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ASPECTOS CUANTITATIVOS

INVESTIGACION
ANO 2014 2015 2016 2017 2018
1) Num. de articulos 130 231 173 108 134
Grupo I: 63 106 82 34 39
Grupo Il 29 20 18 13 11
Total: 92 126 100 47 50
Grupo llI: 25 86 57 42 60
Grupo IV: 12 18 14 19 22
Grupo V: 0 1 1 0 0
Grupo VI: 1 0 1 0 2
Grupo VII: 0 0 0 0 0
Total: 38 105 73 61 84
2) Numero de investigadores con
reconocimiento vigente en ciencias médicas en
el Sistema Institucional de Investigadores (SlI)?
ICM A: 14 9 12 10 9
ICM B: 25 31 36 40 29
ICM C: 18 24 25 27 32
ICM D: 13 13 17 17 17
ICM E: 0 0 0 1 2
ICM F: 2 2 2 2 2
Emérito: 0 0 0 0 0
Total: 72 79 92 97 91
3) Articulos (I-11) / Investigadores con
reconocimiento vigente en ciencias meédicas en 1.27 1.59 1.08 0.48 0.55
el SIIt
4) Articulos de los grupos (llI-1V-V- VI-VII) /
Investigadores con reconocimiento vigente en 0.52 1.32 0.79 0.61 0.92
ciencias médicas en el SlI*
5) Articulos de los grupos lll, IV, V, Vly VIl /
NUmero de articulos de los grupos I-VII 0.29 0.45 0.42 0.56 0.63
6) Sistema Nacional de Investigadores
Candidato: 15 13 12 15 16
SNI I 21 27 35 47 47
SNI I 1 2 4 5 7
SNI I 1 1 1 1 1
Total: 38 43 52 68 71
7) Numero total de _|n\_/est|ga_dores V|ger_1tes _en el 0.40 0.48 0.50 0.52 0.62
SNI con reconocimiento vigente en ciencias
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INVESTIGACION
ANO 2014 2015 2016 2017 2018
médicas en el SII*/ Namero total de
investigadores con nombramiento vigente en
ciencias médicas en el SII*
8) Numero de publicaciones totales producidas /
NUmer in [ r n nocimien
a go dei ve.stlgz?ldo e§ cp reconoci 1|e to 510 583 188 1.00 128
vigente en ciencias medicas en el Sli*e
investigadores vigentes en el SNI
9) Produccién
Libros editados: 3 2 1 0 1
Capitulos en libros: 31 5 11 3 7
10) NUum. de tesis concluidas
Especialidad: 52 56 57 62 62
Maestria: 25 10 11 13 1
Doctorado: 7 5 5 5 4
12) Num. de proyectos con financiamiento
) proy _ 33 31 38 42 29
externo:
NUm. agencias no lucrativas: 2 2 4 3 4
Monto total?: 13,792.8| 8,216 | 10,244 | 9,730 9,285
NUm. industria farmacéutica: 1 3 5 7 7
Monto total: 496 2,721 1,748 173 2,285
13) Premios, recono.(:l.mlethos y distinciones 7 7 3 - 14
recibidos:
14) Sefale las 10 lineas de Investigacion mas relevantes de la Institucion

1 Incluye investigadores con cédigo funcional en Ciencias Médicas y Directivos de las Direcciones de Investigacion, Médica y QuirGrgica con
reconocimiento vigente en el SlI.
2 Monto expresado en miles de pesos.

13) PREMIOS, RECONOCIMIENTOS Y DISTINCIONES RECIBIDOS

Premio, reconocimiento y/o

Nombre distinciéon otorgado

Institucion otorgante

Liga Panamericana de
Asociaciones de
Reumatologia
Asociacion Mexicana
de Comunicacion,

Zamudio Cuevas
Yessica E

Mencién de Honor al tercer lugar del
premio innovacién 2017

Edgar Hernandez,

Fabiola Huesca, Juan Primer lugar concurso modalidad de

Dominguez, Maria de cartel. AUd'OIOQ'Q’
Otoneurologia y
la Luz Arenas L
Foniatria
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Nombre

Premio, reconocimiento y/o
distincion otorgado

Institucion otorgante

Jonathan Magafia
Aguirre y Rigoberto
Gonzélez Pina

Premio Nacional de la Academia de
Ciencias de Cuba.

Academia de Ciencias
de Cuba

Rigoberto Gonzalez
Pifa

Premio Especial de Impacto Social.

Ministerio de Ciencia,
Tecnologia y Medio
Ambiente de la
Republica de Cuba

Cindy Rodriguez
Bandala

Mencién Honorifica.

Congreso Internacional
de Enfermedades
Cronico —
Degenerativas
(ECROD)

Cristina Velasquillo,
José Clemente Ibarra,
Roberto Sanchez

Mencion honorifica en la Segunda

Edicion del Premio Nacional Innovacion

Tecnoldgica para la Inclusién Social

Idea Proyecto " Uso de piel de cerdo,
células troncales y nanoparticulas de

plata para tratar lesiones de piel"

Consejo Nacional de
Ciencia y Tecnologia/
Secretaria de
Desarrollo Social

Jorge Airy Mercado
Gutiérrez

Medalla al mérito universitario, por el
mejor promedio al egresar de la
maestria en Ing. Biomédica,

Universidad Autbnoma
Metropolitana-

TRIMESTRE 2016-P Iztapalapa
Quifiones Uriostegui Distinciones al Mérito Universitario Umversm_iad
Ilvett Iberoamericana

Laura Sanchez/Paul
Carrillo

Segundo lugar al mejor trabajo:
Depresion post EVC: elpapel de los
metabolitos de la via de la kinurenina
Asociacién Mexicana de EVC A.C.

Congreso Internacional
de la XVIII Reunién

, | Anual de la Asociacion

Mexicana de EVC,

Laura Sanchez/Paul
Carrillo

Primer lugar al mejor trabajo: Depresion
post EVC: elpapel de los metabolitos de

la via de la kinurenina

Academia Mexicana
de Neurologia, XLII
Reunion Anual

Rafael Franco, Maria
de Lourdes Garcia,
Melissa Hernandez,
Claudia Colin,Luis

Esal Lépez, Silvestre

Ortega, Guillermo
Ceroén, Mercedes
Cervantes

2° Lugar Investigacién en
Epidemiologia

XLIII Congreso Anual
de la Asociacion
Mexicana de
Infectologia y
Microbiologia Clinica

Rafael Franco, Maria
de Lourdes Garcia,
Melissa Hernandez,
Claudia Colin,Luis

Esal Lépez, Silvestre

Ortega

3° Lugar Investigacién en Microbiologia

Clinica, Asociacién Mexicana de
Infectologia y Microbiologia Clinica

XLIII Congreso Anual
de la Asociacion
Mexicana de
Infectologia y
Microbiologia Clinica
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Nombre

Premio, reconocimiento y/o
distincion otorgado

Institucion otorgante

Esteban Cruz Arenas

Ganador del primer lugar de
investigacion clinica

XXIII encuentro
nacional de
investigadores de la
Secretaria de Salud

Carlos J Pineda
Villasefior

Medalla de oro Dr. Anibal
Ruiz Moreno

Liga Panamericana de
Asociaciones de
Reumatologia

14) LINEAS DE INVESTIGACION MAS RELEVANTES DE LA INSTITUCION

14.1 Osteoporosis y osteoartritis

14.2 Neurorehabilitacién y neurociencias

14.3 Bioingenieria y rehabilitacién

14.4 Disefio y produccion de ortesis y prétesis

14.5 Trasplantes de piel y musculoesqueléticos

14.6 Discapacidad de la audicion, voz, deglucién y lenguaje
14.7 Patologia de la columna vertebral

14.8 Trauma y tumores musculoesqueléticos

14.9 Quemaduras

14.10 Actividad fisica y lesiones deportivas

PRODUCTIVIDAD CIENTIFICA

En el periodo que se informa, se publicaron en papel y/o en formato electrénico, 134
articulos cientificos en revistas periddicas. Cabe mencionar, que el nivel de los articulos
publicados en revistas de alto impacto (niveles del Il al VII), alcanzé el 63% de las
publicaciones totales. A continuacién se muestra el porcentaje historico de articulos de
alto impacto a partir del afio 2014, afio en el cual se modificaron los niveles de las revistas
pasando delnivel 5 al 7:

Cuadro 1
Porcentaje de articulos publicados en revistas de alto impacto
2014-2018
ANO 2014 2015 2016 2017 2018
% de articulos en revistas
de alto impacto 29 45 43 56 63
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Grafica 1l
Porcentaje de articulos de alto impacto

2014 2015 2016 2017 2018

==@==Porcentaje de ariculos de alto impacto

El detalle de los 134 articulos cientificos publicados en revistas, se incorpora en la USB
de la presente carpeta (Anexo I). En resumen, la distribucion de la productividad cientifica
distribuida por su nivel se muestra en el siguiente cuadro:

Cuadro 2
Distribucién de articulos por grupo
enero —diciembre 2018

Publicacion Articulos
Grupo | 39
Grupo Il 11
Grupo Il 60
Grupo IV 22
Grupo V 0
Grupo VI 2
Grupo VIl 0

Total 134

En este mismo periodo, se publicél libro y 7 capitulos de libro:

No. Titulo de la Publicacion/Autores

Alfonso Alfaro-Rodriguez, José Luis Cortes-Altamirano, Samuel Reyes-
Long, Adriana Olmos-Hernandez, Rebeca Uribe-Escamilla, Angélica
Gonzalez-Maciel, Cindy Bandala. Chapter Serotonin (5-HT): Origins,
1 Biological importance, and human health implications in pail (pp.269-312,
in: Biogenic Amines (BA): Origins, Biological Importance and Human
Health Implications. Nova Science Publishers, Inc, New York, EEUU.
2018, ISBN:978: 978-1-53612-713-3
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No. Titulo de la Publicacién/Autores

Carlos Pineda, Marwin Gutiérrez, Chiara Bertolazzi, Carlos Lozada.
Indicaciones de estudio mediante métodos de imagen: radiologia
2 convencional, tomografia computada, ultrasonido e imagen de resonancia
magnética. Comexfarma de México S.A. de C.V. ISBN 978-958-8843-72-
8. Numero de capitulo 9, Pp.135-154

D. Luna Zaragoza, A.J. Romero-L6pez, V. Martinez-L6pez y C. Ortega-
Sanchez*. Efecto de la radiacion gamma sobre un compdsito a base de
3 hidroxiapatita y colagen. Congreso técnico cientifico ININ-SUTIN 2017. 50
afios del acelerador Tandem Van de Graaf. 2018: 141-151. ISBN:978-
607-410-564-3

J. Gutiérrez-Martinez. Neuroprostheses: Significance in Gait Rehabilitation
En: Sandrini, G., Homberg, V., Saltuari, L., Smania, N., Pedrocchi, A,
4 editor. Advanced Technologies for the Rehabilitation of Gait and Balance
Disorders. 12 ed. Springer International Publishing; 2018.p. 427-446.
ISBN: 978-3-319-72736-3

Gonzéalez Garcia F, Salgado Rosa M, Krotzsch Gémez FE. Los Linfocitos
T cooperadores (Th) son elementos criticos en la respuesta inflamatoria
de las quemaduras. En:Carrilo Esper, Marco Antonio Garnica Escamilla,
5 Juan Alberto Diaz Ponce Medrano (Editores). Manejo perioperatorio del
paciente quemado. Raul Carrilo Esper, Marco Antonio Garnica Escamilla,
Juan Alberto Diaz Ponce Medrano (Editores). México D.F. Editorial Alfil
S.A. de C.V.2018:171-182.ISBN: 978-607-741-214-4

Perez-Sanpablo Al*, Disselhorst-Klug C, Ibarra-Zannatha JM, Gutiérrez-
Martinez J, Meneses-Pefialoza A, Romero-Avila E, et al. Design
Specifications and Usability Issues Considered in the User Centered
Design of a Wearable Exoskeleton for Upper Limb of Children with Spastic
6 Cerebral Palsy. In: Carrozza MC, Micera S, Pons JL, editors. Wearable
Robotics: Challenges and Trends [Internet]. Cham: Springer International
Publishing; 2019. p. 192-5. (Biosystems & Biorobotics; vol. 22).
http://link.springer.com/10.1007/978-3-030-01887-0ISBN: 978-3-030-
01886-3

Orozco-Soto SM, Pérez-Sanpablo Al*, Vera-Bustamante P, Ibarra-
Zannatha JM. Development of a Visual-Inertial Motion Tracking System for
Muscular-Effort/Angular Joint-Position Relation to Obtain a Quantifiable
7 Variable of Spasticity. In: Carrozza MC, Micera S, Pons JL, editors.
Wearable Robotics: Challenges and Trends [Internet]. Cham: Springer
International Publishing; 2019. p. 210-5. (Biosystems & Biorobotics; vol.
22). Available from: http://link.springer.com/10.1007/978-3-030-01887-0.
Rocio Aguilar Gaytan, Jaime Mas Oliva. Funcién de los receptores
8 scavenger A-1 y B-l en estrés oxidativo. Publicia.2018. ISBN:978-3-8416-
882-8
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INVESTIGADORES

SISTEMA NACIONAL DE INVESTIGADORES

Al 31 de diciembre del 2018, los investigadores del Instituto con nombramiento en el
Sistema Nacional de Investigadores (SNI), se encuentran distribuidos de la siguiente
manera: 1 en el nivel lll, 7 en el nivel Il y 47 en el nivel I. Asi mismo, se registraron como
candidatos 16 investigadores, logrando en total un incremento de 7%, con respecto al
mismo periodo del afio previo (en que se tuvieron 68 investigadores con nombramiento
SNI). La relacién de los investigadores del INRLGII, que cuentan con nombramiento SNI
se detalla en el Anexo Il dela USB que se adjunta a la presente carpeta.

Grafica 2
Investigadores con nombramiento SNI
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Grafica 3
Relacién de investigadores en el SNI (niveles Il y 1lI)
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SISTEMA INSTITUCIONAL DE INVESTIGADORES DE LA SECRETARIA DE SALUD

La distribucién de investigadores que cuentan con nombramiento vigente en el Sistema
Institucional de Investigadores (Sll), es de la siguiente manera: 2 en el nivel “F”, 2 en el
nivel “E”, 17 en el nivel “D”, 32 en el nivel “C”, 29 en el nivel “B” y 9 en el nivel “A”, lo que

representa un 5% de aumento de nombramientos en los niveles “D

, “E” y “F” respecto a

2017. La informacion especifica de los investigadores y la categoria de su nombramiento
en el Sll, se muestra en el Anexo lll incluido dentro de la USB de esta carpeta.

Cuadro 3

Distribucion de investigadores por nivel en el Sli

enero —diciembre 2018

Categoria Sl No.
ICM F 2
ICM E 2
ICM D 17
ICM C 32
ICM B 29
ICM A 9
Total 91
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Gréafica 4

Sistema Institucional de Investigadores de la SS
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Plazas de investigador en ciencias médicas ocupadas

En el periodo que se informa, la plantilla presupuestal de los Investigadores en Ciencias
Médicas es de 81 de las que 73 estan ocupadas y se distribuyen como se muestra en el
cuadro 4. La informacion especifica de las plazas de investigador, se muestra en el
Anexo IV incluido dentro de la USB de esta carpeta.

Cuadro 4
Distribucion de plazas de investigador
enero —diciembre 2018

Plazas ICM Ocupadas | Vacantes | Total
ICMF 2 3 5
ICM E 1 1 2
ICMD 14 0 14
ICMC 30 3 33
ICM B 21 0 21
ICM A 5 1 6
Total 73 8 81
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Grafica 5
Plazas de investigador en ciencias médicas ocupadas
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ESTIMULO AL DESEMPENO

Para la convocatoria del Estimulo al Desempefio de los Investigadores en Ciencias
Médicas de la Secretaria de Salud 2018, fueron 32los investigadores que se hicieron
acreedores al mencionado estimulo (39% mas investigadores que en el 2017), con un
monto de $5,322 miles de pesos (23% mayor con respecto al 2017). El namero de
investigadores acreedores a este estimulo durante los afios 2012 a 2018, se muestra en
la grafica 6.

Grafica 6

NUumero de investigadores acreedores al estimulo al desempefio
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En cuanto al monto total del estimulo al desempefio se obtuvo la cantidad 5,321 miles de
pesos, como se puede apreciar en la grafica 7.

Grafica 7
Monto total de estimulo al desempeiio

6,000
5,000
4,000
3,000
2,000
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MONTO TOTAL DEL ESTIMULO A LA

PERMANENCIA (Miles de pesos) 1,481 2,378 2,011 1,880 4,509 4,310 5,322

ESTIMULO A LA PERMANENCIA

En lo que respecta al Estimulo a la Permanencia, este se incrementé en 17%, al pasar el
numero de profesionales de la salud que lo recibe de 71 en 2017, a 83 en 2018, tal y
como se puede apreciar en la siguiente gréfica:

Grafica 8
NUumero de investigadores acreedores al estimulo a la
permanencia
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También se observd un incremento (10%) del monto total recibido respecto al afio
anterior, lo que se puede observar en la grafica 9

Grafica 9
Monto total de estimulo a la permanencia
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B MONTO TOTAL DEL ESTIMULO
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23° ENCUENTRO NACIONAL DE INVESTIGADORES

Para el 23° Encuentro Nacional de Investigadores, que se llevo a cabo del 18 al 21 de
octubre de 2018 en San Juan del Rio, Querétaro; se presentaron los trabajos, que se
enlistan a continuacion:

No. CLAVE TiTULO AREA AUTOR(ES)

Identificacion de agregados nucleares de
1 1-4914BM | RNA mutante en un modelo celular glial de Biomédica
ataxia espinocerebelosa tipo 7 (SCA7)

Hernandez Hernandez
Oscar

Efecto de mutaciones puntuales de la Suarez Sanchez Maria

2 1-4947BM | distrofina Dp71, sobre sus funciones Biomédica :
del Rocio
nucleares
Participacion de la toxicidad del cadmio en
3 1-6331BM | la pérdida del cartilago en un modelo in Biomédica | Martinez Flores Karina
vitro

Prevalencia de ateroesclerosis subclinica,
en individuos con gota e hiperuricemia

4 2-4934CL | asintomética, evaluada mediante grosor Clinica
intima-media carotideo, con ultrasonido
basado en radiofrecuencia

Pineda Villasefior
Carlos Javier

Valor diagndstico y predictivo del
ultrasonido pulmonar, en la evaluacion de - Gutiérrez Riveros

: . Clinica :
la enfermedad pulmonar intersticial en Marwin Saady
esclerosis sistémica

5 2-6870CL
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No. CLAVE TITULO AREA AUTOR(ES)
Criterios ultra estructurales de malignidad, Rodriquez Bandala
6 3-6150CL | para diferenciar tejido tumoral del tejido Clinica gCind
adyacente, en pacientes con osteosarcoma y

APOYO A LA INVESTIGACION

Una de las innovaciones que se han implementado durante el 2018, ha sido la forma de
sometimiento de las propuestas de proyectos, a las diferentes convocatorias, la cual
consiste en una revision por pares, que tiene tres principales objetivos: apoyar a los
investigadores, robustecer los sometimientos a las diferentes convocatorias y aumentar la
proporcion de éxito en los proyectos del INRLGII

Durante el periodo de enero a diciembre del 2018, estuvieron en proceso con recursos de

terceros los siguientes proyectos:

No.

Nombre del Proyecto

Colaboradores

Desarrollo de una férula
traqueal externa,
utilizando un andamio con
células troncales, como
una alternativa para el
tratamiento de
tragueomalacia adquirida.
Dra. Olga Beltran
Rodriguez Cabo

Barbara Lujan Duarte,
Fabiana Cortés Acosta,
Mario Dorantes Pavon,
Maria Cristina
Velasquillo Martinez,
Yaaziel Melgarejo
Ramirez y
Hugo Lecona Butrén

Sistematizacion del
aislamiento, preservacion
y diferenciacion de
células troncales y su
potencial para aplicacién
en rehabilitacién.

M. en C. Yaaziel
Melgarejo Ramirez

Maria Cristina
Velasquillo Martinez,
Roberto Sanchez
Sanchez,
Clemente Ibarra Ponce
de Ledn,
Sandra Julieta Garcia
Lopez,

Hugo Lecona Butrén,
Valentin Martinez
Lopez,

Erik Agustin Marquez
Gutiérrez y
Sergio Arturo Sanchez
Guerrero

Monto Clave
(pesos)
SALUD-2014-
1'440,000 01-234406
, SALUD 2015-
100,000 01-262404

63



i el

INR
LGII

Instituto Nacional de Rehabilitacion

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesién Ordinaria 2019

Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.
Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
del Instituto Nacional de Rehabilitacién

