencial realizados

Componente satisfactoriamente 32 33 34

V2: Namero total de eventos de capacitacion en
materia administrativa y gerencial realizados
satisfactoriamente en el periodo de evaluacion
x 100.

33 33 34

Porcentaje de temas identificados en materia
administrativay gerencial que se integran al
Programa Anual de Capacitacion
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100

100.0 100.0 100.0

V1: Namero de temas en materia administrativa
y gerencial incluidos en el Programa anual de 33 33 34

Componente
P Capacitacion

\V2:Namero de temas detectados en materia
administrativa y gerencial que se apegan a las 33 33 34
funciones de los servidores publicos

Porcentaje de temas administrativos y
gerenciales contratados en el Programa Anual

de Capacitacion o71 o7 100.0
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100
V1: Nimero de temas en materia administrativa
Gomponente |\ gerencial contratados incluidos en el PAC 33 33 34
\V2: Numero de temas en materia administrativa
y gerencial programados para contratarse que 2 20 s

se incluyeron en el Programa Anual de
Capacitacion (PAC)

1/ S6lo reportara los indicadores aplicables al periodo por la institucion

2/ S6lo reportara, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio fiscal enunciara de manera
sintetica las acciones que realiz6, comprobables documentalmente cuando proceda, para la que propicio el de la meta.
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cocopl PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018
Comité de Control y < .
Desempeiio Institucional INDICADORES DE DESEMPENO ESTRATEGICOS 2018 1/ SALUD
(FINY PROPOSITO) TEeRETARIA BT S
Informe al 4to. trimestre de 2018
CLAVE DE LA INSTITUCION: [ 12200 NBG

NOMBRE DE LA INSTITUCION:  HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

PP: E022 " 6n y desarrollo 6 en salud"
INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEMPERO 2/
META ANUAL Periodicidad correctivas o p para mejorar el cumplimiento cuando existe
. reporte una variacion Superior al 105 on ol valor alcansade e Ia mots programada o un cambio relevante
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA REALIZADA en cualquiera de las variables que integran el indicador)
El indicador al final del perfodo que se reporta tuvo un cumplimiento del
Porcentaje de invesugadores insiucionales de alo nivel 752 52 s0.0 66.5 por ciento, que lo sitia en semaforo rojo. La variacion en el
RMULA: VARIABLEL/ VARIABLE2 X 100 i . cumplimiento del indicador respecto a la programacion original se debi6 a
que se consider6 una programacion original de 82 en la variable 1 que se|
|refiere al total de investigadores vigentes en el Sistema Nacional de
V1: Profesionales de la salud que tengan nombramiento n el SNI que no cuenten con
N Vigente de las categorias D-E-F del Silmas investigadores 82 82 54 nombramiento en el Sl como lo establece la ficha técnica del indicador
vigentes en el SNien el ano actual que sise la cifra de 55 que debi6 registrarse en
prog ion original de acuerdo con la ficha técnica se obtendria un
del 99.0 por ciento, que lo sitda en semaforo verde. Se|
v2: Total de investigadores del Sil mas investigadores con tres i de en el Sistema
vogentes en el SNIen el ano actual 109 109 108 de alos para que se
mantengan vigentes en el Sistema Institucional de Investigadores, asi
omo en el SNI
Porcentaje de articulos cientificos publicados de impacto alto
60.7 60.7 62.2 VERDE
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100
. V1: Articulos cientificos de impacto alto publicados en revistas
PROPOSITO |00l a Vi en el periodo. " 85 85 89
/2, rticutos clentficos totales publcados en revistas (grupos 140 140 143
[El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento del
Promedio de articulos de impacto alto publicados por 60.0 por ciento, que lo sitia en semaforo rojo. La variacion en el
investigadores institucionales de alto nivel 10 10 16 ROJO cumplimiento del indicador respecto a la programacion original se debi6 a
FORMULA: VARIABLEL | VARIABLEZ X 100 que se consider6 una programacién original de 82 en la variable dos que|
se refiere al total de investigadores vigentes en el Sistema Nacional de
y no ai en el SNI que no cuenten con,
v1: Articulos cientificos de impacto alto publicados en revistas amiento en el Sil como lo establece la ficha técnica del indicador.,
PROPOSITO  |@1upos llla Vil, de acuerdo a la clasificacion cualitativa del as a5 80 abe que sise la cifra de 55 que debio registrarse en
Sistema Institucional de Investigadores) en el periodo prog original de acuerdo con la ficha técnica se obtendria un
de 106.7 por ciento, que o sitia en semaforo amarilio. La
de articulos de impacto alto esta sujeta al proceso
v2: Namero total de investigadores con nombramiento e de los pr (o5 de a los
e T s o s ’ o o vigentes en o Sistema insttucional
miembro vigente en el SN, en el periodo de Investigadores, asicomo en el SNI.