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

No. Nombre del Proyecto Colaboradores eIl Clave
(pesos)
Efecto de diferentes Jlmel?raesinggcz)anos
ent?erggﬁirgr?tsod dee la Ramiro Pérez Zavala,
, : Alberto Isaac Pérez
marcha con ortesis San Pablo
3 robética, en individuos Ana Moren;) 1'202.000 SALUD-2015-
' con lesiébn medular . ' 01-262337
motora incompleta Hernandez,
crénica Roberto Carlos
D. en C. Ivett Quifiones Sahagun C_)Imos y
. . Carlos Pineda
Uriostegui Villasefior
Tandem terapéutico y
recreativo, para
rehabilitacion fisica.
D. en C. Ivett Quifiones Jimena Quinzafios CONACYT PEI-
Uriostegui-Laboratorio de Fresnedo 2015-
4. Andlisis de Movimiento- . ' 1'910.000 PROINNOVA-
Aldo Alessi Montero y
INR. ) . . 220061
. . A Céstulo Benitez Miguel
José Jesus Alvarez
Saavedra - Eclipse
Construcciones
Industriales S.A. de C.V.
Plataforma para la
deteccion de afecciones
del sistema
musculoesquelético y
cuantificacion de actividad
fisica, en pacientes con
obesidad y adultos Aldo Alessi Montero y CONACYT PEI-
. L , 2016-
5. mayores. Jimena Quinzafios 1’500,000
o PROINNOVA-
D. en C. Ivett Quifiones Fresnedo
s, . ; 230999
Uriéstegui-Laboratorio de
Analisis de Movimiento-
INRLGII
José Carlos Castro
Padilla - HUNABSYS
R&D
Estudio de las funciones Oscar ngnandez
) : Hernandez,
nucleares de la distrofina Jonathan Magafia
DP71: Dilucidando el _Vag , CB-2015-01-
6. o Aguirre, 1°000,000
papel del dominio ZZ. Norberto Levva Garcia 258268
D. en C. Ma. del Rocio y
Suarez Sanchez Y
Joan Susana Jano Ito
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No. Nombre del Proyecto Colaboradores Il Clave
(pesos)
Estudio de los efectos Josefina Gutiérrez
termoacusticos del Marti
ultrasonido de alta . artlnez,,
7 intensidad, sobre los Franmsg):se[%c;l;nngueZ 1°000.000 CB-2015-01-
tejidos ocula,res, con fines Victoria Gonzélez 257966
terapéuticos. Chavez
D. en C. Mario Ibrahim Lorenzo Lei'aySaIas
Gutiérrez Velasco )
Caracterizacion de las Bulmaro Cisneros
bases moleculares de la Vega
ataxia espinocerebelosa '
8. tipo 7, en un modelo Oscar Hemandez 2'789,900 CB-2015-01-
) Hernandez, 258043
celular de retina. . ! .
. Luis Velazquez Pérez y
D. en C. Jonathan Javier .
~ . Norberto Leyva Garcia
Magana Aguirre
Desarrollo de una
neuroprétesis controlada
por estimulacion eléctrica, Jimena Quinzafios
funcional e interfaz Fresnedo,
cerebro-computadora, Ana Valeria Aguirre
9 para la recuperacion Glemez, 998.000 SALUD-2016-
' sensomotora de la Jonadab Ignacio ' 01-272983
extremidad superior de Hernandez Popo y
pacientes con lesion del | Cinthya Lourdes Toledo
sistema nervioso. Peral
Dra. Josefina Gutiérrez
Martinez
L ~ Susana Martin del
Andlisis del desempefio C :
de la memoria de trabajo ampo Arias,
C Juan Alfredo Durand , SALUD-2016-
10. en lesiéon cerebral. . 1'095,000
. . Riveray 01-273293
Dr. Rigoberto Gonzélez .
o Alberto Isaac Pérez
Pina
Sanpablo
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No. Nombre del Proyecto Colaboradores ST Clave
(pesos)
Karina Martinez Flores,
Gabriela Aurora
Hernandez Molina,
Interactoma de las Marina RullGabayet,
variantes génicas del Yessica Eduvijes
transportasoma e Zamudio Cuevas,
11 inflamasoma como Gabriela Angélica 932 000 SALUD-2016-
' biomarcadores Martinez Nava, ’ 02-273143
prondsticos de la gota. Javier Fernandez
Dra. Ma. del Refugio Torres,
Denise Clavijo Cornejo Alberto Gabriel Lépez
Reyesy
Carlos Pineda
Villasefior
Esther Aurora Ruiz
Huerta,
Maria Aurora Armienta
Hernandez,
Maria Concepcion
Correlacion de la Gutiérrez Ruiz,
degeneracidn articular Gabriela Angélica
con los mecanismos pro- Martinez Nava,
12. | oxidantes del cadmio en Yessica Eduvijes 970,850 S'g‘lz‘ %D'ZOlG'
: . -273168
condrocitos humanos. Zamudio Cuevas,
Dra. Karina Martinez Maria del Refugio
Flores Denise Clavijo Cornejo,
Alberto Gabriel Lépez
Reyes,
Anell Olivos Meza y
Carlos Pineda
Villasefior
Andlisis de expresion
diferencial de miRNAs, en
vitreo d_e pacientes con Alberto Hidalgo Bravo,
agujero macular . .
D Margarita Valdés
|d|op_a,t|co, en ] Flores.
13. comparacion con vitreo Ana Cristina Garcia 700,000 SALUD-2016-
de pacientes con Ulloa y 02-273192
retinopatia diabética . .
. . Francisca Dominguez
proliferativa y edema ~
2o Duenas
macular diabético.
Dra. Adriana Solis
Vivanco
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No. Nombre del Proyecto Colaboradores Il Clave
(pesos)
Christian Diers,
Ivett Quifiones
Uriostegui,
Gerardo Rodriguez
Reyes,
Smart orthotic device to Juan Manuel Ibarra
improve Movement Zannatha,
14 capacity of patients, Elisa Romero Avila, 2617 318 BMBF-2016-
' suffering from spasticity. Alicia Meneses ' 267734
Dra. Josefina Gutiérrez Pefaloza,
Martinez Maria Elena Arellano
Saldafa,
Alberto Isaac Pérez
Sanpablo y
Catherine Disselhorst-
Klig
Aislamiento y
caracterizacion de células
madre mesenquimales.
15. erk_)tem(_jas,_a partl( de Dra. Anell Olivos Meza | 282,548.54 Ho_spltal for
iquido sinovial y médula Special Surgery
Osea de pacientes con
artritis de la rodilla.
Dra. Anell Olivos Meza
El papel de la ecografia
en la valoracién de la Dr. Marwin Saady
16. fibrosis intersticial o, . 424,890.93 | PANLAR 55/15
) Gutiérrez Riveros
pulmonar, en pacientes
con artritis reumatoide.
Prevencion de la
trombosis venosa
profunda, después del
reemplazo total de cadera
o rodilla: comparacién
aleatorizada de la Dr. Victor Manuel INR/PISA/
17. seguridad y eficacia entre llizaliturri Sanchez 992,053.78 GOB-06/2013
dos heparinas de bajo
peso molecular
(enoxaparina).
Dr. Victor Manuel
llizaliturri Sanchez
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Monto

No. Nombre del Proyecto Colaboradores Clave
(pesos)
Estudio clinico de
Evaluacion de la INR/

18 Vinpocetina como Terapia Dr. Alfredo Durand
" | en Pacientes con Pérdida Rivera

del Oido Neurosensorial.

Dr. Alfredo Durand Rivera

432,000 PSICOFARMA
/GOB-25/2008

Cambios Conductuales,
electro fisiolégicos y de
imagen, en nifios, con

TDAH con arte-terapia Fundacién Rio

19. Vs. fArmacos. Dra. Ana Lucia Padrén | 1’369,065.72 Arronte S-361
comparados entre ellos y
con un grupo control.
Dra. Ana Lucia Padrén
Anell Olivos
Meza,Maria Cristina
Velasquillo Martinez,
Reynaldo H. Arredondo
Valdés, José Clemente.
, Ibarra Ponce de
Implante de condrocitos . .
. : Leon,Francisco J.
autdlogos, cultivados en . D
; : Pérez Jiménez,Socorro
matriz, para el tratamiento Cortés Gonzalez
quirdrgico de lesiones o] . SALUD 2017-
20. condrales, en adultos Arturo Almazan Diaz, 2'000,000 02-290541

José Gilberto Franco
Sanchez, Ricardo
Gonzalez de Anda,
Rubén Torres
Gonzalez, Valentin
Martinez Lépez,
Carmina Ortega
Sanchez y Maria Del
Carmen Parra Cid

jovenes.
Dr. Félix Enrique
VillalobosCérdova
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No. Nombre del Proyecto Colaboradores Il Clave
(pesos)
El papel de las
propiedades fisicas y
guimicas de
recubrimientos de 6xidos
metélicos biocompatibles Sandra E. Rodil
en la diferenciacién Posada, Roberto
selectiva de células Sanchez Sanchez,
troncales mesenquimales: Yaaziel Melgarejo . CB-2016-01-
21. desarrollo de Martinez, Cristina 1'400,000 288101
modificaciones Velasquillo, Clemente
superficiales para la Ibarra, Julieta Garcia
potencial generaciéon de Lopez
implantes biodegradables
0seos y osteo-condrales
D. en C. Phaedra Suriel
Silva Bermudez
Papel de la sefalizacion Ibarra Ponce de Ledn
wnt en el fenotipo de los José Clemente,
fibroblastos mantenidos Sanchez Sanchez CB-2016-01-
22. sobre estructuras Roberto, Lecona Butron 990,740
s 287405
nanomeétricas.D. en C. Hugo , Mota Morales
Maria Cristina Velasquillo Josué David, Luna
Martinez Barcenas J. Gabriel
Participacion
dopaminérgica estriatal
via receptores d1, en la .
recupe?racic')n dé las An_tomo Bueno N,a va,

23. secuelas motoras R!goberto Gongalez 1'432,174 CB-2016-01-
. . > Pifia, Arturo Galvez 288512
inducidas por la lesién

Rosas.
cerebral.
Dr. Lauro Alberto Avila
Luna
Expresion de las enzimas
biosintéticas de Oscar Hernandez
noradrenalina en el Hernandez, Lauro
puente y su relacién con Alberto Avila Luna,
los niveles de Antonio Bueno Nava,
noradrenalina cerebelar Maria del Carmen
24. en un modelo Parra, Sandra Julieta 1'992,680 CE-2016-01-
) S 287614
experimental de Garcia Lépez, Laura
recuperacion funcional Ramos Languren, Alma
motora después del dafio Gabriela Garcia Diaz,
cerebral. Maria Elena Contreras
Dr. Rigoberto Gonzélez Figueroa.
Pifia
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No. Nombre del Proyecto Colaboradores ST Clave
(pesos)
Mejora de prototipo de
bipedestador Quinzanos Fresnedo
antropomeétrico, Jimena, Pérez Zavala
ergonémico y de bajo Ramiro, Alessi Montero
costo, disefiado para la Aldo, Gayol Mérida CONACyT-
25. | anatomia latina, para la Diana, Alvarez 585,800 PROINNOVA
rehabilitacién en posicion Camacho Michelin, 252285
vertical a personas en Bueyes Roiz Virginia,
condicion de paraplejia. Garcia Castillo
D. en C. Ivett Quifiones Gonzalo.
Uriostegui
E-MOnNITOR EP.
Estimulador Continuo Quifones Uriéstequi
Portatil para Evaluacion y Ivett, Quinzafios
Control de Terapia Motora Fresnedo Jimena, CONACyT-
26. de Personas con Quijano Gonzélez 1'700,000 PROINNOVA
Enfermedad de Yannick, Bueyes Roiz 251032
Parkinson. Virginia, Hernandez
D. en C. Ivett Quifiones Arenas Claudia.
Uriéstegui

En este mismo periodo, los siguientes proyectos tuvieron su cierre técnico y/o financiero.

No. Nombre del proyecto Colaboradores OIS Clave
(pesos)
Efecto en la funcionalidad,
el eqyl!lprlo de_tronco yla Isaac Pérez San Pabilo,
condicion cardiovascular, g
del entrenamientocon Ivett_Qumon_es
1 ergémetro de Kayak, en Uriostegui, 750,000 SALUD-2015-
: gor yak, Roberto Sahagun ’ 02-261847
pacientes con lesion
Olmos 'y
medular. . p
. L Ramiro Pérez Zavala
Dra. Jimena Quinzafios
Fresnedo
Josefina Gutiérrez
Pruebas de viabilidad de Martl_nez,
: Paul Carrillo Mora,
una interfaz cerebro- . "
Rubén Isaac Carifo
computadora, como Escobar
2. herramienta para la Teodoro Bernardo 750,000 SALUD-2015-
rehabilitacién neurolégica . 02-262061
X Flores Rodriguez,
de pacientes con EVC. . L2
. ) Jimena Quinzafnos
D. en C. Jessica Cantillo
Negrete .Fresngdo y
Gabriel David Valadez
Roque
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No. Nombre del proyecto Colaboradores Il Clave
(pesos)
Identificacion de miRNAs . .
Margarita Valdés
como marcadores '
biolégicos, para la Lgoenno;%%ailigs,
3 repuesta al tratamiento y/o Eréndira Geor. i’na 550 000 SALUD-2015-
) desarrollo de metastasis eorgina, ! 02-261525
en tumores 0seos Rafael Velazquez y
. Veronica Fabiola Moran
D. en C. Alberto Hidalgo B
arroso
Bravo
Creacion de Injerto
osteocartilaginoso
tridimensional, por
impresion robotizada José Clemente Ibarra
usando células troncales ) PDCPN 2013-
4, i Ponce de Lebn 750,000
autologas; una nueva . . . 01-215138
. Ricardo Gomez Garcia
estrategia para el
tratamiento de
osteoartritis.
Mtro. Carlos Landa Solis
. . José Clemente Ibarra
Reparacion de cartilago .
articular de rodilla con P_once de Leon_
5 células troncales Eric Hazan Lasri 750.000 PDCPN 2013-
: . Hugo Lecona B. ' 01-216779
mesenquimales Carmina Ortega S
Dr. Julio Granados Montiel . ) ga .
Francisco Sanchez
La ergoterapia en el
desarrollo de
competencias y Francisco Lorenzo
habilidades socio Judrez Garcia SEDESOL-
6. laborales,para la SEpe y~ 800,000 CONACyT
- . Maria Silvia Carrefio
conformacion de un perfil Garci 276298
" arcia
de empleabilidad.
Psic. Marco Antonio
Flores Mondragon
Estudio biomecanico no
\ ; . Fernando Edgar
invasivo, para el manejo . h G
de la calidad de Krotzsch Gomez,
9 , Rosa Maria Salgado , SALUD-2015-
7. recuperacion de heridas . 1'200,000
! Curiel y 01-261317
en piel por quemaduras. . .
Christian Hidalgo
D. en C. Gerardo Leyva .
P Gonzalez
Gomez
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No. Nombre del proyecto Colaboradores ST Clave
(pesos)
Innovacion de un sustituto Maria Cristina
biolégico de piel utilizando | Velasquillo Martinez,
células troncales Veronica Haydee Lugo
mesenquimales y Martinez,
8. nanoparticulas de plata, Fidel Martinez 775,000 8'8532221%135
para el tratamiento de Gutiérrez,
lesiones cutaneas. Gabriel Alejandro
D. en C. Roberto Sanchez Martinez Castafion y
Sanchez Erick Marquez Gutiérrez
Factores de riesgo
genéticos y ambientales,
relacionados con displasia | Alberto Hidalgo Bravo, SALUD-2015-
9. de cadera, en pacientes Leonora Casas Avila y 660,000 01-262369
mexicanos. Antonio Reddn Tavera
D. en C. Margarita Valdés
Flores
Identificacion de Oscar Hernandez
alteraciones epigenéticas Hernandez,
10 a nivel sistémico en el Norberto Leyva Garcia, 850 950 SALUD-01-
' paciente quemado. Jonathan Magafa ' 2014-233882
D. en C. Ma. del Rocio Aguirre y
Suérez Sanchez Joan Susana Jano Ito

Ademds, se obtuvo un premio enefectivo del Colegio Nacional de Investigaciéon en
Ciencias Visuales, por 85,000 pesos, para un proyecto encabezado por la Dra. Adriana
Solis Vivanco.

CONVENIOS DE COLABORACION

En 2018 el INRLGII, ha participado activamente en el Nodo Binacional de Innovacion en
Salud, que forma parte de los Nodos Binacionales de Innovacion (NoBi), un conjunto de
instituciones cientifico-académicas, coordinadas en nodo, cuya labor consiste en
desempefiarse como lideres regionales, en el desarrollo de herramientas y recurso que
impacten y expandan los beneficios de la innovacion y el emprendimiento de base
tecnoldgica, con particular énfasis en la formacién de capacidades, de personal cientifico
en temas de innovacion tecnolégica.

Los NoBi se sirven de I-Corps, una metodologia desarrollada por la
NationalScienceFoundation (EEUU), una agencia federal independiente, cuyo objetivo es
promover el progreso de la ciencia y la tecnologia. Dicha metodologia se enfoca en
apoyar a los investigadores que buscan, comercializar su tecnologia, a través de la
validaciébn en el mercado potencial, garantizando un éxito superior al 80% de los
proyectos de emprendimiento, en comparacion con aquellos que siguen un camino o una
estructura tradicional.

72




Instituto Nacional de Rehabilitacién
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesion Ordinaria 2019

SALUD Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.
. g Sede: Sala de Juntas de la Direccion General

T D SR del Instituto Nacional de Rehabilitacion

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

:—'0—1
QZ
— =

FORMACION

El Instituto, en su busqueda de fortalecer la investigacion, en conjunto con la Universidad
Nacional Auténoma de México, es ahora sede para la Licenciatura en Ingenieria en
Sistemas Biomédicos.

En cuanto a las tesis concluidas o en proceso durante el periodo 2018, todas ellas
asociadas con investigadores del Instituto, bien como autores 0 como asesores, éstas
ascendieron a 224 conforme al siguiente cuadro:

Cuadro 5
Tesis concluidas y en proceso
enero —diciembre 2018

NIVEL No. Tesis En Proceso Concluidas Bajas
Especialidad/Alta especialidad 75 13 62 0
Doctorado 33 29 4 0
Maestria 49 46 1 2
Licenciatura 66 46 19 1
Diplomado 1 1 0 0
Total 224 135 86 3

La informacion detallada de las tesis, sus autores, asesores y procedencia se incluyen en
el Anexo V dela USB que se adjunta a la carpeta.

PARTICIPACION DEL PERSONAL ADSCRITO A LA DIRECCION DE INVESTIGACION
EN EVENTOS ACADEMICOS DE DIVULGACION CIENTIFICA.

Durante el periodo que se informa, el personal de investigacion participd en 97 foros, 69
de ellos de caracter nacional y 28 internacionales, en el Anexo VI dela USB que se
adjunta a la presente carpeta se describe el detalle de dichos eventos.

Unidad de apoyo a la Investigacion

Desde el afio 2012, este conjunto de recursos humanos, fisicos y materiales brinda apoyo
metodoldgico, técnico y administrativo, a los investigadores y profesionales de la salud en
general adscritos y/o en formacion del INRLGII, con el fin de:

e Asesorar a los investigadores en los planteamientos metodoldgicos y estadisticos
de los proyectos y protocolos, con el fin de facilitar el desarrollo de la investigacion
basica, clinica, socio-médica y tecnolégica en el INRLGII, y que culminen en
publicacion.

e Ademas de apoyo técnico (elaboracion de protocolos, procesado y analisis de
datos principalmente), la Unidad participa de manera activa en la formacién de los
profesionales de la salud en el area de investigacion (imparte cursos de
metodologia de la investigacion, presentacién de resultados, estadistica vy
seguimiento a la investigacion realizada en el Instituto).
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Durante el periodo que se informa, la productividad de la Unidad es la siguiente:

101 asesorias a solicitantes de 28 servicios del INRLGII. Las 101 asesorias se distribuyen
como se indica:

e De tipo metodoldgico: 31
e De tipo estadistico: 23
e De tipo mixto: 47

Ademés de lo anterior, la Unidad tuvo la siguiente productividad:

e Evaluacion para Visto Buenodel Comité de Investigacion: 57 protocolos.

e Procesamiento intensivo y exhaustivo de 17 bases de datos de 15 diferentes
servicios del INRLGII, con el programa SPSS ver. 17.0 (con licencia de uso para el
INRLGII).

e Imparticion de un curso intensivo: ¢Como disefiar un protocolo de investigacién?,
con 18 horas acumuladas en 12 sesiones y la asistencia promedio de 12
personas.

Comité de Investigacion

El Comité de Investigacion del Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra
Ibarra, esta conformado por profesionales de distintas areas clinicas y de investigacion, y
tiene como sus principales funciones las siguientes:

Funciones principales:

e Proporcionar asesoria a la Direccibn General, para apoyar la decision sobre el
visto bueno para el desarrollo de investigaciones.

e Evaluar, aprobar, y vigilar la calidad técnica y el mérito cientifico delos protocolos,
verificando que se realizan conforme a los principios cientificos de investigacion.

Funciones de servicio:

e Emitir por escrito el dictamen de la evaluacion de los protocolos.

e Solicitar al investigador principal, informacién adicional para la evaluacion del
protocolo.

e Proponer maodificaciones y adiciones a los protocolos.

e Solicitar opinién de expertos.

e Proporcionar asesoramiento, para planeacién, presentacion y ejecucion de los
protocolos.

e Guardar confidencialidad, respecto a la informacion recibida.

¢ Vigilar la aplicacion de las disposiciones juridicas vigentes, en materia de
investigacion.

¢ Ordenar la suspensiéon o cancelacion de la investigacion, ante la presencia de
cualquier reaccibn o evento adverso, que constituya un impedimento ético o
técnico, para continuar con el estudio. Notificar en su caso a la Secretaria de
Salud.
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e Proteger la identidad y los datos personales de sujetos de investigacion.

Resultado de su actividad diaria, el Comité se ha consolidado, como un 6rgano colegiado
gue cada vez cobra mayor importancia dentro del Instituto, durante el afio 2018, reporta lo
siguiente:

Numero de protocolos recibidos al mes de diciembre 2018: 81. Numero de protocolos
aprobados al mes de diciembre 2018: 66 aceptados y 4 cancelados, de un total de 81
protocolos recibidos durante el periodo reportadoEl Comité de Investigacion, tiene un
promedio de 7 dias de respuesta de los protocolos recibidos, una vez que fueron
sesionados ante el pleno o bien, turnados a la Unidad de apoyo a la Investigacién (el cual
no incluye tiempo de respuesta de otros comités participantes -Comité de Etica en
Investigacion, Comité Interno para el Cuidado y Uso de Animales de Laboratorio, Comité
de Bioseguridad).

PROYECTOS PRIORITARIOS DE INVESTIGACION EN DISCAPACIDAD
Ingenieria de Tejidos, Terapia Celular y Medicina Regenerativa

Objetivo:Desarrollar tratamientos a base del uso de células cultivadas empleando
tecnologia de vanguardia para el tratamiento de patologias de dificil tratamiento con la
técnica convencional.

e Desarrollo de una férula traqueal externa, utilizando un andamio con células
troncales, como una alternativa para el tratamiento de traqueomalacia adquirida.
Dra. Olga Beltran Rodriguez Cabo

e Sistematizacion del aislamiento, preservacion y diferenciacion de células troncales
y su potencial para aplicacion en rehabilitacion.
M. en C. Yaaziel Melgarejo Ramirez

e Tandem terapéutico y recreativo, para rehabilitacion fisica.
D. en C. Ivett Quifiones Uridstegui-Laboratorio de Analisis de Movimiento-INR.
e José Jesus Alvarez Saavedra - Eclipse Construcciones Industriales S.A. de C.V.

e Plataforma para la deteccion de afecciones del sistema muasculoesquelético y
cuantificacién de actividad fisica, en pacientes con obesidad y adultos mayores.
D. en C. Ivett Quifiones Uridstegui-Laboratorio de Analisis de Movimiento-INRLGII
e José Carlos Castro Padilla - HUNABSYS R&D

e Caracterizacion de las bases moleculares de la ataxia espinocerebelosa tipo 7, en
un modelo celular de retina.
D. en C. Jonathan Javier Magafia Aguirre

¢ Aislamiento y caracterizacion de células madre mesenquimales. Obtenidas, a
partir de liquido sinovial y médula 6sea de pacientes con artritis de la rodilla.
Dra. Anell Olivos Meza

e Implante de condrocitos autdlogos, cultivados en matriz, para el tratamiento
quirdrgico de lesiones condrales, en adultos jovenes.
Dr. Félix Enrigue Villalobos Cérdova
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e El papel de las propiedades fisicas y quimicas de recubrimientos de Oxidos
metélicos biocompatibles en la diferenciacion selectiva de células troncales
mesenquimales: desarrollo de modificaciones superficiales para la potencial
generacion de implantes biodegradables 6seos y osteo-condrales
D. en C. Phaedra Suriel Silva Bermudez

Epidemiologia de la discapacidad

Objetivo: Generar informacion actualizada, del comportamiento epidemiolégico de las
condiciones discapacitantes y de las discapacidades, que se presentan con mayor
frecuencia, asi como de los factores de riesgo, que las condicionan para establecer
medidas de prevencion, control y de atencién oportuna de la discapacidad.

e Epidemiologia molecular de la hipoacusia y descubrimiento de nuevos genes en la
poblacién mexicana. Maria de la Luz Arenas Sordo.

e Identificacion de factores de riesgo, para mielomeningocele en poblacién
pediatrica. Un estudio de casos y controles. Esteban Cruz Arenas.

e Fractura de cadera en México: un panorama hospitalario, en personas mayores de
50 afos en el periodo 2010-2015. Diana Avendafio Badillo.

e Analisis de la incidencia de las lesiones ocurridas en areas de deporte y atletismo
2010-2015 en México. Cuauhtémoc Torres Vazquez.

e Diagnosticos y deteccion de sindromes geriatricos, en la preconsulta del servicio
de otorrinolaringologia, del Instituto Nacional de Rehabilitacion, en pacientes
mayores de 60 afos. Mario Sergio Davalos Fuentes.

e Factores prondsticos para el uso de proétesis, en pacientes amputados por
guemaduras, atendidos en el Centro Nacional de Investigacion y Atencion de
Quemados en el Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII. Karina Tolentino Bazan.

o Perfil epidemiolégico del paciente pediatrico quemado atendido en el Centro
Nacional de Investigacion y Atencion a Quemados del Instituto Nacional de
Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra. Tatiana Chavez Heres

Osteoporosis y Osteoartritis

Objetivo: Desarrollar programas de investigacion, sobre la prevencién, tratamiento
médico, quirargico y rehabilitacion, que contribuyan a disminuir la discapacidad por esta
condicion.

¢ Aplicacién de nanobiotecnologia, en el desarrollo de andamios poliméricos para el
cultivo de tejidos. Maria Cristina Velasquillo Martinez.

¢ Prevalencia de dolor musculoesquelético cronico y osteoartritis, en mujeres post
menopausicas con osteoporosis. Salvador Israel Macias Hernandez.

e Asociacion genética e interaccion gen-gen entre los poliformismos de LEP, VEGF,
COL11A1 y ACVR1, con el desarrollo de osteoartritis primaria de rodilla, en
pacientes mexicanos. Antonio Miranda Duarte.
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e Efectos de un programa de entrenamiento, de ejercicios de fortalecimiento
muscular y equilibrio, sobre el riesgo de fracturas y caidas en mujeres
postmenopausicas, con osteoporosis. Salvador Israel Macias Hernandez.

e Rendimiento diagnéstico del ultrasonido en la enfermedad, por depésito de
cristales de pirofosfato de calcio (CPPD). Carlos Javier Pineda Villasefior

e Confiabilidad de la ultrasonografia, para diferenciar espondiloartritis periférica de
gota a través de, lesiones elementales en entesis. Lucio Ventura Rios.

e Percepcion de discapacidad en personas postoperadas de proétesis primaria de
cadera. Maria de los Angeles Soria Bastida.

Traumay tumores musculoesqueléticos

Obijetivo: Desarrollar programas de investigacion, sobre la prevencion, tratamiento médico
y quirudrgico, del trauma musculoesquelético y rehabilitacién, que contribuyan a disminuir
la discapacidad por esta condicion.

e Deteccién temprana de lesiones condrales, por resonancia magnética nuclear, con
fractura luxacion de tobillo tipo b de Weber. Gerardo Rafael Gutiérrez Sevilla.

e Determinacion de la expresion génica de p53, p63, RANKL, IHH y CTSK, en tejido
tumoral y sano, de pacientes con diagnostico de tumor de células gigantes.
Eréndira Georgina Estrada Villasefior.

e Identificacibn de genes involucrados en la susceptibilidad a desarrollar artritis
reumatoide: modelo de andlisis transcriptdmico, en poblacion mexicana. Maria del
Refugio Denise Clavijo Cornejo.

e Resultados funcionales y complicaciones del tratamiento quirdrgico de fracturas
pertrocantéricas de fémur, en pacientes geriatricos tratados con dos tipos
diferentes de clavos cefalomedulares.Gerardo Rafael Gutiérrez Sevilla.

Neurorehabilitacion

Objetivo: Desarrollar programas de investigacion, sobre la plasticidad del Sistema
Nervioso Central y métodos de rehabilitacion, que conduzcan a una mayor recuperacion
funcional, independencia e integracion social y laboral, de pacientes que sufren alguna de
estas condiciones.

e Painout. Proyecto de una red internacional para la optimizacion del manejo del
dolor postoperatorio en México, mediante la revisibn de pares. Carlos Javier
Monroy Alvarez.

e Funcion de los receptores 5-HT1 y 5-HT2, en la acciéon antinociceptiva del
Levetiracetam, en un biomodelo de dolor. Alfonso Alfaro Rodriguez

e Caracteristicas ultrasonogréficas y elastograficas de glandulas salivales, en
pacientes con sialorrea secundaria a paralisis cerebral, candidatos a aplicacién de
toxina botulinica y su relacién con trastornos del suefio, pruebas de la deglucién y
polisomnografia. Paul Carrillo Mora.
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e Efecto de la estimulacion cognitiva, de una dosis oral de modafinilo, estudio piloto
en voluntarios sanos. Paul Carrillo Mora.

e FEfecto de la vortioxetina, como tratamiento adyuvante a un programa de
rehabilitacién estandarizada, empleando estimulacion magnética transcraneal, en
pacientes con secuelas de enfermedad vascular cerebral. Paul Carrillo Mora.

e Participacion Dopaminérgicaestriatal en la recuperacion de las secuelas motoras
inducidas por la lesion cerebral. Lauro Alberto Avila

e E-MONITOR EP.Estimulador y Monitor Continuo Portatil para| Evaluacién y Control
de Terapia Motora de Personas con Enfermedad de Parkinson. Ivett Quifiones
Uriéstegui.

Lesiones Medulares

Objetivo: Desarrollar investigaciéon, establecer un modelo de atencion de lesiones
medulares, con el objeto de minimizar el dafio permanente y de prevenir complicaciones
como, atelectasia, tromboembolia, escaras de presion, contracturas musculares, infeccién
urinaria, atrofia muscular y desajuste psicosocial, reduciendo costos de atencion, e
impulsando la investigacién cientifica y la formacién de recursos humanos, la
subespecializaciéon y la capacitacion de personal.

e Recuperacion neurolégica en pacientes con enfermedad vascular cerebral,
atendidos en el Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra, de
enero de 2015 a diciembre de 2016. Jimena Quinzafos Fresnedo.

Quemaduras

Objetivo: Investigacion, formacién de personal y atencién de alta especialidad de
guemaduras severas, con calidad y calidez, mediante la utilizacién de los conocimientos
mas avanzados y con tecnologia innovadora a nivel internacional.

e Ensayo clinico controlado y aleatorizado, para reducir la frecuencia de infeccién de
sitio quirargico, en cirugia oncolégica de mama, mediante el uso de antisépticos
locales. Rafael Franco Cendejas.

e Evaluacion y caracterizacion de las propiedades biologicas del Acido Poli-galico
(PGAL), como inhibidor de la formacion de especies reactivas de oxigeno,
inflamacién, fibrosis y acantosis, en el tejido cutaneo. Roberto Sanchez Sanchez.

o Eficacia y seguridad de sugammadex, para revertir el bloqueo neuromuscular
residual, por rocuronio, en paciente gran quemado. Miguel Angel Garcia Lara.

e Correlacion de las propiedades biomecanicas de la piel con cutdbmetro y la escala
de posas v2.0 (thepatient and observerscarassessmentscale) en cicatrices por
guemadura en pacientes del Centro Nacional de Investigacion y Atencion en
Quemados (CENIAQ)
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Amputados

Obijetivo: Desarrollo de tecnologia mexicana y de procesos de elaboracion, que abatan los
costos, incrementen la funcionalidad y la durabilidad de las protesis, especialmente para
amputaciones de la extremidad inferior.

e Valoracion de la calidad de vida, en pacientes amputados por causa tumoral en
miembros inferiores. Irma Guadalupe Espinosa Jove.

e Aspectos epidemiologicos de los pacientes amputados atendidos en el Instituto
Nacional de Rehabilitacion LGIl, en el periodo 2013- 2016.IrmaGuadalupe
Espinosa Jove.

e Impacto de un programa de rehabilitacion interdisciplinaria, en la calidad de vida
de pacientes amputados, atendidos en el Instituto Nacional de Rehabilitacion
LGIl.Irma Guadalupe Espinosa Jove.

Deficiencia auditiva

Obijetivo: Investigar la epidemiologia de la discapacidad auditiva, de la voz, lenguaje y de
los trastornos del equilibrio en la Republica Mexicana, asi como, el de las mejores
estrategias para su prevencién, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion.

e Estudio Molecular de genes candidatos, en pacientes con Espectro Facio-Auriculo-
Vertebral (EFAV). Maria de la Luz Arenas Sordo.

e Uso de plasma enriguecido en plaquetas, para la regeneracion de las
perforaciones crénicas de la membrana timpanica, ensayo clinico controlado.
Estudio antes y después. Ivdn Herman Schobert Capetillo.

e Descripcion de variables anatdmicas de retrotimpano y region de la ventana
redonda por medio de tomografia computada, en pacientes atendidos en el
Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra. Juan Carlos
Cisneros Lesser.

e Resultados en cirugia de estribo bilateral, en pacientes con otoesclerosis en el
Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra. Juan Carlos
Cisneros Lesser.

e Seguimiento audiolégico a 2 afios, en nifios mexicanos con implante coclear del
Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra. Laura Rocio
Alonso Lujan.

e Prueba de Audiciéon 1.0.12” en nifos escolares como cribado rapido para
deteccién de hipoacusia. Jaime Abraham Jiménez Pérez.
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Deficiencia visual

Obijetivo: Investigar la epidemiologia de la discapacidad visual en la Republica Mexicana,
asi como, las mejores estrategias para su prevencion, diagnéstico, tratamiento y
rehabilitacién

e Alteraciones oftalmolégicas en pacientes con diagnostico de hipoacusia
neurosensorial profunda con implante coclear. lleana del Socorro Gutiérrez Farfan.

e Deteccion de Virus de Papiloma Humano (VPH) de Alto riesgo, en la neoplasia
escamosa de la superficie ocular (NESO).Paola Josefina de la Parra Colin.

e Analisis de expresion diferencial de miRNAs en vitreo, de pacientes con agujero
macular idiopéatico, en comparacién con vitreo de pacientes, con retinopatia
diabética proliferativa y edema macular diabético. Adriana Solis Vivanco.

e Andlisis molecular de las proteinas cristalinas: De la clinica al disefio racional de
farmacos, para el tratamiento de la enfermedad de catarata. Francisca Dominguez
Duefias.

e Estudio comparativo de la zona avascularfoveal obtenida mediante angiografia por
tomografia de coherencia optica vs angiografia con fluoresceina en pacientes con
retinopatia diabética.Adriana Solis Vivanco.

e Caracteristica de la superficie ocular en pacientes con quemadura en Unidad de
Cuidadosintensivos: Estudio de cohorte. Paola Josefina de la Parra Colin.

Discapacidades congénitas y de la infancia

Objetivo: Investigar la epidemiologia de las discapacidades Congénitas y de la Infancia,
en la Republica Mexicana, asi como, las mejores estrategias para su prevencion,
diagnéstico, tratamiento y rehabilitacion

e Prediccion del diagnéstico neuromotor al afio de edad, corregida en nifios con
riesgo neurolégico, mediante la evaluacion de los Movimientos Generales de
Prechtl en etapa Fidgety. Resultados preliminares. Carlos Publio Vifals Labafino.

¢ Influencia de la cirugia multinivel y la rehabilitaciébn postquirdrgica en la capacidad
motora gruesa y el control motor selectivo, de nifios con paralisis cerebral. Carlos
Publio Vifals Labafiino.

e Efectos sobre la capacidad motora, de nifios con Trastorno del Desarrollo de la
Coordinacién, incorporados a 2 modelos de terapia fisica y ocupacional en el
INRLGII. Carlos Publio Vifals Labafino.

¢ Cambios en la funcion de miembro superior, en pacientes con paralisis cerebral
posterior a terapia de interaccion, basada en movimiento comparada con terapia
convencional. Maria Elena Arellano Saldana.

e Meta-Escala pronéstica para pacientes postoperados de osteotomia pélvica por
displasia del desarrollo de cadera variedad luxada en el Instituto Nacional de
Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra. Ramiro Cuevas Olivo.
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Sindrome de trastornos de atencion e hiperactividad

Objetivo: Investigar la epidemiologia del Trastorno por Déficit de Atencion e
Hiperactividad, en la Republica Mexicana, asi como, las mejores estrategias para su
prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion.

e Correlacion entre desordenes del suefio y funciones ejecutivas en nifios con
TDAH. Elizabeth Lilia Zambrano Sanchez

e Cambios conductuales, electrofisiolégicos y de imagen de nifios con TDAH,
tratados con arteterapia-Vs-Farmacos, comparados entre ellos y con grupo
control. Maria Aurora Gabriela Gallardo Saavedra.

Discapacidades por envejecimiento

Obijetivo: Investigar la epidemiologia de las discapacidades asociadas al envejecimiento,
en la Republica Mexicana, asi como, las mejores estrategias para su prevencion o la de
sus secuelas, encontrar mejores alternativas para su diagnostico oportuno, tratamiento y
rehabilitacion.

e Factores que influyen en el retorno de la marcha eficiente de los pacientes adultos
mayores, post operados de fractura de cadera en el INR. Blanca Jiménez Herrera.

e Evaluaciébn de la sobrevida a 5 afios de pacientes mayores de 65 afios
postoperados de fractura de cadera operados de fractura de cadera incluidos en el
programa de Rehabilitacion Ortogeriatrica del Instituto Nacional de Rehabilitacion
Luis Guillermo Ibarra Ibarra. Blanca Luz Jiménez Herrera.

Dolor musculoesqguelético

Objetivo: Investigar la epidemiologia del Dolor Neuro musculoesquelético, en la Republica
Mexicana, asi como las mejores estrategias para su prevencién, diagnéstico, tratamiento
y rehabilitacion.

¢ Bloqueo neuroaxial: técnica tradicional vs. Técnica guiada por ultrasonido. Leticia
Leal.

e Técnica anestésica, que brinda mayor analgesia en el postoperatorio de plastia de
ligamento cruzado anterior de rodilla. 3 grupos comparativos. David Unzueta

e Painout: Proyecto de una red internacional para la optimizacion del manejo del
dolor, postoperatorio en México. Carlos Javier Monroy Alvarez.

¢ Asociacion de polimorfismos en los genes TRPV1, DRD2, OPRM1, OPRK1,
OPRD1, GCH1, CACNG2 con dolor neuropatico en poblacidon mexicana. Margarita
Valdés Flores.
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Trasplantes de piel y masculoesqueléticos

Objetivo: Avanzar en la sustitucion de diferentes érganos y tejidos musculoesqueléticos
para prevenir, tratar o combatir la discapacidad del aparato locomotor. Constituyen
proyectos prioritarios de la institucion y que desde sus etapas iniciales, buscan la
colaboracion interinstitucional y la formacién de equipos de trabajo multidisciplinarios.
Constituyen también la base de diversas estrategias de medicina traslacional y
potenciales generadores de patentes y de spin-offs.

e Trasplante meniscal Lateral y Medial, en pacientes sintométicos por
meniscectomia previa, con andlisis inmunolégico a un afio de seguimiento.
Francisco Cruz Lépez.

e Alotrasplante de tejidos compuesto (trasplante de mano). Alejandro de Jesus
Espinosa Gutiérrez.

e Reconstruccion auricular en pacientes con microtia, utilizando un pabellén
auricular creado en un molde tridimensional de policaprolactona y sembrado con
condrocitos auriculares autélogos. Estudio piloto. Maria Cristina Velasquillo
Martinez

e Células troncales/progenitoras neuronales entéricas, como una alternativa en la
reparacion de la via nigroestriatal, para la recuperacién de alteraciones motoras,
en un modelo de rata lesionada con 6-OHDA. Maria Del Carmen Parra Cid

e Comparacion de propiedades biomecanicas, en diversos aloinjertos como
alternativa para la reconstruccion de ligamento cruzado anterior. Luis Sierra
Suarez.

CAPACITACION CONTINUA
Sesiones Académicas

El programa de CAPACITACION Y ACTUALIZACION PARA LA SUPERACION DE LOS
INVESTIGADORES Y PROFESIONALES DE LA SALUD, tiene el objetivo principal -como
su nombre lo indica-de reforzar conocimientos para la formacién y actualizaciéon de los
recursos humanos y que ésta reditie en el individuo como progreso personal y en
beneficio de sus relaciones con el medio social.

En la sociedad actual, la capacitacién es considerada como una forma extraescolar de
aprendizaje, necesaria para el desarrollo de colaboradores calificados e indispensables
para responder a los requerimientos del avance tecnolégico y elevar la productividad en
cualquier organizacion.

Durante el periodo que se reporta, se ha implementado una nueva forma de llevar a cabo

éstas sesiones, haciéndolas directamente relevantes a cada grupo de investigadores,
logrando con ello liberar tiempo para labores de investigacion.
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~ Instituto Nacional
SALUD de Rehabilitacion
R R R e

OBJETIVVOS:

= Sesiones de Investigacion mas directamente relevantes para cada grupo

de investigadores.

= Liberar tiempo para labor de investigacion

- Alternar cada semana 1 grupo

Dividirnos en tres grupos A
- La 4d4ta semana asisten todos

>~ Investigacion Basica . i
los investigadores

~ Investigacion Clinica z : o
- Cada investigador debe asistir

>~ Investigacion Tecnologica A
a 2 sesiones cada 4 semanas

Instituto Nacional
SALUD de Rehabilitacion
f.uia Grillermo: Ibmren Tharss:

PRESENTACION DE PROYECTOS EN SESION

DOS ETAPAS
A. Analisis situacional de proyectos

- Cinco minutos cada proyecto siguiendo formato preestablecido
B. Proyectos a profundidad

- Coordinacion por los Jefes de Division / Servicio / Laboratorio

En adicién a las sesiones propias de la Direccion, los investigadores participan como
invitados, ponentes 0 asistentes, en sesiones académicas de areas clinicas, incluyendo
las Direcciones Quirargica y Médica. La interaccién entre los clinicos y los investigadores
basicos, ha resultado en una estrategia por demas productiva para la generacién de un
mayor nimero de proyectos de investigacion y de colaboraciones, que han fortalecido a
todos los equipos multidisciplinarios y generando redes productivas mutuamente
benéficas.
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Asistencia a eventos académicos

Durante el periodo que se informa, personal adscrito a la Direccion de Investigacion,
asistié a 184eventos académicos. La informacion detallada de los eventos y los asistentes
se encuentra en el Anexo VII.

Revista Investigacion en Discapacidad

La revista Investigacion en Discapacidad, es el 6rgano de difusion cientifica y tecnoldgica
del Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra (INRLGII). Creada en
mayo de 2012, publica cuatrimestralmentelas aportaciones de los profesionales de la
salud interesados en el estudio, diagndstico, prevencion, tratamiento y rehabilitacion
integral de las condiciones discapacitantes. Tanto su consejo, como su comité editorial, se
integran con prestigiados investigadores nacionales y extranjeros, con experiencia en la
divulgacion cientifica y buen oficio editorial. Cuentan, ademas, con liderazgo probado en
sus respectivas areas del conocimiento. Desde su creacion, la revista Investigacion en
discapacidad, se ha caracterizado por mantener la regularidad y periodicidad de su
publicacion, tanto en su formato impreso, como electrénico. Todos los manuscritos se
evalian mediante el sistema de revision por pares, para determinar su pertinencia,
originalidad, validez de ideas y resultados; ademas de su impacto potencial.

Objetivo:

Difundir la actividad cientifica y tecnoldgica realizada en el Instituto Nacional de
Rehabilitacion LGIl y en otras organizaciones afines, con el propésito de fomentar la
interdisciplinariedad entre grupos de investigacion, cada vez mas interesados en la
rehabilitacion integral de las diferentes condiciones que conducen a la discapacidad.

Meta:

Convertirse en una publicacién indizada en las bases de datos cientificas a nivel
internacional. La expectativa es, incorporar gradualmente mas trabajos originales, tanto
del propio Instituto, como de otras instituciones y universidades de prestigio, hasta
convertir a nuestra revista en un reconocido medio de comunicacion cientifica, en materia
de rehabilitacién de la discapacidad.

A partir de este afio, la revista Investigacion en Discapacidad, se ha convertido en una
revista 100% digital, resguardada en un micrositio (desarrollado por el area de Desarrollo
Tecnoldgico), de la pagina oficial del INRLGII, para su consulta y descarga. Esta decision
hard que la revista sea menos costosa que la edicion impresa, que hasta el afio 2017 se
tenia.
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Productividad asistencial
El sistema PACS-INR

El PACS-INR requiere de administracion, actualizacion y mantenimiento constante, para
evitar bajo desempefio y mal funcionamiento, entre las actividades que se realizaron en el
2018 (enero-diciembre) relacionadas a este rubro se encuentran las siguientes:

a) Generacion 97179,769 imagenes médicas (Tomografia, Rayos X y Resonancia
Magnética)
b) Herramientas del Visualizador.
» Actualizacion Lineas de Referencia. (Implementado)
» Actualizacion de presentacion de imagenes multiframe de RX. (Implementado)
» Actualizacion de visualizador de imagenes médicas. (Finalizado en validacion)
» Sistema de almacenamiento en medios fisicos. (Implementado)
c) Disponibilidad del 99.93% del sistema PACS-INR.

843 servicios realizados y 29 mantenimientos preventivos (78%).

Dictamen de factibilidad

El Servicio de Gestion Tecnoldgica en Investigacion realizo las siguientes actividades:

1. Evaluar la factibilidad para la adquisicion del equipo médico con recursos externos,

2. Coordinar la Gestién de Equipo Médico de la Direccion de Investigacion con el
Departamento de Ingenieria Biomédica y Evaluacién Tecnoldgica, el resultado de estas
actividades fue de 27 dictamenes de factibilidad y 4 de No necesidad de dictamen de
factibilidad, para un total de 148 conceptos que incluyen equipo médico (30), herramienta
y accesorios (118).

Registro de propiedad intelectual

En 2018, se registraron 3 derechos de autor ante el Instituto Nacional de Derecho de
Autor (INDAUTOR) como lo muestra el siguiente cuadro:
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Cuadro 6
Patentes
enero — diciembre 2018
: . Principales
No. No. Registro Autores Titulo caracteristicas
Esta aplicacion
permite entregar
los estudios de
Imagenologia de
Aguirre Meneses un paciente en
Heriberto, Barraza | Sistema de generacion particular del
1 No. 03-2018- Lépez Fernando de estudios de INRLGII, en una
042510301100-01 | Ernestoy Nufiez Imagenologia, en memoria USB,
Gaona Marco medios fisicos junto con un
Antonio visualizador de
imagenes
médicas
(consulta inter-
hospitalaria)
El Visualizador
DICOM-INRLGII
Portable se
entrega al
Aguirre Meneses paciente en un
Heriberto, Barraza medio fisico
2 No. 03-2018- Lopez Fernando | Visualizador DICOM- (USB, CD), en
062810474700-01 | Ernesto y Nufiez INRLGII portable conjunto con sus
Gaona Marco estudios de
Antonio imagen para
soportar la
consulta inter-
hospitalaria o de
segunda opinién
Janeth ltzel -
Interfaz grafica
CEutintei I_?re?/eds para configurar
n Blgaeral,oe 0 Plataf(_)rma de Control y dispo_si_ti\_/('Js de
3 03-2018- Josefina Gutiérrez Cr?gl?rgouprr{ic’)(issr}sdp?a?ga aEﬁg'?CéoEnGds
112912185300-01 Martinez, S
rehabilitacion e control del
Jorge A. Mercado . . .
Gutiérrez miembro superior estnpul_ador
. . eléctrico
Jimena Quinzafnos .
funcional
Fresneo
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Cuadro 7

Actividades de apoyo asistencial
enero — diciembre 2018

Servicio Descripcion Pacientes | Sesiones

Clinica silla de ruedas 29 29
Pacientes Lokomat 14 92
Osteoporosis 58 70
Kayak 7 175
TCE ((Trauma Craneo Encefalico) 6 6
atencion

Andlisis de movimiento | Peso Rehabilitacion Neuroldgica 2 35

e ingenieria de Ortesis Robdtica (SmartMove) 8 8
rehabilitacion Vibracion Diabetes 25 3,060

Interconsultas 9 13
Sorting block box 36 128
Alcance 5 5
Parkinson 10 10
Totales 209 3,631
Consultas de primera vez Genética 341
Consultas subsecuentes Genética 784
Cariotipos 82

Genética & Medicina FISH 17

Genémica Charcot Marie Tooth 1A 20
SMA 22
Distrofia miotonica 234
X-Fragil 22
DMD 26
Consulta de primera vez 177

Infectologia Consulta subsecuente 767
Intrahospitalaria 637
Estudios realizados 4,154

Laboratorio Facilitador

El laboratorio recibid, el 7 de marzo, un refrigerador marca Whirpool modelo WRT18DMA
para el area de biologia molecular.