1/ Sélo reportara los indicadores aplicables al periodo por la institucion

2/ Solo reportara, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio fiscal
lenunciara de manera sintetica las acciones que realiz6, comprobables documentalmente cuando proceda, para solucionar la problematica que propicit el incumplimiento de la meta.

COCODI PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018
Comité de Control y
Desempefio nstitucional INDICADORES DE GESTION 2018 1/

(COMPONENTE Y ACTIVIDAD)

Informe al 4to. trimestre de 2018
CLAVE DE LA INSTITUCION: 12200 NBG
NOMBRE DE LA INSTITUCION: HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

PP: E022 "Investigacion y desarrollo 6gico en salud”
INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARAMEJORAR EL DESEMPENO 2/
Periodicidad (Acciones correctivas o pr para mejorar el imi cuando
META ANUAL
o reporte existe una variacion superior al 10% en el valor alcanzado de la meta programada o un
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA REALIZADA cambio relevante en cualquiera de las variables que integran el indicador).
Porcentaje de articulos cientificos en colaboracion
90.0 90.0 895 VERDE
FORMULA: VARIABLE1/VARIABLE2 X 100

VL Articulos cientificos publicados en revistas (grupos VIl
ACTIVIDAD realizados en colaboracion con otras instituciones que 126 126 128
desarrollan investigacion en el perfodo

V2. Total de articulos cientificos publicados por la institucion

en revistas (grupos 1VIl) en el periodo 140 140 143

Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento
del 80.0 por ciento, que lo sitia en semaforo rojo. Las cifras
presupuestales estan en proceso de consolidacién y se reportan
cifras preliminares al cierre del presente informe. Se notificara las
cifras definitivas una vez que se determinen por el areal

Porcentaje de presupuesto federal institucional destinado a
investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico para la salud 40 4.0 29
FORMULA: VARIABLEL/ VARIABLE2 X 100

V1. Presupuesto federal institucional destinado en

ACTIVIDAD  |investigacion y desarrollo tecnoldgico para la salud en el afio 12,819,955 12,819,955 11,906,743 correspondiente. Se reportara el cierre del ejercicio en Cuenta
actual Publica una vez que se obtengan las cifras consolidadas.
V2:Presupuesto federal total institucional en el afio actual 323,587,841 323,587,841 408,080,356
del obtenido para Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento

mves(lgaclon cientificay desarrollo tecnolégico para la salud 0.0 0.0 0.0 SEMAFORIZACION  [del 100.0 por ciento, que lo sitia en seméforo verde. Las cifras

FORMULA: VARIABLE1/VARIABLE2 X 100 presupuestales estan en proceso de consolidacién y se reportan
cifras preliminares al cierre del presente informe. Se notificara las
cifras definitivas una vez que se determinen por el area

V1 destinado a en

ACTMIDAD el afio actual

Plblica una vez que se obtengan las cifras consolidadas.

federal i destinado a

en el afio actual 12,819,955 12,819,955 11,906,743
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Nota: Derivado de los comentarios realizados por el Comisario Publico Suplente en la Primera Reuniéon Ordinaria del
COCODI 2019; relativo al presupuesto complememario obtenido para investigacion cientifica y desarrollo tecnolégico para la
salud; la Direccion de Investigacion reporto la siguiente informacion:

EEMIBION GO0 RDINAL ORA B8 NS YT OB NAGIGNALES D5 SALUL

¥ HOSPITALES D6 ALTA SEPEGIALIDAD MODIFICACION DE METAS PRESUPUESTALES PARA GIERRE DE CUENTA PUBLICA 2018

SALUD |

Coarainnsiin du Preyaston Getmitnieas .
BECRETARIA DL St

Slave oriedac it 22300 pBG

Fntbdnerun zad: HOSPITAL INFANTIL DE Mo 0 FroERIES obMnz

Frouroma Prosuminstali Eoz2 danrolin tsenabagic en anlud
O =) =X & T T —
e e — - - - — — St i— o - p—
40, tnat. DEFINIGION DELINDICADOR - ¥y Fels 17173 AhL 12553 F T IRY ISNE: T] E RSUATOUN OSE Y.T: F B T
Froporeten wmaniaro chiani o
pars investiga allo toroniénicn para
INDIGADOR oo
FORYULA;
is VARIABLED F VATIABLED X 160
Fceonpuoato complemuntarts dnslinedo a vanal
vennie s [Crespics o
vamtasle s [bromipes i fo 198,743
[ S—
. T p g THIS T s BT T T T S T ST R AT IR
b, ina, DEFINIGION DEL INDICADOR - 7 S —— T iy in i . Gon oA (7 R—
¢ et Ghianio
para iijve slinacién olanifion v dusdralie para
¢ INDISAD OR ta s alud 12z
FORMULAS
o F1L1 VA . B
VARIABLE 1 :“"‘;"‘A'{“““" e da 18,200,048
. Frocupue oral In3:urelon al dostinadc 3 invesUgac on
VAT Z ol ae aciual

{ Justificacion 1
NAS FISICAS ¥ MORALES E INSTITUCTONES PUBLICAS ¥ PRIVADAS, |

LA VARIAGION DE LOS INDIGADORES SE DERIVA DE LAS APORTAGIONES DE RECURSOS DE TERCEROS REALIZADAS POR PERS
TANTO NACIONALES COMO EXTRANJERAS

Hospital infantil de México Federico Gémez
Instituto Naclonal de Salud
Dirsccién de Investigacion

RELACION DE PROTOCOLOS DE INVESTIGACION CON RECURSOS DE
TERCEROS 2018

INDUSTRIA

FARMACEUTICA 14 $11,009,495.39
CONACYT 7 $ 2,811,503.00
NO LUCRATIVAS 3 $ 1,379,950.10
TOTAL 24 $ 15,200,948.49

Br. Mérquez 162, Col. Doctores, Alcaldia Cuauhtémor, C.. 06720, Cludad de México:
Conmutador: (§6) 5228-9917, ext. 4314 Wi himfs. edus.mx
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Porcentaje de ocupacion de plazas de investigador
100.0 100.0 100.0 VERDE
FORMULA: VARIABLE1/ VARIABLE2 X 100

ACTIVIDAD | V1: Plazas de investigador ocupadas en el periodo 50 50 50

\2: Plazas de investigador autorizadas en el periodo 50 50 50

Promedio de productos por investigador institucional
14 14 14 VERDE
FORMULA: VARIABLE1/ VARIABLE2 X 100

ACTIVIDAD  [V1: Productos totales producidos 148 148 148

\V2: Total de investigadores institucionales vigentes*

Considerar la productividad insiitucional de los investigadores vigentes del
il mas investigadores vigentes del SNI

1/ S6lo reportara los indi i al periodo por la institucion
2/ Sélo reportara, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio fiscal
enunciara de manera sintetica las acciones que realizé, comprobables documentalmente cuando proceda, para solucionar la problematica que propicié el incumplimiento de la meta.

COCODI PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018
Comité de Control y

Desempefio Institucional INDICADORES DE DESEMPENO ESTRATEGICOS 2018 1

(FIN Y PROPOSITO)

Informe al 4to. trimestre de 2018
CLAVE DE LA INSTITUCION: [ 12200 NBG
NOMBRE DE LA INSTITUCIO HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
PP: E023 "Atenci6n a la salud”
INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEMPERO 2/
Periodicidad (Acciones correctivas o preventivas a implementar para mejorar el cumplimiento cuando
META ANUAL reporte existe una variacion superior al 10% en el valor alcanzado de la meta programada o un
NIVEL MML DEFINICION P PROGRAMADA | REALIZADA 8 P ¢ prog
cambio relevante en cualquiera de las variables que integran el indicador).
Porcentaje de pacientes referidos por Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento
instituciones pablicas de salud a os que se les apertura del 127.2 por ciento, que lo sitia en semaforo rojo. La variacion en el
expediente clinico institucional 522 522 66.4 ROJO cumplimiento del indicador respecto a la programacion original se
) debi6 al incremento de pacientes que acuden a la institucion y que
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE X 100 requieren apertura de expediente clinico dada la complejidad del
IR " POS—— i que presentan. El nmero de pacientes a quienes se|
imero de pacientes que han sido referidos por ! A
PROPOSITO  |Imettucionce mimicas o alud alos cunioe o et les hace apenudra dedex_pedleme clinico puede variar en fluncloll1 ddel
apertura expediente clinice institucional en el periodo 2.868 2.868 3,446 servicio y tipo de padecimiento que presentan. Se vigil6 el resultado
de evaluacion del indicador con el seguimiento oportuno conforme a lo
programado.
V2: Total de pacientes a los cuales se les apertura
expediente clinico en el periodo de evaluacion 5.496 5.496 5.186
Porcentaje de egresos hospitalarios por mejoriay
acion 97.5 975 97.7 VERDE
FORMULA: VARIABLE1/ VARIABLE2 X 100
i V1: Nimero de egresos hospitalarios por mejoriay
PROPOSITO  [curacion 7,440 7,440 7.601
V2: Total de egresos hospitalarios 7,627 7,627 7.778