En el periodo reportado, se registraron 588 visitas.

El Laboratorio Facilitador presta servicio en el area de Biologia Molecular y de Biologia
Celular.

En el siguiente gréfico se presenta la distribucion de las visitas.
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Biologia celular Biologia molecular Total
Visitas 369 219 588
GRAFICA 10

VISITAS POR AREA

Biologia molecular
37%

Biologia celular
63%

Durante el periodo que se informa el uso de los equipos del Laboratorio Facilitador, se
distribuyen de la siguiente manera:

Gréfica 11
Visitas por equipo del laboratorio facilitador
enero - diciembre 2018

164
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EDUCACION EN SALUD

ANO 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018

1) Total de residentes: 290 301 315 322 335 326
Namero de residentes extranjeros: 18 22 30 32 38 40
Médicos residentes por cama: 1.2 1.3 0.8 1 1 1
2) Residencias de especialidad: 7 7 7 7 7 7
3) Cursos de alta especialidad: 26 27 27 27 29 29
4) Cursos de pregrado: 7 12 12 11 32 31

5) Num. estudiantes en Servicio Social 293 225 266 322 377 369

6. Num. de alumnos de posgrado: 341 386 339 394 459 455
7) Cursos de Posgrado: 36 3 3 3 3 3

8) NUm. autopsias: N.A. N.A. N.A. NA NA NA

% nim. de autopsias / nim. de

o N.A. N.A. N.A. NA NA NA
fallecimientos

9) Participacién extramuros

a) Rotacion de otras instituciones

(NGm. Residentes): 441 373 422 458 629 492

b) Rotacion a otras Instituciones

(NGm. Residentes): 126 236 188 212 229 351

10) % Eficiencia terminal

(NUm. de residentes egresados / 99% 99% 99% 99% 99% 99%
NUm. de residentes aceptados):

11) Ensefianza en enfermeria

Cursos de pregrado: 0 0 0 0 0 0

Cursos de Posgrado:

12) Cursos de actualizacion

- . 48 53 43 35 40 40
(educacion continua)

Asistentes a cursos de actualizacion

o . 6,688 | 4,973 | 4,578 | 4,524 | 4,925 | 4,647
(educacién continua)

13) Cursos de capacitacion: 20 12 23 46 52 34
14) Sesiones interinstitucionales: 7 7 7 7 7
Asistentes a sesiones interinstitucionales 157 245 244 173 197 293
15) Sesiones por teleconferencia: 39 20 44 53 44 8
16) Congresos organizados: 6 6 3 3 3 2
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ASPECTOS CUALITATIVOS
ENSENANZA

ENSENANZA DE POSGRADO
MAESTRIAS Y DOCTORADOS

Los programas de Maestria en Ciencias de la Salud y Doctorado en Medicina del IPN, asi
como, los de Maestria y Doctorado en Ciencias Médicas de la UNAM, se implementaron
en el INRLGII, a partir del afio 2009, el objetivo de ellos, es proporcionar al personal
médico y a los médicos en formacion del Instituto, la posibilidad de acceder a éste nivel
académico en las instalaciones del propio Instituto y, en su caso, de forma simultanea a
Su residencia.

Es asi, que en el periodo que se informa, se tienen 15 alumnos inscritos en el Programa
de Doctorado en Ciencias Médicas de la UNAM, debido a que en el segundo semestre se
tuvieron dos bajas temporales.

En lo que se refiere a las Maestrias del IPN y la UNAM, se informa que durante este afio,
no hubo alumnos graduadosde la Maestria en Ciencias de la Salud del IPN. Asi mismo,
se informa que de la Maestria en Ciencias Médicas, Odontoldgicas y de la Salud de la
UNAM se graduaron 5.

Durante el afio, se dio por iniciada la novena generacion (2018-2020), de la Maestria de
Ciencias de la Salud, con 7 alumnos, quedando la matricula con 82 alumnos en la
Maestria en Ciencias de la Salud del IPN y 47 alumnos en la Maestria en Ciencias
Médicas, Odontoldgicas y de la Salud de la UNAM, teniendo un total de 129 alumnos, 29
son externos y 100 estan adscritos al Instituto en diferentes servicios.

Especialidades médicas
Los cursos de Especializacion Médica, son avalados por la Divisibn de Estudios de

Posgrado de la Facultad de Medicina de la UNAM, en febrero de 2018 egresaron 62
médicos residentes de 7 especialidades distribuidas conforme al siguiente cuadro:

Cuadro 8
Médicos Residentes Egresados
Especialidades Médicas Médicos Residentes

1. Audiologia, Otoneurologia y Foniatria 15
2. Genética Médica 2
3. Medicina de Rehabilitacién 15
4. Oftalmologia 6
5. Ortopedia 19
6. Otorrinolaringologia y Cirugia de Cabeza y Cuello 4
7. Reumatologia 1

Total 62

En el ciclo académico de marzo de 2018 a febrero de 2019, se cuenta con 7
especialidades médicas, con un total de 234 Médicos Residentes.
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Cuadro 9
Médicos Residentes por Especialidades Médicas
Ciclo Académico 2018-2019

Especialidades Médicas: Médicos Residentes

1. Audiologia, Otoneurologia y Foniatria 61
2. Genética Médica 6
3. Medicina de Rehabilitacion 62
4. Oftalmologia 16
5. Ortopedia 68
6. Otorrinolaringologia y Cirugia de Cabeza y Cuello 16
7. Reumatologia 5

Total 234

De esta poblacion se cuenta con becarios externos procedentes de otras Instituciones de
Salud nacionales, asi como del extranjero, tal como se muestra en el siguiente cuadro:

Cuadro 10
Médicos Residentes por Especialidades
Ciclo Académico 2018-2019

Curso I_?:ecarios : Becarios exte_rnos
internos Nacionales Extranjeros Total
1.- Audiologia, Otoneurologia y Foniatria 58 1 gggé\RlA 1 Honduras 61
2.- Genética Médica 6 6
3.- Medicina de Rehabilitacion 2 Colombia
55 4 SEMAR 1 Honduras 62
4.- Oftalmologia 16 16
5.- Ortopedia 60 2 Colombia
2 Ecuador
2 Bolivia 68
1 Peru
1 Nicaragua
6.- Otorrinolaringologia y Cirugia de 16 16
Cabeza y Cuello
7. Reumatologia 4 1 Ecuador 5
Total 215 6 13 234

Cursos de Alta Especialidad

Se elaboré el programa del Curso de Especializacién de Medicina de la Actividad Fisica y
Deportivas,se presentd y aceptdé en la Divisibn de Estudios de Posgrado de la
UNAM.Actualmente se solicitaron 2 becas ante la Direccion General de Calidad y
Educacion en Salud, con objeto de que se pueda impartir durante el préximo ciclo
académico de marzo 2019 a febrero 2020.
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En febrero de 2018, concluyeron 88 Médicos Especialistas de 27 Cursos de Postgrado de
Alta Especialidad. Para el ciclo 2018-2019, ingresaron 94 alumnos. Considerando 7
alumnos que cursan el segundo afio, (3 alumnos del curso Atencién Médica Quirargica de
los Padecimientos de la Columna Vertebral, 3 del curso Retina y Vitrio y 1 del curso de
Otologia y Neurotologia). Durante el segundo semestre se presentaron dos renuncias una
en el Curso de Alta Especialidad en Rehabilitacion Geriatrica y Otra en Rehabilitacion
Neuroldgica. En febrero de 2019, egresaron 85 alumnos de los 92 actuales.

El 1 de marzo de 2018, dio inicio el Curso de Postgrado Alta Especialidad de Otologia y
Neurotologia, con duraciéon de 2 afios, contando con un alumno. Asi mismo, se informa
gue el Curso de Reconstruccion Articular de Hombro y Codo (2 afios de duracion), se da
de baja para este ciclo académico 2018 — 2019.

Cuadro 11
Distribucion de alumnos en Cursos de Alta Especialidad

Alumnos
2018-2019
Anestesia Regional 6
Artroscopia y Lesiones Deportivas 3
Atencion Médica QuirGrgica de los Padecimientos de la
Columna Vertebral (2 afios)
Audiologia Pediatrica
Cirugia Articular
Cirugia de Columna Vertebral
Cirugia de la Mano
Cirugia de Pie y Tobillo
Glaucoma
10. Imagenologia del Sistema Musculoesquelético
11. Medicina de Electrodiagnéstico
12. Métodos Especiales de Diagnostico y Tratamiento en
Foniatria
13. Microcirugia del Segmento Anterior del Ojo
14. Ortopedia Oncolégica
15. Ortopedia Pediatrica
16. Procesos Centrales de la Audicion
17. Reconstruccién Articular de Cadera y Rodilla
18. Rehabilitacién Cardiaca
19. Rehabilitacién Geriatrica
20. Rehabilitacion Laboral
21. Rehabilitacién Neurolégica
22. Rehabilitacion Pediatrica
23. Retina y Vitrio (2 afos)
24. Traumatologia Ortopédica
25. Ecografia musculoesquelética y articular
26. Evaluacién y Desarrollo del Potencial Fisico Deportivo
27. Otologia y Neurotologia (2 afios)
Total

Cursos

N
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Es importante mencionar, que el Instituto conté con 30 becas de la Secretaria de Salud
durante el primer semestre de 2018 y que a partir del segundo semestre, se otorgaron 7

mas que fueron distribuidas de la siguiente manera:

1 en el Curso de Alta Especialidad en Glaucoma
1 en el Curso de Alta Especialidad en Imagenologia del Sistema Musculo-Esquelético

1 en el Curso de Alta Especialidad en Microcirugia del Segmento Anterior del Ojo

1 en el Curso de Alta Especialidad en Métodos Especiales de Diagnéstico y Tratamiento

en Foniatria.

1 en el Curso de Alta Especialidad en Retina y Vitrio

2 en el Curso de Alta Especialidad en Traumatologia Ortopédica

Cuadro 12

Alumnos no becarios de Cursos de Alta Especialidad
Ciclo académico 2018-2019
Periodo marzo 2018 febrero 2019

Nombre del curso

Sin beca

Procedencia

1 | Anestesia Regional

Bolivia

San Luis Potosi
Yucatan
Veracruz

Atencion Médica Quirlrgica de los
Padecimientos de la Columna
Vertebral

Michoacan
Ciudad de México
Jalisco

Ecuador

3 | Audiologia Pediéatrica

Chiapas
Tabasco

4 | Cirugia Articular

Argentina
Cuba
Ecuador
Guatemala

5 | Cirugia de Columna Vertebral

Bolivia

6 | Cirugia de Mano

Ciudad de México
Chihuahua
Oaxaca

7 | Cirugia del Pie y Tobillo

Jalisco
Oaxaca
Hidalgo

8 | Glaucoma

Ciudad de México
Ciudad de México

Ciudad de México

9 Imagenologia del Sistema Guanajuato
Musculoesquelético Ecuador
Colombia
Querétaro
10 Microcirugia del Segmento Morelos
Anterior del Ojo Cuernavaca
Ciudad de México
Nicaragua
11 | Ortopedia Oncolégica Colombia

RPRRRPRRRR|PRPRRRE|PRPRPRRLRRPRRPRRRPRRPRPRPRRPRR(PRRPRIRPRLRRLR

Estado de México
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Nombre del curso Sin beca Procedencia
12 | Ortopedia Pediétrica 1 Guatemala
2 Bolivia
. . . 1 Bolivia
13 | Artroscopia y Lesiones Deportivas 1 Ecuador
14 | Rehabilitacion Cardiaca 1 Ciudad de México
15 Evaluapi(')n y_DesarroIIo_ del 1 Michoacan
Potencial Fisico Deportivo
1 Colombia
16 | Medicina de Electrodiagndstico 1 Estado de México
1 Ciudad de México
17 | Otologia y Neurotologia 1 Ciudad de México
18 | Rehabilitacion Pediatrica 1 Panaméa
1 Bolivia
Retina y vitreo 1 Coahylla
20 1 Querétaro
1 Morelos
1 Ciudad de México
21 | Traumatologia Ortopédica 1 Ciudad de México
22 | Rehabilitacion Laboral 1 Guatemala
23 Ecografia Musculoesquelética y 1 Bolivia
Articular 1 Veracruz
Total: 55

Con el propésito de fortalecer la formacién de los Médicos Residentes y de los Cursos de
Postgrado Alta Especialidad, se continta con el programa de rotacion a otras instituciones
de Salud en el extranjero, realizandose en este periodo 17 de ellas.

Cuadro 13

Rotaciones de médicos residentes de Especialidad del INRLGII al extranjero
Ciclo académico 2018-2019

Ortopedia

Curso No. Alumnos Hospital Pais
Universidad de lllinois Chicago, Estados
Unidos de
Norteamérica
Hospital Universitario Colombia

Departamental de Narifio
E.S.E.

Evangelisches
Krankenhaus Hospital

Viena, Austria

Orthosport Victoria Melbourne,
Australia
Royal Adelaide Hospital Australia

Waikato Hospital

Nueva Zelanda

Clinica Universidad de los
Andes

Santiago de Chile
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Curso No. Alumnos Hospital Pais
1 Hospital Universitario de Espafi
. spafia
Donostia
1 - R T . .
Instituto Ortopédico Rizzoli Bologna , Italia
. 2 Hospital Gral. Universitario ~
Oftalmologia “%regorio Marafion” Espafia
. . . 2 Clinica Universitaria de
Audiologia, Otoneurologia y =
L Navarra Espana
Foniatria
Medicina de Rehabilitacion Unlversgggrhlggonal de Colombia
1 Hospital Clinic de Espas
i i i Barcelona spana
Otorrinolaringologia y a
Cirugia de Cuello y Cabeza 1 Hospital Alberta Hearth .
Servi Canada
ervices
Reumatologia Hospital é);rll\jg;snano A. Espafia
Total de rotaciones al 17
extranjero

Cabe mencionar que durante este afo, no se realizaron rotaciones de Meédicos
Residentes de Alta Especialidad del INRLGII al extranjero.

Se realizaron un total de 351 rotaciones en los diferentes Institutos Nacionales de Salud y
Hospitales de Alta Especialidad, del IMSS e ISSSTE.

Durante enero — diciembre se recibieron 702 solicitudes de otras instituciones nacionales
e internacionales,para recibir a médicos en rotacion por los diferentes servicios del
Instituto, para el ciclo académico 2018-2019, procedentes de hospitales pertenecientes a
mas de 16 instituciones como: Secretaria de Salud, HRAEs, Hospitales Estatales,
ISSSTE, IMSS, PEMEX, DIF, SEDENA, H. Naval, CDMX, Sistema TELETON y Hospital
Angeles. De este grupo al final rotaron 492 médicos.

Esta cifra incluye 92 médicos extranjeros de paises como Honduras (7), Peru (46),
Colombia (12), Costa Rica (2), Republica Dominicana (5), Santo Domingo (5), Guatemala
(6), Bolivia (7), Brasil (1) y Cuba (1)
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Cuadro 14
Rotaciones de médicos extranjeros por diferentes Servicios del INRLGII
Servicio Pais

Rehabilitacion Geriatrica 1 Costa Rica
Rehabilitacion del Deporte 7 Peru

1 Honduras
Rehabilitacion de Columna 3 Pert

1 Colombia
Rehabilitacién Cardiaca 1 Rep. Dominicana

1 Guatemala

1 Peru

1Colombia
Rehabilitacion Pediatrica 5 Pert

1 Guatemala

1 Colombia
Electromiografia 2 Guatemala

2 Colombia
Electrodiagnéstico 1 Colombia

Enfermedad Vascular Cerebral EVC

1 Rep. Dominicana
2 Peru

7 Pert
Rehabilitacion Osteoarticular 3 Colombia

1 Bolivia

1 Pera
Clinica de Amputados 4 Honduras

1 Bolivia

1 Costa Rica
Paralisis Cerebral y Estimulacién Temprana 3 Perd

1 Colombia
Imagen Dx de Musculoesquelético 1 Peru
Radiologia 1 Honduras
Resonancia Magnética 2 Peru

Anestesia Clinica del Dolor y Anestesia Regional

1 Rep. Dominicana
2 Bolivia
2 Peru

Traumatologia

1 Peru

Cirugia de Columna Vertebral

1 Guatemala
2 Rep. Dominicana

Tumores Oseos

2 Santo Domingo

. . 2 Peru
Ortopedia del Deporte y Artroscopia 1 Guatemala
Ortopedia Pediatrica 1 Peru
Enfermedad Musculoesquelética y Reumética 6 Peru

Ecografia en Reumatologia

3 Santo Domingo
1 Peru

Rehabilitacién Neurologica 1 C°'.°’.“b'a
1 Bolivia

Distrofia Muscular 1 Honduras

Medicina del Deporte 1 Perd
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. 1 Colombia

Tomografia 1 Bolivia

Ultrasonido 1 Bolivia

Retina y Vitreo 1 Cuba

Laboratorio Musculoesquelético 1 Brasil

Total de alumnos 92

Respecto a los médicos extranjeros de diferentes instituciones, que acuden al Instituto a
realizar cursos de especialidad, alta especialidad y diplomados, se cuenta con: 13 en
Cursos de Especialidades, 21 en Cursos de Posgrado de Alta Especialidad (1 baja en el
segundo semestre del Curso de Posgrado de Alta Especialidad en Rehabilitacion
Neurolégica)y 6 en Diplomados, dando un total de 40 médicos extranjeros. El detalle de
la informacion se presenta en los siguientes cuadros.

Cuadro 15
Procedencia de médicos extranjeros que acuden arealizar Cursos de Especialidad al
INRLGII
Curso Pais
Audiologia, Otoneurologia y Foniatria | 1 Honduras
Medicina de Rehabilitacién 1 Honduras
2 Colombia
1 Nicaragua
2 Colombia
Ortopedia 2 Ecuador
1 Pera
2 Bolivia
Reumatologia 1 Ecuador
Total 13
Cuadro 16
Procedencia de médicos extranjeros que acuden a realizar Cursos de Alta Especialidad al
INRLGII
Curso Pais
Anestesia Regional 1 Bolivia
Atencién Médica y Quirdrgica de los Padecimientos de la | 1 Ecuador
Columna Vertebral
1 Argentina
o . 1 Cuba
Cirugia Articular 1 Ecuador
1 Guatemala
Cirugia de Columna Vertebral 1 Bolivia
. . -~ 1 Colombia
Imagenologia de Sistema Musculoesquelético 1 Ecuador
Medicina de Electrodiagnéstico 1 Colombia
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Curso Pais

Ortopedia Oncologica 1 Colombia

1 Nicaragua
Ortopedia Pediatrica 1 Guatemala

2 Bolivia
Rehabilitacién Pediatrica 1 Panama
Ecografia Musculoesquelética y Articular 1 Bolivia
Artroscopia y Lesiones Deportivas 1 Bolivia

1 Ecuador
Rehabilitacion Laboral 1 Guatemala
Retina y Vitreo 1 Bolivia
Total: 21

Como parte del Programa de la OPS, durante el segundo semestre se impartio el 4to.
Diplomado en Rehabilitacion de Columna, teniendo un total de 6 alumnos, como se

muestra a continuacion.

Cuadro 17

Procedencia de médicos extranjeros que acuden arealizar Diplomados al INRLGII

Curso Pais
Tratamiento de la Patologia Ortopédica Infantil 1 Nicaragua
1 Colombia
1 Chile
Rehabilitacién de Columna 1 Arg(?ntlna
1 Peru
1 Guatemala

Total:

Diplomados Médicos

Los diplomados médicos, tienen como objetivo proporcionar las herramientas y medios
necesarios, para que el médico especialista adquiera conocimientos mas precisos y
profundos, sobre un tépico especifico de su especialidad, forman una parte muy
importante de las actividades de educacién continua, su duracién varia de 5 a 11 meses,

todos cuentan con reconocimiento de la UNAM.
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Del ciclo académico 2017-2018, se graduaron 24 alumnos en el mes de febrero de 2018,
de 8 diplomados, distribuidos de la siguiente manera: 11 de Ortopedia, 8 de
Anestesiologia y 5 de Reumatologia.

Para el ciclo académico 2018-2019, ingresaron, en el mes de marzode 2018, 27 alumnos
a 8 diplomados, como lo muestra la siguiente tabla.

Cuadro 18
Diplomados 2018
NUmero
No. Diplomado de
alumnos
1. Anestesia del plexo braquial y acceso vascular por ultrasonido 6
T.M.
5 Cirugia de salvamento y reconstruccion de extremidades en 3
' ortopedia oncoldgica
3. Tratamiento de la patologia ortopédica infantil 1
4. Infecciones Oseas y pseudoartrosis 1
5. Ultrasonografia en enfermedades reumaticas 3
6. Ultrasonido en tejidos blandos 2
7. Patologia quirlrgica de la mano 6
8. Rehabilitacién de columna 5
Total 27

Cursos de Enfermeria

La formacién del personal de enfermeria contindia desarrollandose a través de posgrados
y diplomados, todos ellos avalados por la Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia
(ENEO) de la UNAM.

De la especialidad de Enfermeria en Rehabilitacion, egresaron25 alumnosen junio del
2018, en agosto del mismo afo, inicié con 18 alumnos la nueva generacioén.

Se continuara colaborando en la formacién de recursos humanos sirviendo como sede de
practicas para diferentes instituciones educativas, tanto a nivel técnico, postécnico,
licenciatura, y posgrado. También se cuenta con la sede de Residencias en Enfermeria
y/o estancias académicas.
Cuadro 19
Alumnos précticas clinicas
Nivel postécnico

Escuela Practicas clllnl_cas de nivel fecha No. de
técnico alumnos
Escuela Nacional L .
. Postécnico de Enfermeria en Del 10 de enero al 28 de
de Enfermeria e h .
L Gerontologia y Geriatria marzo del 2018.
Investigacion 3
Escuela Nacional Postécnico Gerencia .
. . . y Del 02 de abril al 01 de
de Enfermeria e Docencia en los Servicios de L 13
L . junio del 2018.
Investigacion Enfermeria.
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Précticas clinicas de nivel No. de
Escuela técnico fecha alumnos
Escuela Nacional .. i
de Enfermeria e Postécnico de Enfermeria Del 06 de febrero al 20 de 9
Investigacion Pediatrica abril del 2018
Escuela Nacional | Postécnico de Enfermeriaen | Del 12 de febrero al 23 de
de Enfermeria e Urgencias marzo del 2018 .
Investigacion
Escuela Nacional . i
de Enfermeria e Postécnico de Gerencia y
Investigacion docencia de Enfermeria Del 02 de abril al 01 de 13
estgacio junio del 2018
Escuela Nacional . .
. Manejo Avanzado de Heridas, Del 16 de mayo al 13 de
de Enfermeria e > 11
Investigacion Estomas y Quemaduras julio del 2018
Instituto de o _ .
Estudios Postecn!co de Gerencwfl y Del 99 (:ie abril al 15 de 3
Superiores de docencia en Enfermeria junio del 2018
Enfermeria
Instituto de o _
Estudios Postecn!co de Gerencwfl y Del 08 de enero al 30 de 4
Superiores de docencia en Enfermeria marzo del 2018
Enfermeria
Instituto de Postéenico d e
Estudios int o .ecnltc:jo Ee ;:w acos | Del 01 al 30 de marzo del ’
Superiores de intensivos de En erm(.a.rla a 2018
Enfermeria adulto en estado critico
Instituto de ] _ _
Estudios Enfermeria en (?erenua y Del 9 de abril al 31 de 2
Superiores de Docencia agosto del 2018
Enfermeria
Instituto de el © de abril al 31
; . L e e abril al e
Estudios Enfermeria Quirargica 9
Superiores de agosto del 2018
Enfermeria
Instituto de o _
Estudios Postécnico de Gerencia 'y Del 8 de octubre al 14 de 5
Superiores de docencia en Enfermeria diciembre del 2018
Enfermeria
Instituto de o ]
Estudios Postécnico de Enfermerla Del .8.de octubre al 14 de 4
Superiores de Pediatrica diciembre del 2018
Enfermeria
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Practicas clinicas de nivel No. de
Escuze técnico e alumnos
Instituto de L i
Estudios Postécnico de Enferrr,1_er|a Del _8_de octubre al 14 de 5
Superiores de Adulto en Estado Critico diciembre del 2018
Enfermeria
Total de alumnos 86
Cuadro 20
Alumnos practicas clinicas
Nivel licenciatura
Préacticas clinicas de nivel No. de
ESEELE técnico HECIES alumnos
Facultad de
Estudms Modulo mteg_rad_or geronto- Del 30 de abril al 17 de
Superiores geriatria 30
7 mayo 2018
aragoza
Facultad de
Estudms Practica de' [a admlnlstramqn de Del 12 de febrero al 09 de
Superiores la atencion de enfermeria 30
marzo 2018
Zaragoza
UNITEC . o S Del 22 de enero al 28 de
Campus Sur Enfermeria Médico-Quirlrgica febrero 2018 16
UNITEC i L Del 12 de marzo al 25 de
Campus Sur Enfermeria Médico-Quirurgica abril 2018 16
UNITEC i L Del 21 de mayo al 27 de
Campus Sur Enfermeria Médico-Quirlrgica junio 2018 16
UNITEC Enfermeria en Gestion de los Del 22 de enero al 28 de 15
Campus Sur Servicios de Salud febrero 2018
Rehabilitacion
Universidad Musculoesquelética y Del 02 al 13 de abril del 7
Panamericana Trastornos y Cuidados 2018
Ortopédicos y Traumatoldgicos.
Escuela Nacional
de Enfermeriay .
Obstetricia Enfermeria de la adultez Del 02 de abril al 25 de 30
mayo 2018
U:Li\t/c’?rr;ingd Gestion y Cuidado de
Metropolitana Enfermeria Del 26 debft.albzrgrlc;al 06 de 25
Unidad Xochimilco an
Escuela Superior Préactica hospitalaria pediatrica
de Enfermeriay P P Del 21 de mayo al 15 de
Obstetricia IPN junio 2018 15
i Préactica en la unidad de
Escuela NaC|9naI investigacion de la Subdireccion Del 01 al 12 de mayo
de Enfermeriay i 2018 1
Obstetricia de Enfermeria
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Practicas clinicas de nivel No. de
EsEle técnico e alumnos
Calgn’\pl)IISECS:;ur Enfermeria Médico-Quirargica 17 de ‘Zeepg;rggrrj al 24 15
Escuela Nacional 15 de octubre al 23 de
deggsffer?rwii:;a y Enfermeria de la adultez noviembre 15
Unlv?r5|dad Gestion y Cuidado de 29 de octubre al 29 de
Autonoma . .
Metropolitana Enfermeria noviembre 10
Unidad Xochimilco
Universidad
Insurgentes Enfermeria Clinica 15 de OCtl.Jbre al 30 de 25
Plantel Villade noviembre
Cortés
Total 266
Cuadro 21
Alumnos practicas clinicas
Nivel especialidad o posgrado
Préacticas clinicas de No. de
Escuela o Fecha
especialidad o posgrado alumnos
Especialidad de Enfermeria
Escuela Nacional Neuroldgica con sede en el
de Enfermeriay Instituto Nacional de Neurologia Del 23 de abril al 25 de 6
Obstetricia y Neurocirugia “Manuel Velazco mayo del 2018
Suarez”
Escuela Nacional EspeC|aI|tda_d de enfec;merla Iperl Del 27 de noviembre del
de Enfermeriay H(c))se{alcgla conﬁ% el\(zn © | 2017 al 12 de enero de 22
Obstetricia pita f>eneral Lr. ” anue 2018
Gea Gonzalez
. Especialidad de Enfermeria del
Edscuela Nacpnal adulto en estado critico con Del 02 de abril al 08 de
e Enfermeriay . p o 20
Obstetricia sede en el Hospital Ger)era,! Dr. junio del 2018
Manuel Gea Gonzalez
Escuela Nacional . . .
de Enfermeriay Especialidad de Enfermena peri Del 30 abril al 25 de
Obstetricia operatoria mayo del 2018 19
Escuela Nacional Espec_iglidad de Enfermeria en
de Enfermeriay atencion en e_I hogar con sede Del 02 de abril al 04 de
Obstetricia en el Hospital Gener_al de mayo 2018 5
México “Dr. Eduardo Liceaga”
Instituto de
Estudios Enfermeria en Cuidados
Superiores Elise Intensivos Del 02 al 27 de abril 2018 10
Freinet
Instituto de
Estudios Enfermeria Quirargica
Superiores Elise 9 Del 02 al 27 de abril 2018 16
Freinet
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. Especializacién de enfermeria
Escuela Nacpnal en rehabilitacion Del 5 de Noviembre al 14
de Enfermeriay . . . 18
Obstetricia Instltutq _Naglonal de de diciembre del 2018
Rehabilitaciéon LGII
Escuela Nacional .
de Enfermeriay Enfermeria Perioperatoria Dgle5 d?cei)elslnot;/r 'grgglrggllsl 4 22
Obstetricia
Escuela Nacional .
de Enfermeriay Enfermeria Neurolégica Dg;t%c?:ggyé%rgrggfg? 5
Obstetricia
Unlyer5|dad Especialidad de enfermeria en Del 3 de septiembre al 5
Autonoma de cuidados intensivos de octubre del 2018 1
Guerrero
Unly ersidad Especialidad de enfermeria Del 3 de septiembre al 5
Autonoma de médico - quirdrgica de octubre del 2018 15
Guerrero q 9
Universidad Especialidad en Gerenciay Del 3 de septiembre al 5
Auténomade
Guerrero Docencia de octubre del 2018

Cuadro 22
Pasantes de enfermeria nivel licenciatura del 1 de febrero de 2018 al 31 de enero de 2019

|

UAM Unidad Xochimilco
UNITEC
Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia 5
Instituto Politécnico Nacional 2
Facultad de Estudios Superiores Iztacala 3

Cuadro 23
Pasantes de enfermeria nivel licenciatura del 1 de agosto de 2018 al 31 de julio de 2019

Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia 32
Facultad de Estudios Superiores Zaragoza 10
Facultad de Estudios Superiores Iztacala 10
UAM Unidad Xochimilco 13
Centro Escolar Newton 2
UNITEC 4
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Educacion Continua

Se han realizado:

40 Cursos de educacién continua con 4,647 asistentes
10 Cursos de OPS/OMS, que tuvieron 456 asistentes
34 Cursos de capacitacion con 1,093 asistentes
67 Cursos de Educacioén para la Salud con 1,428
41 Sesiones generales
151 Sesiones de las diferentes especialidades y areas
25 Sesiones de Clinica Mayo y teleconferencias
2 Congresos
7 Sesiones interhospitalarias

Cuadro 24

Cursos OPS-OMS
enero — diciembre 2018

. . . Inscritos Inscritos Total
Nombre del curso Tipo de actividad Fechas Titular . . )
externos internos inscritos
VICurso-Taller de Mejora 2916V 23 Dr. Marvin
Continua del Catalogo de Curso taller Yfeyzbre)rlo Jaime Merino 0 23 23
Diagnésticos INR-CIE 10. Casas
Aplicacion clinica de la
Clasificacion Dra. Diana
Int_ernaC|_onaI del Curso tgl!er 12 al 16 Avendaiio 14 22 36
Funcionamiento de la monogréafico febrero )
. . Badillo
Discapacidad y de la
Salud.
Reporte de calidad en la Curso taller Dra. Diana
Valoracion de monoarafico 23 al 27 abril Avendafio 11 41 52
Discapacidad. 9 Vadillo
Aplicacion clinica de la
Intilrisalzroarj::l)gel Curso taller Dra. Diana
) . e 25 al 29 junio Avendario 38 13 51
Funcionamiento de la monografico .
. ) Badillo
Discapacidad y de la
Salud.
Cursotal!er \{a!oracmn y 16y 17 de Dra.' Irma
Manejo Inicial del Curso taller aqosto Espinosa 67 12 79
Paciente Amputado. 9 Jove

104



ool

Instituto Nacional de Rehabilitacion

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesién Ordinaria 2019

Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.

I N R Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
LGII del Instituto Nacional de Rehabilitacién
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”
Taller monogréfico Curso
Avanzado en la
Aphcecizcllgsnifigrc"igi el 27-31 de Dra. Diana
. Taller monograéfico Avendafio 9 6 15
Internacional de agosto .
: ; Badillo
Funcionamiento de la
Discapacidad y de la
Salud.
Aplicacion Clinica de la
Int(t:alrisalazfoa:;cl)gel 8-13 de Dra. Diana
. . Curso taller Avendafio 17 0 17
Funcionamiento de la octubre .
! | Badillo
Discapacidad y de la
Salud en CREEDurango.
Curso Abordaje Integral 29-31 de Dra. Marisela
del Paciente con Pie Curso Carrillo 115 37 152
L octubre
Diabético. Santos
Quinta Reunion Inter-
institucional en la
Aplicacion de la 30d br. Robert
Clasificacion Reunion o ae f- Roberto 31 0 31
. noviembre Coronado
Internacional del
Funcionamiento de la
Discapacidad y de la
Salud.
Total 302 154 456

Programa de Educacion a Distancia

El campus virtual del Instituto Nacional de Rehabilitacién Luis Guillermo Ibarra Ibarra, es
un espacio que pretende, a través del uso de las Tecnologias de la informacion,
sensibilizacion, capacitacion y actualizacion, en los temas de discapacidad vy
rehabilitacion.

Ensefianza de Pregrado

Pregrado de Medicina:

Durante este semestre se trabajé con 583 alumnos de pregrado, integrados a 35 grupos
provenientes de la Facultad de Medicina de la UNAM, de la Universidad La Salle,
Tecnoldgico de Monterrey, La Universidad Panamericana y la Escuela de Medicina del
IPN, que asistieron a tomar las materias de ortopedia, neurologia, urologia, geriatria,
reumatologia, ingenieria de tejidos, rehabilitacion y otorrinolaringologia, cuya distribucién
se muestra en el presente cuadro.
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Cuadro 25

Distribucion de alumnos por institucién de procedencia en Pregrado de Medicina
enero —diciembre 2018

L , Numero de
Curso Institucion Numero de grupos AlUMNos
Ortopedia UNAM 3 48
Neurologia UNAM 2 39
Rehabilitacién UNAM 9 158
Geriatria UNAM 1 20
Reumatologia UNAM 1 15
Urologia UNAM 1 19
Mtria. Regen. / Ing. Tejidos UNAM 2 19
Otorrinolaringologia Universidad La Salle 8 113
Reumatologia Universidad La Salle 2 23
Ortopedia Tec de Monterrey 2 24
Medicina de Rehabilitacion Unlvers[dad 2 7
Panamericana

Musculoesquelético IPN 2 30

Total 35 583

Servicio Social de Medicina

En el afio 2018 se incorporaron 20 alumnos a las lineas de investigacion de éste Instituto,
ocho de ellos provienen de la UNAM, tres mas del IPN, uno de la Universidad An&huac,
uno del Tecnoldgico de Monterrey y siete de Universidades del interior del pais
(Universidad Juarez Autonoma de Tabasco, Universidad Autbnoma de San Luis Potosi,
Universidad Autbnoma de Querétaro, Universidad de Matamoros, Universidad Benemérita
de Puebla, Universidad Autbnoma de Puebla y Universidad Autbnoma de Ciudad Juarez).

Pregrado en Programa de Vinculaciéon

Para finalizar el trabajo realizado con los pasantes de servicio social durante el afio 2017,
se concluyd y se envié el articulo “Comunicar bien las malas noticias en medicina: una
labor compartida”, para su publicaciéon en la Revista de Investigacion en Discapacidad,
(nimero de registro en la revista 20180063). Actualmente se encuentra en revision.

Durante este semestre, con la colaboracién de los médicos pasantes, se modernizé la
forma de realizar las evaluaciones del grado de satisfaccion de los asistentes a Cursos de
Educacion Continua del Instituto, a través de medios electronicos. Ademas, se encuentra
en proceso de realizacion, un articulo de divulgacion sobre Bioética, para su publicacion
en la Revista de Investigacion en Discapacidad.

Programa de Sensibilizacion sobre discapacidad
Dentro del Curso Introductorio para médicos residentes de primer ingreso (64 asistentes),
se realizaron actividades de sensibilizacion dirigidas a promover la reflexion de los

médicos residentes acerca dela relacion médico paciente, el principio bioético de la
autonomia, el ejercicio de la ética dentro de la practica profesional, la caracteristicas y
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limitantes de los sistemas de salud, desde el punto de vista de los pacientes y acerca de
la problematica de las personas con discapacidad en las diferentes areas de su vida.

Dentro del curso se realizé también una actividad de capacitacién, sobre como transmitir
las malas noticias en medicina.

Ademas, durante el afio, se han realizado actividades de sensibilizacion, acerca de la
discapacidad dirigidas alumnos de seis grupos de pregrado de la materia de Medicina de
Rehabilitacion, con el fin de promover la empatia del alumno con pacientes con distintas
discapacidades y sus cuidadores primarios.

Ciclo de Cine Club sobre Autoestima

Como parte del Cineclub sobre Autoestima, se proyectaron nueve peliculas: jPorque lo
digo yo!, El Jeremias, Una mujer sin filtros, El Diablo viste a la moda, Billy Elliot, Empezar
otra vez, El club de los incomprendidos, Visa al paraiso y El circo de la mariposa; con una
asistencia de 214 personas.

Ciclo de Cine sobre Bioética

Dentro del Ciclo de Cine sobre Bioética, se proyectaron ocho peliculas: Katmandu,
Extraordinario, Pasante de moda, La Sociedad de los Poetas Muertos, Wall-e, Gattaca,
Yo soy Sam y Hormiguitas / Antz; con una asistencia de 147 personas.

ESCUELA SUPERIOR DE REHABILITACION

En la Escuela Superior de Rehabilitacién, se lleva a cabo la formacion de las
Licenciaturas en Terapia Fisica, Terapia Ocupacional y Terapista en Comunicacién
Humana, con reconocimiento de Validez Oficial de Estudios de la Secretaria de
Educacion Puablica, conel nimero DGAIR/0220/2006, de fecha 23 de marzo de 2006 y
clave de registro de plan de estudios de 2006, para las Licenciaturas en Terapia Fisica y
Terapia Ocupacional. Para la Licenciatura de Terapista en Comunicacién Humana se
obtuvo su registro a través de las Bases de Coordinacién entre la Secretaria de
Salubridady Asistencia y la Secretaria de EducaciéonPublica en la Ciudad de México,el dia
16 del mes de noviembre de 1988, con numero de incorporacion 09-00174, con fecha
27/feb./1989. Con estudios de cuatro afios, cabe sefialar la gran demanda que existe de
este personal, que realiza su ejercicio profesional tanto en el sector publico como en el
privado, a través de todo el territorio nacional.

En el afio 2018, se graduaron 51 alumnos de la Escuela Superior de
Rehabilitacién,otorgando 4 Excelencias Académicas,como lo muestra el siguiente cuadro:
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Cuadro 26
Alumnos graduados de la Escuela Superior de Rehabilitacion
enero adiciembre de 2018

Licenciatura
Terapia Fisica 29
Terapia Ocupacional 7
Terapista en Comunicacion Humana 15
Total de alumnos graduados 51

Durante el periodo de preseleccion de abril a mayo de 2018, se recibieron 243 solicitudes
para ingresar a la Escuela Superior de Rehabilitacion, mismos que cubrieron los requisitos
solicitados, de los cuales 59 aspirantes quedaron seleccionados como alumnos de nuevo
ingreso, para el ciclo que inicié en agosto del mismo afio.

Cuadro 27
Matricula de alumnos de nuevo ingreso ala Escuela Superior de Rehabilitacion
2018
Licenciatura
Terapia Fisica 35
Terapia Ocupacional 12
Terapista en Comunicacion Humana 12
Total 59

Actualmente la Escuela Superior de Rehabilitacion, cuenta con una matricula de 121
alumnos como lo muestra el siguiente cuadro. Cabe mencionar que en el mes de agosto
se incorporaron 12 alumnos por recursamiento de materias.

Cuadro 28
Matricula de la Escuela Superior de Rehabilitacién
Terapia Fisica 70
Terapia Ocupacional 17
Terapia en Comunicacion Humana 34
Total 121

Practicas Profesionales y Servicio Social(Paramédico y Administrativo)

Para la realizacion de Servicio Social, la Subdireccion de Pregrado recibe alumnos de
instituciones de educacién superior publicas y privadas, entre las que se encuentran la
UNAM, el IPN, la UAM, la Universidad Iberoamericana, Universidad del Valle de México,
Universidad Latina, Universidad Intercontinental, Universidad Autobnoma de Tlaxcala,
Universidad La Salle, Instituto Mexicano de Psicologia, Instituto Tecnoldgico de
Monterrey, Universidad ICEL, asi como del IMSS y del ISSSTE.
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Cuadro 29
Servicio Social y Practicas Profesionales
enero —diciembre 2018

Servicio Social Practicas Profesionales
Afo Licenciatura Técnicos Licenciatura Técnicos
2018 137 72 133 27
Total 209 160

A nivel licenciatura se recibieron alumnos de Disefio Industrial,Mercadotecnia, Informética,
Relaciones Comerciales, Terapia Fisica, Terapia Ocupacional, Terapia en Comunicacion
Humana, Biologia, Psicologia, Medicina Veterinaria y Zootecnia, Administracion
Educativa, Administracion de Instituciones, Pedagogia, Optometria, Nutricién, Ingenieria
Biomédica, Ingenieria Bionica, Biotecnologia, Mecanica, IngenieriaMecatrénica, Disefio
Gréfico, Disefio Industrial, Mercadotecnia, Informatica, Terapia y Contaduria.

A nivel técnico se recibieron alumnos de carreras en Administracion de Recursos
Humanos, Asistente Ejecutivo, Asistente Directivo, Contabilidad, Informética,
Mantenimiento a Equipo de Coémputo, Construccion, Refrigeracion, Histopatologia,
Tecnicos Artesanales, Alimentos y Bebidas, Programacion, Asistente de Derecho,
Mantenimiento en Sistemas Electronicos, Radiologia e Imagen, Laboratorio Clinico,
Terapia Fisica, Electricidad y Fonoaudiologia.

Asimismodentro de estos rubros estan los alumnos de la Escuela Superior de
Rehabilitacion, quienes realizan su Servicio Social en el periodo del 1 de agosto 2018 al
mes de julio 2019, con un total de 36 alumnos.

Quedando adscritos con campos clinicos de Servicio Social Institutos Nacionales como:
Instituto Nacional de Cancerologia, Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricion
“Salvador Zubiran”, Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia “Manuel Velasco
Suarez”, Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias “Ismael Cosio Villegas”,
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, Hospital General “Dr. Manuel Gea
Gonzalez”, Hospital Juarez de México, Hospital Psiquiatrico Infantil “Juan N. Navarro”,
Hospital Infantil de México “Federico Gémez”, Hospital Regional de Alta Especialidad
Ixtapaluca, Hospital Central Militar, Comision Nacional de Cultura Fisica y Deporte
(CONADE) e Instituto Nacional de Rehablitaciéon Luis Guillermo Ibarra lbarra.

Es importante mencionar que durante este afio,la Escuela Superior de Rehabilitacién
logroé tener una estrecha relacion y vinculacién con los Institutos Nacionales de Salud, lo
gue le beneficia en gran medida, ya que le permite complementar sus acciones
académicas especializadas, mediante la suscripcibn de Convenios Especificos de
Colaboracion Interinstitucional en Materia de Prestacion de Servicio Social y Practicas
Clinicas formalizados por las autoridades correspondientes como:

Instituto Nacional de Rehabilitacion “LGII”

Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia “Manuel Velazco Suéarez”
Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricion “Salvador Zubiran”
Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzalez”

Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”

OkrwphE
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Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca
Hospital Psiquiéatrico Infantil “Juan N Navarro”

Hospital Juarez de México
Comisién Nacional de Cultura Fisica y Deporte (CONADE).

© N

Se revis0 y actualizo el reglamento interno de la Escuela Superior de Rehabilitacion.
Division de Difusion y Divulgacion Cientifica

Durante este periodo, se realizaron 34,281 trabajos en total (constancias, imagenes,
carteles, tripticos, dipticos, credenciales, personificadores, programas, invitaciones, por
mencionar algunos). Con un 98% de satisfaccion de los usuarios.

Se sigui6 apoyando de forma permanente al area de Educacion Continua, en la
elaboracion de constancias de cada curso o evento, teniendo un total de 5,407
documentos generados en formato impreso y digital.

La division fiel a su naturaleza y compromiso, estuvo también presente de forma activa en
los cursos y congresos, realizando toma fotogréfica, teniendo un total de 13,645
imagenes para seguir acrecentando el archivo histérico de nuestro Instituto; también se
realizé la edicion de 4 videos para diferentes areas.

En la parte de materiales gréficos, se realizaron 1,036 carteles; 5,445 tripticos; 2,179
dipticos; 5,084 credenciales; 23 personificadores; se disefiaron 12 programas de los
cuales hubo 577 impresiones y 150 invitaciones.

Se sigue editando el boletin institucional publicando uno por mes, que se pueden ver y
descargar en el portal institucional.

Centro de Informacion Documental(CID)
Durante el periodo de enero a diciembre de 2018, se brind6 atencion a 4,355 usuarios:

e Usuarios internos 3,450
e Usuarios externos 905

Se realizaron un total de 5,841 préstamos y consultas de libros en papel y electronicos,
asi como, tesis conforme a la siguiente distribucion:

e Préstamos en sala 674
e Préstamos a domicilio 496
e Consulta de libros electrénicos 4671

A través de la sala de computo de la Facultad de Medicina de la UNAM, se atendié a
2,366 usuarios para la consulta electrénica de bases de datos.

Base de datos
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En el afio 2018, se contrataron las Bases de Datos en formato electronico de
CLINICALKEY de Elsevier, que cuenta con libros en inglés y espafiol, revistas en inglés y
espafiol, clinicas de Norte América, informacion de medicamentos, imagenes, guias de
practica médica, Medline, yearbooks, videos y mas recursos que se consultan en su
plataforma. También se contrataron recursos de OVID de Wolters Kluwer, como la Base
de Datos principal de OVID con mas de 280 revistas, coleccion de libros en idioma inglés
Classic Book y Spanish Books Bridge Collection, Ovid MD Plus Collection Revised,
Evidence Based Medicine Reviews y otros titulos de revistas que no se incluyen dentro de
estas colecciones.

Por parte de la Coordinacion de Institutos, se cuenta con Clarivate Analytics (Web of
Science & Journal Citation Reports), Journal Citation Reports EBSCO, Dynamed Plus
Elsevier (Science Direct-Freedom Collection) Wiley (Libros Electrénicos).