1/ Sélo reportara los indicadores aplicables al periodo por la institucion
2/ S6lo reportara, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del
ejercicio fiscal enunciara de manera sintetica las acciones que realizé, comprobables documentalmente cuando proceda, para solucionar la problematica que propici6 el incumplimiento de la meta.
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‘Cocob! PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS, CUMPLIMIENTO DE METAS INSTITUCIONALES 2018
Comité de Control y
Desempefio Institucional INDICADORES DE GESTION 2018 Y SALUD

SECRETARIA DE SALUD

(COMPONENTE Y ACTIVIDAD)

Informe al 4to. trimestre de 2018

CLAVE DE LA INSTITUCION: [ 12200 NBG

INOMBRE DE LA INSTITUCION:  HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

PP: E023 "Atenci6n a la salud"

INDICADORES META ACUMULADA ACCIONES INSTITUCIONALES PARA MEJORAR EL DESEMPERO 2/
Periodicidad (Acciones correctivas o pi para mejorar el cuando
META ANUAL
. reporte existe una variacion superior al 105 en ol valor alcansado de Ja meta programada o un
NIVEL MML DEFINICION PROGRAMADA | REALIZADA

cambio relevante en cualquiera de las variables que integran el indicador).

TEl indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento

st P“’ge"“ale‘d: ‘;5“3"?5 i“" P:’“’;Z‘é“ deb ot del 90.5 porciento, que lo sitda en semaforo amarillo. La variacién en
satisfaccion de la calidad con la atencion médica ambulatoria ue 8 varia
o auarior o 80 poas 872 472 789 AMARILLO el cumplimiento del indicador respecto a la programacion original se
debi6 a que se aplicé un nimero mayor de encuestas respecto a las
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLEZ X 100 programadas con una disminucion en la percepcién de satisfaccion
de Ia calidad de la atencién médica ambulatoria, principalmente en
V1: Numero deusuanos en alenclon ambulatoria que de espera. Ap de acciones de mejora encaminadas a
COMPONENTE satisfacer las necesidades de un mayor nimero de pacientes y
e satisiaceion de a caldad de 1 atencion 1,308 1,308 1,278 usuarios de los servicios de salud. Se vigilé el resultado del
recibida superior a 80 puntos indicador con el seguimiento oportuno conforme a lo programado.
V2: Total de usuarios en atencién ambulatoria encuestados
1,500 1,500 1,620
Elindicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento
Porcentaje de sesiones de rehabilitacion especializadas del 106.3 por ciento, que lo sitda en semaforo amarillo. La variacién
realizadas respecto al total realizado 510 51.0 542 AMARILLO en el cumplimi del i respecto a la prog ion original
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE? X 100 se debi6 al aumento en la demanda de pacientes atendidos con la|
creacion de diferentes clinicas de especializacion en rehabilitacion,
= = = registré un incremento en el namero de pacientes que reciben
COMPONENTE  |V1: Namero de sesiones de rehabilitacién especializadas - . . . de r i respecto a las
realizadas 24,255 24,255 26,302 S E g . Se vigil6 el resultado del indicador con el seguimiento
portuno conforme a lo programado.
V2: Total de sesiones de rehabilitacion realizadas 47,597 47,597 48,516
Porcentaje de procedimientos diagnésticos ambulatorios de
alta especialidad realizados 99.5 99.5 99.6 VERDE
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLEZ X 100
V1: Namero de procedimientos diagnésticos ambulatorios
COMPONENTE |realizados considerados de alta especialidad por la institucion 44,677 44.677 44,074
V2: Total de procedimientos diagnésticos realizados 44,902 44,902 44,252
Porcentaje de procedimientos (erapeuticos ambulalonos e
i
alta especialidad realizados 100.0 100.0 100.0 VERDE
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
V1: Namero de procedimientos terapéuticos ambulatorios
COMPONENTE | .i7ados considerados de alta especialidad por la institucién 2,200 2,200 2573
V2: Total de procedimientos terapéuticos ambulatorios
reativados 2,200 2,200 2,573
roaramata e ey S eecuanta: El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un m
reconsulta) 949 249 %08 AMARILLO del 105.2 por ciento, que lo sitGa en semaforo amarillo. La variacion