Dentro de las colecciones de Wolters Kluwer OVID y CLINICALKEY, se logré recuperar
1,407 articulos en formatos HTML y 4,039, en formato PDF, para dar un total de 5,446
articulos recuperados en el afio.

Cuadro 30
Consulta a bases de datos
Busqueda en bases de datos Total de busquedas.
OVID 23,876
CLINICALKEY 12,768
CONRICYT 7,028
Total 43,672

Sala de cOmputo

Durante el presente afio, se han realizado cursos de capacitaciéon al personal de
investigacion, médicos adscritos y médicos residentes, asi como, cursos para los alumnos
de la Escuela Superior de Rehabilitacién. Estos cursos son para capacitar en el uso de las
Bases de Datos Electrénicas contratadas por el Instituto y las utilizadas por el CONACyT.

Los cursos adicionales para capacitar son SAIH-WEB para médicos residentes, trabajo
social y enfermeria, uso del expediente electronico, actualizacién del personal en el area
de informatica, busquedas y recuperacibn de informacion en bases de datos
parainvestigadores y el personal del Instituto en las bases de OVID, CLINICAKEY,
SCIENCE DIRECT y SCOPUS.

Libros electrénicos

Se cuenta con las colecciones de libros electronicos de OVID de Wolters Kluwer,
Coleccioén de libros en inglés Classic Book y Spanish Books, que son mas de 1,200 libros
electrénicos, asi como, las colecciones de Anestesiologia con 40 libros y Oftalmologia con
30 libros, que cubren las areas de medicina de rehabilitacion, ortopedia y medicina de la
actividad fisica y del deporte, ademas de las ya mencionadas, estos se suman a los 1,500
libros electronicos de CLINICAL KEY, localizados en la base de datos.
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Cursos

Se contd con una mesa dentro de la XLIX edicibn de las Jornadas Mexicanas de
Biblioteconomia, bajo el tema “Las bibliotecas y la diversidad social”, que tuvo lugar en
Ixtapa-Zihutanejo, Guerrero del 23 al 25 de mayo de 2018.

Se proporcioné el curso de “Busqueda y recuperacion de Informacion en Bases de
Datos Electréonicas”, a los alumnos de la licenciatura de Comunicacion Humana con
duracion de 7 semanas los dias jueves por dos horas, del 23 de agosto al 4 de octubre de
2018.

Se asistié al Séptimo Seminario Entre Pares, realizado por el CONRICYT, los dias 10 y
11 de septiembre de 2018, en la Ciudad de Puebla, Puebla.

Se particip6 en la realizacion del Curso-Taller de Redaccion Cientifica, que se realizé
en dos horarios contando, con la participacion de mas de 200 asistentes en los dos
horarios, este curso se realiz6 el 21 de noviembre de 2018.

Se han realizado cursos de actualizacion para los usuarios de las Bases de Datos de
ClinicalKey de Elsevier y OVID de Wolters Klower durante todo el afio.

El personal del Centro de Documentacion, como parte de su formacion constante, tomo
los siguientes cursos:

o Estrategias didacticas para el aprendizaje cooperativo / colaborativo, con una
duracion de 90 horas en modalidad virtual, obteniendo la calificacién de 94.50/100,
del 4 de junio al 5 de agosto de 2018.

e Innovacion en ambientes de aprendizaje, con una duracidon de 80 horas en
modalidad virtual, obteniendo la calificacion de 85.85/100, del 3 de septiembre al
28 de octubre de 2018, los que juntos se toman en cuenta para ser un diplomado
en formacion docente.

Se han realizado actividades en conjunto con la Direccién de Educacion en Salud, con la
finalidad de mejorar en apoyo a los usuarios del CID.

Comité de Biblioteca Médica

En el periodo que se informa, se realizaron las cuatro sesiones programadas el 27 de
febrero, 29 de mayo, 28 de agosto y 27 de noviembre.

Dentro de los puntos relevantes, se dio a conocer la suscripcién de las Bases de Datos
Electrénicas de OVID (WOLTERS KLUWER), con mas de 280 journals, ademas se
integrardn las el Journal of Bone and Joint Surgery, OvidMD Plus Collection Revised (400)
Evidence Based Medicine Reviews, Clinical Rehabilitation y Journal Of Hand Therapy y
AMIRSYS.

112



Instituto Nacional de Rehabilitacion

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesién Ordinaria 2019

Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.
Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
del Instituto Nacional de Rehabilitacién

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

INR
LGII

el

CLINICALKEY,consta de mas de 1,100 libros a texto completo, mas 600 revistas a texto
completo, 54 Clinicas de Norteamérica, Imagenes mas de 2,500,000, Guias de Practica
Clinica, Yearbooks, mas de 60 Revistas en Espafiol DOYMA y mas de 150 libros en
espafniol.

Comisién Mixta de Capacitacion
Durante este afio se realizaron 9 sesiones ordinarias:

Cuadro 31
Becas otorgadas por la Comisién

Mixta de Capacitacion

Curso Nombre del evento Nombre del personal Periodo . LUQaT Q‘?
imparticiéon
Doctorado Psicologia Dra. Anahi Cervantes | 11-01-2018 al F;;ggﬁ,dg?;
Luna 29-06-2018 UNAM
Universidad
. . Dr. Sergio Davalos 30 -01-2018 Nacional
Maestria Ciencias de la Salud Fuentes al 09-06-2018 Auténoma de
México
Universidad
Maestria Administracion en Sistemas de T.S. Sugana Lara 23-04-2018 al Ngcional
Salud Silva 25-05-2018 Auténoma de
México
Doctorado Ingenieria Biomédica Mtro.wRuben Isaac 07-05-2018 al %&l/grqzlr?qzd
Carifio Escobar 20-07-2018 .
Metropolitana
Universidad
Licenciatura Quimica C Luz Irene, 11-06-2018 al Ngcional
Barrientos Gonzélez 10-12-2018 Auténoma de
México
Estudios
Maestria Administracién de Hospitales y Salud Lic. Lidia Cruz 08-06-2018 al Superiores en
Publica Hernandez 28-08-2020 Administracion
Publica
Centro de
.y - Ing. Jorge Airy 18-06-2018 al Investigacion y
Dociarado Ingenieria Electronica Mercado Gutiérrez 02-05-2022 Estudios
Avanzados
Estancia Técnicas de Biologia Molecular para Ing. Luis Esau L6pez 01-10-2018 al | Universidad de
el Andlisis de Transcritos ' 30-11-2018 Kyutech, Japén.
. . . Universidad del
. . . - C. Felipe Gil Iglesias | 18-08-2018 all
Licenciatura Quimica Clinica F,)Acostag 14-01-2019 Norestg de
Tamaulipas
Maestria Terapia de Heridas, Estomas y L.E.O. Claudia Lépez | 21-01-2019 al Universidad
Quemaduras Piedra 10-12-2019 Panamericana

Comité de Calidad y Seguridad del Paciente
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Durante el periodo de enero-diciembre de 2018, el Comité de Calidad y Seguridad del
Paciente, llevo a cabo 8 sesiones ordinarias, atendiendo asuntos como son: proyectos de
mejora en los diferentes servicios del Instituto; seguimiento en el proceso de
Recertificacion por el Consejo de Salubridad General; el Programa de Aval Ciudadano; y
vinculacion y seguimiento con los Comités Institucionales; Reglas de Operacion de la
Direccion General de Calidad en Salud (DGCES), para participar en los Establecimientos
de Atencibn Médica de las instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud;
Participacién en Proyectos de Financiamiento para la Mejora de la Calidad; Sistema
Integral de Quejas y Denuncias Ciudadanas; Eventos Adversos, Centinelas y Cuasifallas.

El programa de Aval Ciudadano, representa una oportunidad para abordar aspectos del
servicio en el Instituto, asi como, la determinacion de prioridades y la evaluacion de la
eficiencia de los servicios, como lo marca el Programa Nacional de Salud, todo esto, a
través de las cuatro visitas (17 de enero, 14 de marzo, 16 de mayo y 6 de septiembre) del
Aval Ciudadano, Club Rotario Mixcoac, donde se avalan y se atienden los resultados de la
Encuesta de Opinion de Salida del Area de Consulta Externa, la de Satisfaccion por la
Oportunidad en la Atencion, Satisfaccion por la informacion proporcionada por el médico y
Satisfaccion por el trato recibido.

Capacitacion en el extranjero:

Participacién en los Seminarios del Open Medical Institute 2018, que se llevaron a cabo
en Salzburgo, Austria:

Dra. Andrea Olascoaga Gomez de Ledn
Medical Education
Febrero 4 al 10 de 2018

Dr. Leonardo Xavier Moreno Gaute
Bone and Joint Surgery
Junio 10 al 16 de 2018

En marzo de 2018, se otorgaron becas “Carlos Slim para el impulso a la Investigacion
en Salud”, beneficiando a los siguientes médicos:

Renovacion:
Nombre Becario Profesor a cargo Proyecto
Factores clinicos, funcionales,
Estrada Cortés, Berenice Dr. en C. Paul Carrillo Mora cognitivos 'y marcadores

Bioquimicos  asociados  al
Desarrollo de Depresién vy
ansiedad en pacientes con
secuelas  de Enfermedad
Vascular Cerebral”

Investigador en Ciencias Médicas
“D” Miembro del sistema Nacional
de Investigadores
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Nombre Becario

Profesor a cargo

Proyecto

Hernandez Medrano,
Maria Cristina

Dra. Margarita Valdés Flores
Investigador en Ciencias Médicas

Dr. Alberto Hidalgo Bravo
Investigador en Ciencias Médicas

Andlisis de Polimorfismos de
Nucleétido Sencillo en Genes
Relacionados al Metabolismo
Oseo en Pacientes Mexicanas
Post Menopausicas con
Fractura de Cadera Secundaria
a Osteoporosis.

Nuevas:

Nombre Becario

Profesor a cargo

Proyecto

Cesar Juarez, Angel
Adrian

Dra. Anell Olivos Meza Médico
Adscrito al Servicio de Ortopedia
del Deporte y Artroscopia

Dr. Carlos Landa Solis
Investigador en Ciencias Médica
C, Unidad de Ingenieria de
Tejidos, Terapia Celular y Medicina
Regenerativa

Disefio de un Prototipo de
Sustituto (andamio) de Menisco
Mediante Bioimpresién 3D con
Células Madre Mesénquimales

Derivadas de Medula Osea:
Estudio Preclinico en un Modelo
Animal.

Mancera Sanchez, Jimena

M en C Ilvan H Schobert Capetillo

Uso de plasma enriquecido en
plaguetas para la regeneracion
de las perforaciones cronicas de
la membrana timpanica, ensayo
clinico no controlado, estudios
antes y después.

Marfil Marin, Luis Ernesto

D en C Alberto Hidalgo Bravo
Investigador en Ciencias Médicas

Andlisis de Expresién
Diferencial de RNs Circulares
(circNAS) en un modelo Celular
Murino de Huntington

Martinez Morales Gerardo
Modesto

D en C Salvador Israel Macias
Hernandez

Frecuencia de Osteoporosis en
Sujetos  Jévenes  Grandes
Quemados. Estudio Descriptivo.

115




el

Instituto Nacional de Rehabilitacion

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesién Ordinaria 2019

Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.

I N R Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
LGII del Instituto Nacional de Rehabilitacion
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”
Nombre Becario Profesor a cargo Proyecto

Vazquez Torres Blanca
Mildred

D en C Paul Carrilo Mora | Comparacion de los Parametros

Investigador en Ciencias Médicas | Espaciotemporales de la
“D” Miembro del sistema Nacional | Marcha y las Alteraciones de la
de Investigadores Atencion Dividida en Pacientes

con Traumatismo

Craneoencefalico y un Grupo
Control. (sanos)
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INDICADORES DE MEDICINA DE ALTA ESPECIALIDAD

‘ 2015 2016 2017 2018
I. CONSULTA EXTERNA
1)indice de utilizacion de consultorio
) ) 148,628.3 | 181,645.6
NUmero de consultas otorgadas x Sumatoria de tiempos de cada consulta /NUmero de
consultorios x dias laborables
2)Porcentaje de consultas de primera vez/preconsulta
72.8 64.6 46.8
NUmero de consultas de primera vez /NUmero de pre consultas x 100
3) Proporcién de consultas subsecuentes/primera vez
9.6 12.1 15.6
Numero de consultas subsecuentes/Numero de consultas de primera vez x 100
4 )Porcentaje de consultas programadas otorgadas
98.2 93.0 97.5
NUmero de consultas realizadas/NUmero de consultas programadas x 100
Il. URGENCIAS
5)Razén de urgencias calificadas atendidas
5.6 4.8 5.2
Numero de urgencias calificadas/Numero de urgencias no calificadas
ll. HOSPITALIZACION
9)Promedio de dias estancia
6.8 6.8 6.9
NUmero de dias estancia/Total de egresos
10)Porcentaje de ocupacion hospitalaria
69.8 62.1 59.8
Numero de dias paciente/Nimero de dias cama censables x 100
11)indice de rotacion de camas
17.1 29.3 24.6
Numero de egresos/NUmero de camas censables
12)Intervalo de sustitucion
3.0 8.4 18.6
Porcentaje de desocupacion x promedio de dias estancia/porcentaje de ocupacion
13)Porcentaje de cumplimiento de NOM SSA 004 en revisién de
expedientes clinicos
& : , , _ 93.3 95.0 96.6
Numero de expedientes clinicos revisados que cumplen con los criterios de la NOM SSA
004/Total de expedientes revisados por el Comité del expediente clinico institucional x 100
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INDICADORES DE MEDICINA DE ALTA ESPECIALIDAD

2015 2016 2017 2018

14)Porcentaje de pacientes referidos para atencion médica

. ) — X - - — 4.7 3.1 10.6
Numero de expedientes clinicos abiertos con referencia/Total de expedientes clinicos

abiertos x100

15)Porcentaje de egresos hospitalarios por mejoria y/o curacién

B - - - — ) - 99.5 99.6 99.5
NUmero de egresos hospitalarios por mejoria y/o curacién/Total de egresos hospitalarios x

100

16)Porcentaje de egresos hospitalarios con diagnéstico definitivo CIE

- - - - - 100.0 100.0 100.0
NUmero de pacientes con diagnéstico de egreso CIE en expediente clinico/Total de

pacientes con diagnostico de egreso en expediente clinico x 100

17)Proporcién de ingresos a los diferentes servicios de hospitalizacion de
pacientes admitidos, sin referencia, por patologia no resuelta

- - — - - — 139.8 54.9
NUmero de pacientes admitidos con patologia no resuelta/Total de pacientes admitidos x

100

18)Tasa de reingreso hospitalario por patologia no resuelta

. ] . j . . 52.2 28.17
Numero de pacientes reingresados por patologia no resuelta en los 30 dias posteriores al

alta/Total de egresos x 1000

19)Tasa bruta de mortalidad hospitalaria

B - - - 4.0 3.6 4.5
Numero de defunciones hospitalarias/Total de egresos x1000

20)Tasa ajustada de mortalidad hospitalaria (48 horas)
3.9 3.3 4.5

Defunciones ocurridas con mas de 48 horas de estancia hospitalaria/Total de
egresos x 1000

21)Porcentaje de usuarios con percepcidn de satisfaccion de calidad en
atencion hospitalaria superior a 80 puntos
94.7 93.8 92.7

NUmero de usuarios con percepcion de satisfaccién de calidad de atencién hospitalaria
recibida superior a 80 puntos / Total de usuarios en atencién hospitalaria encuestados x
100

22)Porcentaje de auditorias clinicas incorporadas
100.0 100.0 100.0

NUmero de auditorias clinicas realizadas/Numero de auditorias clinicas programadas x
100

IV. CIRUGIA

23)Proporcion de cirugias programadas realizadas

) - - . - - - — 104.1 91.1 82.9
Numero de intervenciones quirirgicas realizadas/Total de intervenciones quirdrgicas

programadas x 100
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INDICADORES DE MEDICINA DE ALTA ESPECIALIDAD

2015 2016 2017 2018

24)indice de utilizacién de salas de cirugia

. . ) ) L 3,067.3 1,524.5
Numero de cirugias programadas realizadas x Sumatoria de tiempos quirdrgico de cada

cirugia/Numero de salas de operaciones x dias laborables

25)Porcentaje de cirugias ambulatorias

Numero cirugias ambulatorias /Total de cirugias realizadas x 100 36.6 37.2 36.8

Numero de cirugias electivas realizadas después de 7 dias de establecida la necesidad
de cirugia/ Total de pacientes operados por cirugia electiva x 100

28)Porcentaje de uso de la hoja de cirugia segura

91.9 76.1
NUmero de expedientes clinicos con hoja de cirugia segura /Total de expedientes clinicos

de procedimientos quirargicos x 100

29)indice de cirugia de alta especialidad
0.7 0.7 0.9

NUmero de procedimiento quirdrgicos de alta especialidad/T otal de procedimientos
quirdrgicos

30)Tasa de complicaciones quirargicas
76.5 65.1

NUmero de complicaciones quirlrgicas/Total de cirugias realizadas x 1000

31) Tasa de complicaciones anestésicas peri operatorias

25.9 21.0
NUmero de complicaciones anestésicas peri operatorias/Total de procedimientos
anestésicos x 1000

32)Tasa de mortalidad quirurgica

0.0 0.0
Defunciones post intervencién quirargica/Total de cirugias practicadas x 1000

33) Tasa de mortalidad quirirgica ajustada (72 horas)

0.0 0.0
Numero de defunciones posteriores a 72 horas de realizada la intervencion

quirargica/Total de cirugias realizadas x1000

V. TERAPIA INTENSIVA

34) Porcentaje de ocupacion en terapia intensiva e intermedia
67.4 36.0 78.6

Numero de dias paciente en terapia intensiva/Numero de dias cama en terapia intensiva x
100
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INDICADORES DE MEDICINA DE ALTA ESPECIALIDAD

2015 2016 2017 2018

36) Porcentaje de pacientes que desarrollan tlceras por de decubito
durante estancia en terapia intensiva

7.5 6.2 3.7
Numero de pacientes que desarrollan Ulceras por presion o declbito durante su estancia

en UTI /NGmero de pacientes egresados de UTI durante el periodo x 100

37)Porcentaje de extubaciéon no planificada

Numero de extubaciones no planificadas/Total de pacientes intubados x 100 0.016 0.18

VI. CONTROL DE INFECCIONES

38)Tasa de infeccién nosocomial

0.6 2.0 2.7
Numero de pacientes con infeccion nosocomial/ Total de dias de estancia en el periodo x

1000

39) Tasa de infeccion nosocomial en terapia intensiva

- - - - — - - 12.3 20.3 2.4
No. de pacientes con infecciones nosocomial en terapia intensiva /Total de dias de

estancia en el periodo x 1000

40) Tasa de bacteriemia asociada a catéter venoso central

0.8 4.0 2.3
NUmero de infecciones asociadas a catéter venoso central/Numero de dias catéter

venoso central x 1000

41) Tasa de bacteriuria asociada a cateterismo vesical
14 2.3 14

NUmero de infecciones urinarias asociadas a catéter urinario/Nimero de dias catéter
urinario x 1000

42)Tasa de neumonia asociada a ventilacién mecanica

P . - - - ; " - 10.6 8.9 6.2
Numero de neumonias asociadas a ventilador mecanico/ Numero de dias ventilador

mecanico x 1000

43) Tasa de bacteriemia por Staphylococcus aureus meticilina resistente

P . — - - 13.4 6.3 1.7
Numero de bacteriemias por Staphylococcus aureus meticilina resistente/NUmero de

hemocultivos tomados x 10000

44) Porcentaje de infeccién nosocomial por bacilos gramnegativos
multidrogoresistentes

- - - - - - - - 1,424.0 3,771.4
Numero de infecciones por bacilos gramnegativos multidrogoresistentes/Numero de

infecciones intrahospitalarias x 1000

45) Proporcidn de infeccion nosocomial por Clostridium difficile

100 366.6 92.3

Numero de infecciones por Clostridium difficile/NGmero casos de diarrea intrahospitalaria
x 100

VII. ATENCION AMBULATORIA

120



Instituto Nacional de Rehabilitacién
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesién Ordinaria 2019
Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.

I N R Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
LGII del Instituto Nacional de Rehabilitacién
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”
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2015 2016 2017 2018

46)Porcentaje de sesiones rehabilitadoras especializadas realizadas
respecto al total realizado

100.0 100.0 100

NUmero de sesiones de rehabilitacion especializadas realizadas/Total de sesiones de
rehabilitacion realizadas x 100

47) Porcentaje de procedimientos diagnésticos ambulatorios de alta
especialidad realizados

16.2 24.9 40.7

NUmero de procedimientos diagnésticos ambulatorios de alta especialidad realizados
considerados de alta especialidad por la institucion/Total de procedimientos diagnésticos
realizados x 100

48)Porcentaje de procedimientos terapéuticos ambulatorios de alta
especialidad realizados

- . . . ) 100.0 100.0
NUmero de procedimientos terapéuticos ambulatorios realizados considerados de alta

especialidad por la institucién/Total de procedimientos terapéuticos ambulatorios
realizados x 100

49)Porcentaje de percepcién de satisfaccion de calidad en atencién
ambulatoria superior a 80 puntos

95.8 95.3 99.0

NUmero de usuarios ambulatorios con percepcion de satisfaccion de calidad de atencién
recibida superior a 80 puntos/Total de usuarios en atencion ambulatoria encuestados x
100

50)Porcentaje de estudios interpretados de acuerdo a estandar de tiempo
15.0 90.0

NUmero de estudios interpretados en tiempo estandar/NUumero de estudios realizados x
100

VIIl. DE INMUNIZACION POR VACUNACION

51) Porcentaje de vacunacién contra influenza en pacientes atendidos en
el periodo invernal

- - - - - 100 100 100.0
Pacientes vacunados contra influenza en el periodo invernal / Total de pacientes

atendidos en el mismo periodo x 100

74) indice de enfermeras tituladas-técnicas

6.9 7.4 3.1
NUmero de enfermeras tituladas/NUmero de enfermeras tituladas técnicas

DE TRABAJO SOCIAL

75) indice de estudios socioeconémicos por trabajadora social 578.1 248.5 435 394.7
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INDICADORES DE MEDICINA DE ALTA ESPECIALIDAD

2015 2016 2017 2018
Total de estudios socioecondmicos realizados/Total de personal de trabajo social
76) indice de camas x trabajadora social
2.8 2.8 2.8 2.8
Total de camas censables/Total de personal de trabajo social
77) Indice de casos nuevos por trabajadora social
856.2 258.4 190.4 153.1
Total de casos nuevos/Total de personal de trabajo social
INDICADORES ESPECIALES (FARMACIA)
78) Porcentaje de abasto de medicamentos 90.7 92.4 91.9
Total de recetas surtidas/Total de recetas x 100
79) Porcentaje de medicamentos genéricos
84.3 76.1 76
Total de medicamentos genéricos surtidos/Total de medicamentos surtidos en el periodo x
100
80) Porcentaje de medicamentos de patente adquiridos
- - - . _ 15.6 23.9 24
Total de medicamentos de patente surtidos /Total de medicamentos surtidos en el periodo
x 100
81) Porcentaje de medicamentos adquiridos por licitacién
79.8 79 92.3
Total de medicamentos adquiridos por licitacién/Total de medicamentos adquiridos x 100 ’
82) Porcentaje de medicamentos adquiridos por adjudicacién directa
20.1 21 7.6
Total de medicamentos adquiridos por adjudicacion directa/Total de medicamentos x 100
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ASPECTOS CUALITATIVOS
ATENCION MEDICA

La atencion médica en el Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra,
se enfoca fundamentalmente a brindar servicios de alta especialidad con los preceptos de
calidad, calidez y seguridad del paciente, conforme a los estandares nacionales e
internacionales.

CONSULTA EXTERNA

En el periodo enero-diciembre de 2018, se otorgaron en total216,370 consultas,
distribuidas entre preconsulta, casos nuevos y subsecuentes, como se muestra en el
cuadro 32. Se observa que del total de las consultas logradas, se realizaron 2% menos
con respecto a lo programado y 2% menos, con respecto a lo alcanzado en el ejercicio
2017, debido a una mayor supervision en la aplicacion de los criterios de ingreso al
Instituto. Es importante sefialar que con el ajuste realizado en la Matriz de Indicadores
para Resultados (MIR), al final del ejercicio fiscal, se logré alcanzar la meta programada.
El cuadro 33 indica cuales fueron las 10 principales causas de atencién en consulta
externa de primera vez.

Cuadro 32
Distribucion de consulta externa por tipo en el periodo
enero - diciembre

2017 2018
Tipo Programado Alcanzado Programado Alcanzado
Preconsulta 28,189 23,271 23,271 24,594
Consulta de 20,673 15,045 15,045 11,524
primera vez
Subsecuentes 189,504 183,418 183,418 180,252
Total 238,366 221,734 221,734 216,370
Cuadro 33

Principales causas de atencién en la consulta externa de primera vez
enero-diciembre

2018
Orden de No. de
: Causa

Frecuencia casos
1 Padecimientos de la columna vertebral 1,507
2 Fracturas 1,122

3 Osteoartrosis 874

4 Trastornos del lenguaje 727

5 Hipoacusia 672

6 Cataratas 483

7 Trastornos lectogréficos 312

8 Secuelas de fracturas 312

9 Retinopatia diabética 199

10 Tumores en tejidos blandos 197
11 Otras 5,119
Total 11,524
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TOTAL DE CONSULTAS.

En cuanto al total de consultas otorgadas por la Direccion Quirargica, se observa un
cumplimiento en su conjunto del 100% de la meta anual programada.

Cuadro 34
Consultas totales otorgadas
enero - diciembre 2018

2017 2018
Subdireccion Realizado Programado Realizado
Ortopedia 62,363 62,363 58,870
Otorrinolaringologia 11,663 10,980 9,075
Oftalmologia 20,244 20,000 26,102
Quemados 1,536 1,717 1,478
Total 95,806 95,060 95,525

SERVICIO DE URGENCIAS

Durante el periodo enero-diciembre de 2018, en el Servicio de Urgencias se otorgaron
15,467 consultas, lo que representa 74% de la meta anual. Desglosado por especialidad
corresponden: 14,023 a Ortopedia, 1,140 a Otorrinolaringologia, 69 a Oftalmologia y 235
a quemados; de las que se hospitalizaron 1,372 pacientes.

Cuadro 35
Consultas de Urgencias Otorgadas
enero —diciembre

2017 2018
Realizado Programado Realizado
Urgencias 20,981 20,981 15,467

Cabe mencionar que el 26.7% de los pacientes hospitalizados, se ubican en los servicios
de fracturas.
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INGRESOS Y EGRESOS HOSPITALARIOS Y AMBULATORIOS.

En el periodo 2018, ingresaron 8,279 pacientes que representan el 82% de la meta anual,
desglosado por servicio corresponden a 4,720 de Ortopedia; 187 de Quemados; 2,190 de
Oftalmologia; 742 de Otorrinolaringologia y 458 de Rehabilitacion. Es importante
mencionar que la causa por la que disminuy6 el nimero de ingresos de pacientes, se
debi6 a los criterios de admision, donde a los pacientes se les solicita constancia de no
ser derechohabientes del IMSS e ISSSTE, de lo contrario se les asigna el nivel 6 del
Tabulador Institucional vigente.

En cuando a egresos se registraron 8,406, que representa el 83% de la meta anual
programada, desglosada por servicio corresponden a: 4,753 de Ortopedia; 199 de
Quemados; 2,190 de Oftalmologia; 751 de Otorrinolaringologia y 513 de Rehabilitacion.
La causa de los egresos fueron 8,381 por mejora y 25 defunciones. El promedio de dias
de estancia fue de 6.9 y porcentaje de ocupacion de 59.9%.

Cuadro 36

Ingresos y Egresos Ambulatorios y Hospitalarios

enero —diciembre

2017 2018
Realizado Programado Realizado
Ingresos 10,166 10,068 8,279
Egresos 10,278 10,076 8,406

La informacién especifica de las 25 defunciones registradas en el periodo, se muestra a

continuacion:

Cuadro 37
Defunciones
enero —diciembre de 2018.

No. Sexo Edad Diagnéstico Diagnoéstico defuncién
1 Femenino 75 Fract_ura Qe Cadera Insuficiencia cardiaca congestiva
izquierda
2 Femenino 82 Frac'tura diafisiara de Infqrtq ag.l{do mlogardmo y
fémur derecho fibrilacion ventricular.
3 Femenino 88 Secuelas dg fra_ctura dg Insuficiencia (;armaca y choque
cadera izquierda séptico.
. . . Melanoma maligno con metéstas
4 Masculino 33 Metéastasis pulmonar pulmonares
Estado de Choque
. hipovolemico, hemorragia de
5 Femenino 91 Fractura de cadera tubo digestivoalto y
broncoaspiracion.
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No. Sexo Edad Diagnéstico Diagnéstico defuncién
. Insuficiencia Choque séptico refractario y
6 Femenino 60 respiratoria aguda. disfuncién multiérganica.
7 Femenino 89 Fractura de cadera Sepsis grave y choque
derecha. refractario.
8 Masculino 67 Conducto cervical Sepsis y disfuncion
estrecho. multiorganica.
9 Femenino 51 Destruccion vertebral Sepsis y disfuncion
1. multiorganica.
10 Masculino 77 Destruccion vertebral Hemorragia digestiva y choque
1. hipovolémico.
11 Femenino 86 Fractura de himero Fibrilacién ventricular, muerte
izquierdo. subita de origen cardiaco.
. . Sepsis y disfuncion orgéanica
12 Masculino 88 Sepsis multiple
. Condrosarcoma, sepsis grave y
13 Femenino 56 Condrosarcoma disfuncion multiorganica.
CENIAQ
Qu deemze})durzga; pgrr;léggo Quemadura extensa, estado de
14 Femenino 50 rofund):) ei 85% de choque refractario y disfuncion
P SyCQ 0 multiorgénica.
Quemaduras por fuego - . .
15 Femenino 35 de 3er grado y el 60% Choquemsu?tﬁ)g;:;éxiggfunmon
de SCQ. '
Estado de choque refractario,
16 Masculino 34 Quemaduras por fuego sepsis y disfuncion
multiorgénica.
Quemaduras por fuego . . L -
17 Masculino 32 de 2°y 3er grado y el Disfuncion osrga;lil;:a maltiple y
47% de SCO. P
: Quemaduras por fuego Choque refractario y estado
18 Masculino 44 en el 75% de SCQ. post-paro cardiaco.
19 Masculino 42 Quemaduras por fluido Sepsis y disfuncion organica
piro clastico. multiple.
Quemaduras por fluido . . L
20 Femenino 23 piro-clastico en el 55% Se&%ﬁ%g‘;ﬁéﬁ:on
de SCQ. '
21 Eemenino 27 Quemadura por fuego Choque séptico y disfuncion

en el 49%SCQ.

multiorgénica
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No. Sexo Edad Diagnéstico Diagnéstico defuncién
: Quemadura por fuego Choque séptico y disfuncion
22 Femenino 45 en el 55% de SCQ multiorganica.
: Quemadura por fuego Choque séptico y disfuncion
23 Masculino 29 en el 85% de SCQ. multiorganica.
: Quemadura eléctrica en Choque séptico refractario y
24 Masculino 28 el 11% de SCQ. disfuncion multiorganica.
: Quemadura por fuego Sepsis y disfuncion
25 | Masculino 51 en el 97% de SCO. multiorganica multiple.
CIRUGIAS

Durante el periodo de reporte, se realizaron 8,359 cirugias que representan 83% de la
meta anual. Como se puede observar en el cuadro 38, las Subdirecciones de Ortopedia,
Oftalmologia y Otorrinolaringologia, lograron alcanzar 83, 79, y 90 por ciento de la meta
programada respectivamente, esto debido a los criterios de admisién, donde a todos los
pacientes se les solicita constancia de no derechohabiencia al IMSS o ISSSTE, de lo
contrario se les asigna el nivel 6 del Tabulador Institucional vigente. Ademas de lo
sefialado, algunos servicios de Ortopedia estuvieron cerrados en los meses de enero y
febrero por mantenimiento debido a que fueron afectados por el sismo de septiembre de
2017 y en la segunda quincena de diciembre los quirdéfanos estuvieron cerrados por
instalacion de nuevos equipos.

Cuadro 38
Cirugias realizadas
enero —diciembre

2017 2018
Subdireccién Realizado Programado Realizado
Ortopedia 5,671 5,671 4,712
Oftalmologia 2,759 2,759 2,182
Otorrinolaringologia 1,022 1,000 899
Quemados 690 650 566
Total 10,142 10,080 8,359

Durante el periodo enero-diciembre de 2018, en la Subdireccién de Ortopedia se
realizaron 4,712 cirugias, distribuidas de la siguiente manera:

327 Cirugia de Columna Vertebral; 427 Cirugia de Mano y Microcirugia; 382 Tumores
Oseos; 508 Reconstruccion Articular; 278 Deformidades Neuromusculares; 841 Ortopedia
Pediatrica; 1,230 Traumatologia; 527 Ortopedia del Deporte y Artroscopia; 165
Infecciones Oseas; y 27 Urgencias.
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2,182 de la Subdireccion de Oftalmologia, de entre las que destacanl,433 que
corresponden a cataratas (1,279 por técnica de facoemulsificacién; 126 extra capsular y
28 por otro procedimiento); 222de glaucoma; 45 para retinopatia diabética; 113 para
desprendimiento de retina,147 de hemorragia vitrea, 69 cirugias para tratamiento de
membrana epirretiniana y 153 cirugias correspondientes a diferentes procedimientos.

899 de la Subdireccion de Otorrinolaringologia, 471 corresponden a trastornos del aparato
fono articular y deglucion; 282 del trastorno de audicion y el equilibrio; 9 de
mastoidectomia con implante coclear,78 craneofaciales y 59 cirugias que pertenecen a
otras intervenciones.

566 de la Subdireccién de Quemados, de las que 183 corresponden a desbridamiento; 27
rotacion de colgajo; 109 escisiones tangenciales; 17 amputaciones;144 cirugias de toma y
aplicacion de injerto y 86 a otros rubros.

SUBDIRECCION DE QUEMADOS

La Subdireccion de Quemados desde su apertura ha incrementado constantemente el
namero de pacientes atendidos, ofreciéndoles las mejores alternativas de tratamiento.

Esto ha logrado posicionar al CENIAQ como un centro de referencia a nivel nacional e
internacional. Cabe mencionar que al area son canalizados pacientes con quemaduras
graves procedentes de diferentes partes del pais y, en algunos casos del extranjero,
recientemente se recibieron pacientes procedentes de Guatemala y Honduras, también se
atendieron a los pacientes accidentados en la explosién registrada en el estado de
Hidalgo el pasado 18 de enero.

Consulta externa

En el periodo de 2018, fueron otorgadas 1,478 consultas de las que 184 corresponden a
consultas de primera vez, rebasando la meta anual. En el caso de consultas
subsecuentes se obtuvo el 83% de cumplimiento.

Cuadro 39
Consultas en Quemados
enero - diciembre

2017 2018
Consulta Realizado Programado Realizado
Primera vez 214 159 184
Subsecuente 1,322 1,558 1,294
Total 1,536 1,717 1,478

Hospitalizacién

Durante el periodo enero-diciembre de 2018, ingresaron 213 pacientes a hospitalizacion.
La mayoria de los ingresos provienen de urgencias, con 150.
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Cuadro 40
Hospitalizacién en Quemados
enero - diciembre

2017 2018
Servicio Realizado Programado Realizado
Consulta externa 56 56 37
Choque (urgencias) 157 157 150
Total 213 213 187

Durante el periodo de enero — diciembre de 2018 egresaron 199 pacientes del CENIAQ. La
mayoria de ellos recibieron alta médica por mejoria. Debido al estado critico de varios
pacientes, se registraron 12 defunciones.

Cuadro 41
Egresos en Quemados
enero - diciembre

2017 2018
Servicio Realizado Programado Realizado
Por mejoria 206 206 187
Defunciones 14 14 12
Total 220 220 199

En el Banco de piel en 2018, se realizaron 3 procuraciones de piel y se obtuvieron 11,120
cm? de piel, puede observarse que hay una disminucién del 67% al compararlo con lo
realizado en 2017. En cuanto a las liberaciones se rebas6 en 11% la meta y en lo referente a
cm2 de piel liberados, se rebaso en 76%. Durante 2018, se observo un incremento histérico
en el uso quirdrgico de los aloinjertos de piel. En referencia al afio 2017; se observd un
incremento de 56.4% en el uso de aloinjertos de piel liberados e implantados en el area de

guemados.
Cuadro 42
Banco de Piel
enero - diciembre
2017 2018
Consulta Realizado Programado Realizado

Procuraciones 8 12 3
Cm2 de piel procurados 33,546 47,100 11,120

Liberaciones 25 19 21
Cm2 de Piel liberados 40,169 40,479 71,203
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RESULTADOS PRELIMINARES DE LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE IAAS
ENERO-DICIEMBRE 2018.

El Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra (INRLGII), cumple con
la normatividad vigente en materia de vigilancia epidemiolégica hospitalaria, con relacion
a las Infecciones Asociadas a la Atencién en Salud (IAAS). Dentro del instituto la Unidad
de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalaria, realiza vigilancia epidemiol6gica pasiva y
activa, en cumplimiento a la NORMA Oficial Mexicana NOM-045-SSA2-2005, Para la
vigilancia epidemioldgica, prevencion y control de las infecciones nosocomialesy lo
establecido por la Direccibn General de Epidemiologia (DGE) en el Manual de
Procedimientos Estandarizados para la Vigilancia Epidemiol6gica Hospitalaria.

De enero a diciembre del 2018, se revisaron 1037 reportes de casos sospechosos de
IAAS por parte del personal de la UVEH. Se presentaron ante el Comité de Infecciones
Intrahospitalarias 152 casos de IAAS en los pacientes atendidos en nuestro Instituto para
este periodo que cumplian con la definicion operacional de IAAS, de los cuales, 140 casos
se confirmaron en 103 pacientes. La tasa de IAAS por paciente fue de 1.88 por cada 100
egresos. La tasa de IAAS por caso para todo el INRLGII, fue de 2.56 por cada 100
egresos, con relacidn a esta tasa se mantuvo en comparacion con la del afio pasado, aun
cuando se presentaron menos egresos (Cuadro 43, 44 y 45).

Cuadro 43
Cuantificacién de la Vigilancia Epidemioldgica de pacientes sospechosos y pacientes
Confirmados con IAAS en el INR del 2012 al 2018

Casos
Afio Pacientes Egresos *Tasa IAAS revisados

Afo 2012 84 7962 1.1 1164
Afo 2013 101 7771 1.3 1089
Afio 2014 93 7498 1.2 1207
Afio 2015 111 7288 1.5 1517
Afio 2016 144 7636 1.8 1855
Afio 2017 150 7901 1.9 1606
Afio 2018 103 5456 1.8 1037

*Tasa de IAAS =(NUmero de pacientes con IAAS/total de egresos durante el periodo)100.
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Cuadro 44

Tasa de Infecciones Asociadas a la Atencién para la Salud
enero-diciembre 2018
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8 c o n +— e © (D] Q_'O g T » - O S ..G_J' = O o
o Q 0 a S o | =8s 2¢| g 2| 5808 E
= o @ = L o SO 5 S = - O o % = .= O
S © ] o » c” | a5 8 8% | s5| 2| S82 <
o 3 © n © © © %] n © 5] C 5 C
o | 5 | 83 (8% | §8|c8| °| 8" ¢
13) = © lf_U © S H o &
Enero 7 7 391 2,265 2,144 1.79 1.79 3.09 3.26 0 0.00 0.00
Febrero 4 5 411 2,493 2,418 1.22 0.97 2.01 2.07 0 0.00 0.00
Marzo 6 9 508 3,227 2,411 1.77 1.18 2.79 3.73 0 0.00 0.00
Abril 12 15 480 2,961 2,891 3.13 2.50 5.07 5.19 0 0.00 0.00
Mayo 7 10 509 3,483 3,146 1.96 1.38 2.87 3.18 2 28.57 0.39
Junio 9 9 503 3,882 3,026 1.79 1.79 2.32 2.97 1 11.11 0.20
Julio 12 22 430 3,098 3,099 5.12 2.79 7.10 7.10 2 16.67 0.47
Agosto 11 12 462 2,983 2,880 2.60 2.38 4.02 4.17 0 0.00 0.00
Septiembre 8 11 434 2,964 2,967 2.53 1.84 3.71 3.71 1 12.50 0.23
Octubre 9 15 502 4,449 2,917 2.99 1.79 3.37 5.14 0 0.00 0.00
Noviembre 12 19 474 3,470 3,182 4.01 2.53 5.48 5.97 0 0.00 0.00
Diciembre 6 6 361 2,522 2,412 1.66 1.66 2.38 2.49 1 16.67 0.28
Total 103 140 5,465 37,797 33,493 2.56 1.88 3.70 4.18 7 6.80 0.13
Tasa de IAAS por casos=(NUmero de casos totales delAAS/total de egresos hospitalarios durante el periodo)100. Tasa de
IAAS por paciente = (Numero de pacientes con IAAS/total de egresos hospitalarios durante el periodo) 100. Tasa de IAAS
por dias de estancia hospitalaria = (NUmero de casos de IAAS/total de dias de estancia hospitalaria durante el periodo) 100.
Tasa de letalidad por IAAS= (Defunciones asociadas a IAAS/pacientes con IAAS durante el periodo) 100. Tasa de
mortalidad por IAAS= Defunciones asociadas a IAAS/total de egresos hospitalarios) 100.
Cuadro 45
Tasa de IAAS por caso por cada 100 egresos de 2010 a 2018
Mes 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 |2018
Enero 1.05 2.32 1.09 0.91 0.60 0.93 2.58 6.04 1.79
Febrero 0.52 1.16 1.07 1.46 0.50 1.52 1.72 2.88 1.22
Marzo 1.59 0.85 1.64 2.29 3.20 1.76 2.25 2.40 1.77
Abril 1.36 0.90 2.03 3.03 0.72 2.81 1.91 2.87 3.13
Mayo 1.00 1.14 1.18 1.94 2.53 2.42 1.98 2.19 1.96
Junio 1.29 1.07 0.99 1.87 1.12 2.60 2.75 3.49 1.79
Julio 1.49 1.92 1.39 0.42 2.10 1.79 2.69 4.26 5.12
Agosto 0.72 2.23 0.88 0.60 1.38 1.38 1.73 1.34 2.60
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Mes 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 |2018
Septiembre 0.75 2.13 0.46 1.19 2.97 1.41 2.64 1.39 2.53
Octubre 0.94 1.53 0.15 2.86 1.45 2.54 1.86 1.53 2.99
Noviembre 1.96 1.87 1.02 0.66 0.62 0.84 2.99 1.01 4.01
Diciembre 1.26 1.33 0.77 1.00 0.64 2.02 11 1.79 1.66
Total 1.16 1.52 1.06 1.53 1.51 1.55 2.17 2.42 2.56

Tasa de IAAS por casos=(Numero de casos totales delAAS/total de egresos hospitalarios durante el periodo)100.

Durante el afio 2018 se presentaron 140 casos de IAAS identificandose un incremento
significativo en los casos en los meses de julio, agosto, octubre y noviembre lo anterior se
debié a un incremento de IAAS asociadas a procedimientos invasivos, en particular a
procedimientos quirdrgicos (cuadro 47).

El mayor nimero de casos de IAAS se presentaron en la Subdireccion del CENIAQ, con
el 39.5% (81) del total de casos. (Grafica 12)

Grafica 12
Canal e indice Endémico de IAAS 2018 del INRLGII
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ANO Enero [Febrero [Marzo |Abril [Mayo |Junio |lulio |Agosto SeptienOctubNovieﬂDiciembre

Q1 4 6 9 10 11 4 9 5 7 7 4 5

Q2 4 7 0 13 12 16 “ 11517 6

Q3 12 11 13 17 13 19 18 12 17 |12 ] 13 10

2018 AEERER R 5

Codigos de Color

Zona de Exito

Zona de Seguridad

Zona de Alerta

Zona de Epidemia H

Infecciones Asociadas a la Atencion en Salud por Subdireccion.

Subdireccion de Ortopedia

La Subdireccion de Ortopedia present6 durante el afio 55 casos de IAAS, de las cuales 44
se encontraron asociadas a procedimientos quirirgicos, 4 casos de gastroenteritis,
relacionada a Clostridium difficile, 3 a infecciones de vias urinarias, asociadas a sonda
vesical, 2 neumonias, asociadas a ventilador y 2 infecciones, asociadas a catéter venoso
central. El servicio con mayor numero de casos fue Traumatologia, con 10 casos y una
tasa de 1.82 casos por cada 100 egresos, seguido del servicio de Cirugia de Columna
con 10 casos y una tasa de 1.71 casos por cada 100 egresos. (Cuadro 46)

Cuadro 46
Subdireccién de Ortopedia tasa de infecciones por cada 100 egresos

Casos Egresos Tasa por cada 100 egresos

AR AN . oLzl |
SErqEe|5|22 2|5 ol2e| S BRUEE| B (2225 |% £ |28| SErYEE| D |S2 5| E 2|5
sphcdzgd|la|lz2|B|le|Slecdl 2 p=xgzg|l &5 |=2| 8 o 5 T 0 = Exgdzg| & (S| 8 o S|z o
2Eegcel2|1e5/2|2(=2(28 2 BE2eEge| 2 |85 2 |2 = |26 2 ESgs8c| 2 |85 s | 2|=(z28
Mes EEnques|[8|nz|Z|C|2|05] £ Pages|l 8 |az| =z |G| 2 |65 =pagques| & |nzl = | 5|2(05
Enero 2 0 0 0 0 ojo|D| O 57 41 42 67 16 10 | 35 52 43 | 351 | 0.00 | DDO | 000 | 0.00 | 0.00 | 0.00 |0.00| D.00
Febrero 0 0 1 0 0 ojo|D| O 59 45 35 72 21 10 | 42 38 34 | 000 | 0.00| 286 | 000 | 0.00 | 0.00 | 0.00 |0.00| D.00
Marzo 0 0 0 0 0 ojo(1] 0 87 60 49 88 28 10 | 35 38 42 | 000 | 0.00 | 000 | D00 | 0.00 | 0.00 | D00 |2.63| D.00
Abril 3 1 2 1 0 ojo(1] 0 87 50 a6 70 25 12 | 50 39 47 | 345 | 2.00| 435 | 1.43 | 0.00 | 0,00 | 0.00 | 2.56| 0.00
Mayo o] o] 1 o] 1 ojojof O 16 74 26 12 | 59 40 49 | 000 | 0D.D0O| 217 | 00D | 385 | 0.00 | 0.00 |0.00| D.00
Junio 2 0 1 0 1 0oj1|D]|] O 104 | 45 42 69 23 13 | 56 35 35 192 | 00D | 238 | D00 | 435 | D.OD | 1.79 (0.00| D.00
Julio 2 0 0 0 0 0oj1|D]|] O 38 36 54 19 12 | 53 31 27 | 202 | 0.00| DDO | 000 | 0.00 | 0.00 | 1.89 |0.00| 0.00
Agosto 2 0 0 2 1 0oj1|D]|] O 98 42 44 55 20 12 | 64 35 27 | 204 | 0.00| DDD | 364 | 500 | 0.00 | 1.56 |0.00| 0.00
Septiembre 4 0 1 0 0 ojoj2] 0 91 30 49 62 18 12 | 50 32 37 | 440 | 0.00| 204 | 000 | 0.00 | 0.00 | 0.00 |6.25| 0.00
Octubre 0 1 0 0 0 0oj2|(0]| 0 115 | 52 51 56 28 15 | 48 40 33 000 |192| 000 | 000 | 0.00 | 0.00 | 4.17 |00D| D.00
Noviembre 2 0 0 0 0 0o(3(0] 1 99 49 43 59 20 9 55 34 45 | 202 | 0.00 | 000 | 000 | 0.00 | 000 | 545|000 2.22
Diciembre 2 0 1 0 0 ojz(0] 0 64 42 35 48 19 11 | 39 31 26 | 313|000 286 | 000 | 0.00 | 000 | 5.13 [0.00| 0.00
Total 19 2 7 3 3 0(10/4]| 1 |1042]| 550 | 518 | 774 | 263 | 138 |586| 445 | 440 | 182 | 036 | 135 | 039 | 1.14 | 000 | 1.71 (090| 0.23

Tasa de IAAS por casos=(Nimero de casos totales delAAS/total de egresos hospitalarios durante el periodo)100.
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Subdireccion de Otorrinolaringologia.