en el cumplimiento del indicador respecto a la programacion original
debi6 a un aumento en la demanda de consulta externa
V1: Namero de consultas realizadas (primera vez, princi en pr La variacién en el namero de|
COMPONENTE  |subsecuente, preconsulta) 149,002 149,002 156,687 otorgadas (ira. Vez, subsecuentes y preconsulta) es de
rigen ial incluso de tipo socioeconémico. Se vigils el
ultado del indicador con el seguimiento oportuno conforme a lo
\V2: Numero de consultas programadas (primera vez, prog
abestuente, proconsuliay 157,044 157,044 157,044
m
satisfaccion de la calidad de la atencion médica hospitalaria
recibida superior a 80 puntos 946 94.6 94.6 VERDE
V1: Namero de usuarios en atencion hospitalaria que
de
COMPONENTE |de satisfaccion de la calidad de la atencion 5,220 5,220 4,808
recibida superior a 80 puntos
V2: Total de usuarios en atencién hospitalaria encuestados 5,520 5,520 5,085
Porcentaje de expedientes clinicos revisados aprobados
' [ A 004
conforme ala NOM SSA 00 96.0 96.0 %6.8 VERDE
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100
V1: Nimero de expedientes clinicos revisados que
COMPONENTE cumplen con los criterios de la NOM SSA 004 576 576 572
V2: Total de expedientes revisados por el Comité
del expediente clinico institucional 600 600 591
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Porcentaje de auditorias clinicas incorporadas
100.0 100.0 100.0 VERDE
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100
COMPONENTE |y1: Numero de auditorias clinicas realizadas 3 3 3
V2: Numero de auditorfas clinicas programadas 3 3 3
Porcentaje de ocupacion hospitalaria
88.7 88.7 88.4 VERDE
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLEZ X 100
COMPONENTE  |Vi: Nmero de dias paciente durante el periodo 74,147 74,147 73,894
V2: Namero de dias cama durante el periodo 83,585 83,585 83,585
Promedio de dias estancia
105 105 105 VERDE
FORMULA: VARIABLEL / VARIABLE2 X 100
COMPONENTE |Vi: Namero de dias estancia 80,342 80,342 81,663
v2: Total de egresos 7,627 7,627 7,778
Praporcion de consultas de primera vez respecto El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento
preconsulta: 310 31.0 270 ROJO del 87.1 por ciento, que lo situa en semaforo rojo. La variacion en el
FORMULA: VARIABLE1/ VARIABLE2 X 100 cumplimiento del indicador respecto a la programacién original se
debi6 principalmente a una sobre-estimacién en el nimero de|
a de primera vez otorgadas. La variacion en el nimero de
V1: Numero de consultas de primera vez otorgadas
ACTIVIDAD I e P 9 4,208 4,208 3,700 de primera vez otorgadas es de origen multifactorial
de tipo i 6 Se vigil6 el resultado del indicador
nel oportuno conforme a lo programado.
v2: Numero d i d I period
Gmero de preconsultas otorgadas en el periodo 13563 13,563 13,690
Tasa de infeccion nosocomial (por mil dias de El indicador al final del periodo que se reporta tuvo un cumplimiento
estancia hospitalaria) 6.7 6.7 5.4 del 80.6 por ciento, que lo sitda en seméforo rojo. La variacion en el
. cumplimiento del indicador respecto a la programacién original se
FORMULA: VARIABLE1 / VARIABLE2 X 100 poel ; " 0
pr a la del programa apapachar;
. 1100 y aplicacion de medidas preventivas lo
V1: Numero de episodios de infecciones nosocomiales programa vamos por el A ¢
ACTIVIDAD [ iicirados en el periodo de reporte 542 542 438 que favorecio la de
Dismil en el del lavado de manos y uso de|
gel en el marco del programa Vamos por el 100. Seguimiento
v2: Total de di I period i
‘otal de dias estancia en el periodo de reporte 80342 80.342 81,663 del indicador en CODECIN y COCASEP y establecer acciones de
para el namero de
nar dehaia dela
1/ S6lo a los indit i al periodo por la institucion
2/ S6lo reportara, este apartado cuando exista una variacion superior al 10.0 por ciento en la meta alcanzada o cualquiera de las variables que integran el indicador al periodo. Para el informe del cuarto trimestre o cierre del ejercicio fiscal
enunciara de manera sintetica las acciones que realizé, comprobables documentalmente cuando proceda, para solucionar la problematica que propicié el incumplimiento de la meta.
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