Dentro de esta Subdireccion, se identificaron 2 casos de IAAS, los cuales se trataron de
una infeccion de tejidos blandos asociada a procedimiento quirdrgico y 1 caso de

gastroenteritis por Clostridium Difficile.

Subdireccidon de Rehabilitacion.

En el caso de la Subdireccion de Rehabilitacion, Unicamente se presentd un caso
especifico de IAAS en el servicio de Lesionados Medulares, que se traté de una infeccién

de vias urinarias asociada a sonda vesical. .

Subdireccion de Oftalmologia

Se reportd una sola infeccion asociada a un procedimiento quirdrgico, en este caso a una

vitrectomia.

Casos

12

10

Canal Endemico 2018 INR-LGII Pacientes sin Quemaduras
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ANO Enero |Febrero (Marzo |Abril |Mayo [Junio [Julio |Agosto SeptienOctubNovieﬂDiciembre
Q1 1 1 5 5 6 3 6 3 4 3] 2 2

Q2 3 6 8 6 9 7 4 7 8 | 3 3

Q3 4 3 7 8 9 10 10 9 9 8| 6 4
2018 2| 1 [+« N 365 6] e
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Zona de Exito
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Zona de Epidemia

Subdireccion de CENIAQ.

Dentro de la Subdireccion de CENIAQ, se presentaron 81 casos de IAAS en 43 pacientes
diferentes, lo que nos refirid una tasa global de 39.5 casos por cada 100 egresos y de
22.9 pacientes con IAAS, por cada 100 egresos. En su mayoria se traté de infecciones
asociadas a procedimientos,destacando 11 casos asociados a procedimientos quirdrgicos
y quemaduras, 9 casos asociados a catéter venoso central, 7 neumonias asociadas a
ventilacibn mecanica y 6 infecciones asociadas a sonda vesical y se presentaron 8
casos de gastroenteritis asociada a Clostridium Difficile.

Canal Endemico 2018 INR-LGII Pacientes con Quemaduras

20

A

. /\

14 [\

12 [\

. o\ /T e
- . ya Ny / \

Casos

8 & / L \ —&— Series3
6 / —>Series4
4 V
0 / \
‘Q ' A\ o o O o X 8 o
(é\Q}O @ I ?\9\\ < 5\ \\\Q\ \\)\\ & ‘_)Q,Q o S &°

135



Instituto Nacional de Rehabilitacion

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesién Ordinaria 2019

Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.

SALUD

INR Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
LGII del Instituto Nacional de Rehabilitacion
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

ANO Enero |Febrero [Marzo |Abril |Mayo |Junio |Julio |Agosto|SeptienOctuh Novief Diciembre

Q1 0 1 3 3 3 3 3 1 3 3 2 2

Q2 1 6 4 5 4 6 5 2 6 3| 4 3

Q3 8 8 5 8 7 10 8 8 7 41 6 6

2018 51 4 |5 [ s 713 |l o6 ¢« D o |
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Cuadro 47
Casos de IAAS de enero adiciembre 2018 por Subdireccion
Casos Egresos Tasa por casos/100 egresos
< g <
O 0] 0]
o o o
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Enero 2 0 0 0 5 363 21 63 152 | 14 | 0.55 0.00 0.00 0.00 35.71
Febrero 1 0 0 0 4 356 36 58 160 | 19 | 0.28 0.00 0.00 0.00 21.05
Marzo 1 0 1 1 5 437 47 61 168 | 24 | 0.23 0.00 1.64 0.60 20.83
Abril 11 0 0 0 5 421 45 68 205 | 14 | 2.61 0.00 0.00 0.00 35.71
Mayo 2 1 0 0 7 444 48 61 209 | 17 | 0.45 2.08 0.00 0.00 41.18
Junio 5 0 1 0 3 422 54 75 219 | 27 | 1.18 0.00 1.33 0.00 11.11
Julio 5 0 0 0 19 369 41 67 206 | 20 | 1.36 0.00 0.00 0.00 95.00
Agosto 6 0 0 0 6 397 43 74 210 | 16 | 151 0.00 0.00 0.00 37.50
Septiembre | 7 0 0 0 4 381 38 67 161 | 15 | 1.84 0.00 0.00 0.00 26.67
Octubre 2 0 0 0 12 438 48 53 188 | 16 | 0.46 0.00 0.00 0.00 75.00
Noviembre 7 0 0 0 11 413 53 47 175 | 11 | 1.69 0.00 0.00 0.00 100.00
Diciembre 6 0 0 0 0 315 40 51 137 | 12 | 1.90 0.00 0.00 0.00 0.00
Total 55 1 2 1 81 | 4756 | 514 | 745 | 2190 | 205 | 1.16 0.19 0.27 0.05 39.51
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Grafica 13
Porcentaje de Casos de IAAS por Subdireccién 2018
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Cuadro 48
Casos de IAAS INRLGII 2018
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Enero 0 0 0 o oo 2 1 |olo]|] o |oflo|3]|1]| 7
Febrero 0 0 0 2 [1]o0 1 1 |o{0o]|] o |olo|o|]oO]| 5
Marzo 1 1 1 o |[1]o0 4 o |o|lo| o |o|]o|1]o0] 9
Abril 1 0 1 o |01 6 1 |o|lo0o]|] o [3]0]|21]o0]15
Mayo 1 2 0 o oo 3 o |o|lo| o |o]o|2]2]10
Junio 0 0 3 o oo 5 o |o|lo| o |o|]o|1]o0] 9
Julio 4 4 2 2 oo 5 3 ool o |o|]o|o]| 2] 2
Agosto 1 2 0 o |2]o0 6 o |o|lo| o |o]o|1]o0] 12
Septiembre 0 0 1 1 |0 7 o |o|lo| o |o|]o|lo]| 2] 11
Octubre 0 0 3 2 [1]o0 4 1 |o|{1] o |o]o]| 1] 2]15
Noviembre 2 1 2 1 |21 7 1 [o|lo]|] o |o]o| 1] 1]19
Diciembre 0 1 0 o [o]o 5 o |[o]lo| o [o]o|o]o] 6
Total 10 11 13 8 |7 ]2 55 8 o1 o [3]o0]12]10]140

Se establecieron percentiles con las tasas de IAAS por casos / por cada 100 egresos, con
la informacion de los dltimos 5 afios, para evaluar las tasas finales del 2018 por servicio,
observandose que en la mayoria de los casos todas las tasas finales se encuentran por
debajo del percentil 75 (Cuadro 49).
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Cuadro 49
Tasa de IAAS por casos por cada 100 egresos
SERVICIO Percentil 25 | Percentil 50 | Percentil 75 2018
TRAUMATOLOGIA 1.77 2.2 2.64 1.82
ORTOPEDIA DEL DEPORTE Y
0.06 0.12 0.23 0.36
ARTROSCOPIA
RECONSTRUCCION ARTICULAR 0.45 0.69 1.40 1.35
ORTOPEDIA PEDIATRICA 0.26 0.51 0.57 0.39
DEFORMIDADES
0 0.33 0.58
NEUROMUSCULARES
INFECCIONES OSEAS 0 0 0 0
CIRUGIA DE COLUMNA 1.02 1.73 3.85 1.71
TUMORES OSEQOS 0.40 0.77 1.22 0.90
CIRUGIA DE MANO'Y
, 0.12 0.12 0.31 0.23
MICROCIRUGIA
LESIONADOS MEDULARES 2.93 5.04 13.3 1.23
REHABILITACION TCE Y EVC 0 0 7.52 0
REHABILITACION PEDIATRICA 0 0 0.13 0
CENIAQ 15.8 27.45 34.06 !

Con relacién a las infecciones del torrente sanguineo asociadas a las vias periféricas asi
como, neumonias asociadas a la ventilacion mecéanica o infecciones asociadas a sonda
vesical, por dias de permanencia los resultados se enlistan en los cuadros 50 a 53.
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Cuadro 50
Infecciones Asociadas a vias Periféricas y procedimientos invasivos.

Tasa de infecciones sanguineas
(CLABSIs) Numero total de  dias-catéter Pacientes asociadas a la linea central (CLABSIs)
por 1000 dias
2
=4 o
5 s3] 5 S 5 X 5 S| <
2 o [g|lE] 2 © gl x| 2| o g = =} © g 2
g | 3 2l¢g] o 2l £l 2| o | 8| £| =2 g 2l £l =z
< Q Q| » < Q =] © < Q 2 © < Q rel o
= 8 203l = 8 2 |l z 8 2 S = 8 2 o
Mes S o |&|8] & o 2| ©]| 8| o 2| © o o gl ©
Enero 0 0 0] 0] 203 83 31 317 11 12 1 24 0.00 0.00 | 0.00 | 0.00
Febrero 0 0 0] 0] 130 162 36 328 10 13 2 25 0.00 0.00 | 0.00 | 0.00
Marzo 1 0 0]1 84 159 35 278 8 12 3 23 11.90 0.00 | 0.00 | 3.60
Abril 0 0 0] 0] 125 108 36 269 10 13 2 25 0.00 0.00 | 0.00 | 0.00
Mayo 2 0 0] 2] 155 138 48 341 9 21 3 33 12.90 0.00 | 0.00 | 5.87
Junio 0 0 0] 0] 287 180 53 520 22 19 3 44 0.00 0.00 | 0.00 | 0.00
Julio 4 0 0] 4] 147 163 45 355 17 ]163 3 183 27.21 0.00 | 0.00 |11.27
Agosto 1 1 0] 2] 122 181 31 334 8 18 1 27 8.20 5.52 | 0.00 | 5.99
Septiembre 0 0 0] 0] 121 273 46 440 9 17 3 29 0.00 0.00 | 0.00 | 0.00
Octubre 0 0 0] 0] 210 158 14 382 11 12 2 25 0.00 0.00 | 0.00 | 0.00
Noviembre 1 0 0]1 99 211 10 320 9 14 1 24 10.10 0.00 | 0.00 | 3.13
Diciembre 0 1 0] 0] 111 157 67 335 8 16 3 27 0.00 6.37 | 0.00 | 0.00
Total 9 2 0| 111794 1973 452 | 4219 132 |330( 27 489 5.02 1.01 | 0.00 | 2.61

*Tasa de infecciones por vias invasivas: nUmero de casos con infeccién en el periodo/dias de permanencia durante el periodo X 1000 dias
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Cuadro 51
Infecciones Asociadas a vias Periféricas y procedimientos invasivos.

Tasa de infecciones asociadas
(CAUTIs) Numero total de  dias-sonda Pacientes con sonda catéter en tracto urinario (CAUTIs)
por 1000 dias
o

Z i

= 5 o = 5 = 5 = S b

g © .g % g © -g x g © .2 x g © -g 2

S| % |2] 8 g gl £ 2[a| g | 2l S| §| £ =

< Q pe] 7 < Q < © < Q pe] © < Q < o

z| 8|2 g = g 21 gl = ol 2| 8| z g 2 o)

Mes ol o || & o] o | ©]l S ol | ©| & o & 5
Enero 0 0 0 0 145 194 102 | 441 9 38 9 56 | 0.00 | 0.00 [ 0.00 0.00
Febrero 0 0 0 0 159 299 51 509 13 47 6 66 0.00 | 0.00 0.00 0.00
Marzo 0 1 0 1 95 287 59 441 | 10 33 5 48 | 0.00 | 3.48 | 0.00 2.27
Abril 0 1 0 1 93 325 97 515 10 49 7 66 0.00 | 3.08 0.00 1.94
Mayo 0 0 1 1 159 364 136 659 11 52 14 77 0.00 | 0.00 7.35 1.52
Junio 0 0 0 0 245 373 153 771 21 43 7 71 0.00 | 0.00 0.00 0.00
Julio 4 0 0 4 141 228 157 526 17 34 13 64 | 28.37| 0.00 0.00 7.60
Agosto 1 0 0 1 108 252 94 454 11 42 8 61 9.26 | 0.00 0.00 2.20
Septiembre 0 0 0 0 122 286 181 589 12 40 10 62 0.00 | 0.00 0.00 0.00
Octubre 0 0 0 0 157 320 155 632 12 46 13 71 0.00 | 0.00 0.00 0.00
Noviembre 1 1 0 2 105 354 132 591 8 43 11 62 9.52 | 2.82 0.00 3.38
Diciembre 0 0 0 0 101 281 226 608 9 49 14 72 0.00 | 0.00 0.00 0.00
Total 6 3 1 10 1630 3563 | 1543 | 6736]| 143 | 516 | 117 | 776 | 3.68 | 0.84 0.65 1.48

*Tasa de infecciones por vias invasivas: nUmero de casos con infeccién en el periodo/dias de permanencia durante el periodo X 1000 dias
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Cuadro 52
Infecciones Asociadas a vias Periféricas y procedimientos invasivos.
e o (T Tasa de infecciones sanguineas
Casos CNAV ventilacién Pacientes con ventilacién asociadas a la ventilacion

mecanica (CNAV) por 1000 dias

z ©

= S|l ol = 85 = 5 = s e

S |13|ls] 3 ol S| | S| | S| «| S ol % s

g |glEl8lo| 8| £| 2|lo| %l £| 2| o 2| £ <

< o2 v < o = ol < o = ] < Q = )

z [ 81| 3] =z = < 21 =z 8 = 31 =z 2 < o

Mes G |ole|8] 6 ol & ol 6| of ¢ 6] 8 o) & [T}
Enero 1 0(0] 1 65 11 65 141 5 1 5 11 | 15.38 0.00 0.00 7.09
Febrero 1 ofo0]1 60 2 52 114 5 1 5 11 | 16.67 0.00 0.00 8.77
Marzo 0 0|1]0]0 27 12 69 108 4 1 5 10 | 0.00 0.00 0.00 0.00
Abril 0 11010 41 17 52 110 4 2 3 9 0.00 58.82 0.00 0.00
Mayo 0 0]0]0 79 7 53 139 7 1 2 10 | 0.00 0.00 0.00 0.00
Junio 1 Of(O0O)] 1]131| 24 31 186 14 2 1 17 | 7.634 0.00 0.00 5.38
Julio 3 ofo0] 3 68 0 77 145 7 0 4 11 | 44.12 0.00 0 20.69
Agosto 0 0]1]0]0 10 42 37 89 3 5 2 10 0 0.00 0 0.00
Septiembre 0 ofO0] O 47 31 58 136 5 1 3 9 0 0.00 0 0.00
Octubre 1 ofo0]1 57 57 30 144 6 2 2 10 | 17.54 0.00 0 6.94
Noviembre 0 11011 21 47 15 83 2 2 2 6 0 21.28 0 12.05

Diciembre 0 ofo]oO 10 38 4 52 2 2 1 5 0 0.00 0 0

Total 7 21 0| 9] 616|288 | 543 | 1447 | 64 20 35 | 119] 11.36 6.94 0.00 6.22

*Tasa de infecciones por vias invasivas: nUmero de casos con infeccién en el periodo/dias de permanencia durante el periodo X 1000 dias
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Cuadro 53
Infecciones Asociadas a vias Periféricas y procedimientos invasivos.

Tasa de infecciones
. —— asociada a
Casos HXQX _um?ro ota’ de procedimientos
Cirugias Mayores ) ]
quirurgicos por cada
100 procedimientos
o
Z @
Sleel 81 5| S |le o <
S |28 s | 2 |2¢ |l 2 [2 2] =
Sl1e2| 815183 2| 5 |83 3
g 2 © o (@] 2 ® o g 2 © =
< o £ @ < o £ © < o £ foa)
Z | G o = Z |G o S Z |3 o o)
Mes C |£3| 8|S |85 ol & |83 ©
Enero 0 2 2 57 595 652 0.00 0.34] 0.31
Febrero 1 1 2 49 | 587 | 636 2.04 | 0.17] 0.31
Marzo 2 2 4 45 654 | 699 4.44 | 0.31] 0.57
Abril 2 5 7 42 721 763 4.76 0.69 | 0.92
Mayo 2 1 3 71 740 | 811 2.82 | 0.14] 0.37
Junio 0 5 5 74 | 699 | 773 0.00 | 0.72 | 0.65
Julio 1 4 5 39 | 637 | 676 2.56 | 0.63 ]| 0.74
Agosto 1 5 6 36 | 690 | 726 2.78 | 0.72] 0.83
Septiembre 0 7 7 30 | 648 | 678 0.00 | 1.08| 1.03
Octubre 1 3 4 49 675 724 2.04 0.44 ] 0.55
Noviembre 1 6 7 35 664 | 699 2.86 | 0.90| 1.00
Diciembre 0 5 5 39 | 483 | 522 0.00 | 1.04 | 0.96
Total 11 46 57 | 566 | 7793 | 8359 | 1.94 | 0.59 | 0.68

*Tasa de infecciones por vias invasivas: nimero de casos con infeccién en el periodo/dias de permanencia durante el periodo X 1000 dias

142



Instituto Nacional de Rehabilitacion

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesién Ordinaria 2019

Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.
Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
del Instituto Nacional de Rehabilitacién

“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

SALUD

:—'0—1
QZ
— =

DIVISION DE TERAPIAS
Terapia Fisica, Ocupacional y de Lenguaje
TERAPIAS

Los resultados que se obtienen en la rehabilitacion de los pacientes atendidos en este
Instituto, se deben en gran medida, a las intervenciones de alta especialidad que se
realizan tanto en la Direccion Quirtrgica, como en la Direccién Médica, en esta Ultima se
ubica la Divisibn de Terapias y a través de ella, se brindan diferentes terapias, de alta
especialidad, (fisica, ocupacional y del lenguaje), las cuales son prescritas por los
diferentes médicos especialistas en rehabilitacion, para coadyuvar en el objetivo final del
tratamiento de estos pacientes, que es la inclusion al ambiente familiar, social, educativo y
laboral.

Durante enero-diciembre de 2018, la Division de Terapias proporcioné un total de 786,769
sesiones de terapias, que con respecto a la meta programada de 1'148,701, representd
una disminucién de 32%.

En lo que corresponde a las terapias fisicas, se proporcionaron un total de 532,784
sesiones, que con respecto a lo programado de 839,998, representa un decremento del
37%.

Con relacién a las terapias ocupacionales, se otorgaron un total de 144,437 sesiones,
alcanzando el 80%, con respecto a lo programado que fue de 181,118.

Finalmente, en lo que respecta a terapias del lenguaje, audicién, aprendizaje,
psicomotricidad, voz, habla y deglucién, se otorgaron un total de 109,611 que con
respecto a lo programado que fue de 127,585 alcanzé el 86%.

Cuadro 54
Distribucién de terapias por tipo en el periodo
enero —diciembre

2017 2018
Programado Realizado Programado Realizado
Terapia 771,336 839,998 839,998 532,784
Fisica
Terapia 44,272 181,118 181,118 144,437
Ocupacional
Terapia del 124,392 127,585 127,585 109,548
Lenguaje
Total 940,000 1°148,701 1°148,701 786,769

SERVICIOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

El Instituto cuenta con diferentes gabinetes de servicios auxiliares de diagnostico, algunos
con tecnologia de dltima generacion, los cuales dan servicio a las areas médicas del
Instituto complementando el diagndstico y estan agrupados de la siguiente forma:
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Imagenologia

En esta division se cuenta con los servicios de Radiodiagnéstico, Resonancia Magnética,
Tomografia Axial Computarizada y Medicina Nuclear.

Por lo que se refiere al servicio de Radiodiagnéstico de enero a diciembre de 2018, se
realizaron 124,922 estudios, que con relacion a la meta programada de 129,117 estudios,
se alcanzé 97%; por otra parte, y en forma comparativa al mismo periodo pero del 2017,
en el que se realiz6 129,117 disminuyo 3%.

En el Servicio de Resonancia Magnética de enero a diciembre de 2018, se realizaron un
total de 5,463 estudios, con relacion a la meta programada de 5,977 estudios, se alcanzé
91%; y que con respecto al mismo periodo del afio 2017, en el que se realizaron 5,977
estudios, existié una disminucién del 9%.

En el gabinete de Tomografia Axial Computarizada, se realizaron un total de 7,026
estudios, 11% mas de la meta programada, que fue de 6,319 estudios; y que, en
comparacion con el mismo periodo del afio pasado, en el que se realizaron 6,319
estudios, se incremento el 11%.

En Medicina Nuclear se realizaron 2,086 estudios; alcanzando 84% de la meta
programada de 2,478 estudios; y con relacion al mismo periodo del afio pasado, en que
se realizaron 2,478 estudios, disminuy6 16 %

Laboratorio de analisis clinicos

Se realizaron un total de 114,043 examenes, logrando el 6% mas, respecto a la meta
programada de 107,708 examenes; y con relacion al mismo periodo de 2017, se
incremento 6%.

Cuadro 55
Auxiliares de diagnéstico y tratamiento
enero —diciembre

Servicio Ay - A0 -
Programado Realizado Programado Realizado
Estudios Rayos “X” 114,374 129,117 129,117 124,922
Resonancia Magnética 4,722 5,977 5,977 5,463
Tomografia Computarizada 5,838 6,319 6,319 7,026
Medicina Nuclear 1,791 2,478 2,478 2,086
Laboratorio de andlisis Clinico 102,270 107,708 107,708 114,043
Total 228,995 251,599 251,599 253,540

Estudios electrofisiolégicos

Otra area que conforma a la Subdireccién de Servicios Auxiliares de Diagndstico y
Servicios Paramédicos, es el Servicio de Neurofisiologia que en conjunto coadyuvan para
la integracion final del diagnéstico.

Con respecto a los estudios de electrocardiografia, en el periodo enero-diciembre de
2018, se realizaron 5,337 estudios y que en comparacién con el mismo periodo del afio
2017, en el que se realizaron 6,226 estudios, éstos disminuyeron en un 149%.

En los Servicios de electrodiagnéstico también se realizan otro tipo de estudios como son:
electromiografias, potenciales provocados, potenciales evocadossomato sensoriales,
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electroencefalogramas, mapeo cerebral, monitoreo transquirdrgico, entre otros. Durante el
periodo enero-diciembre de 2018, se realizaron un total de 55,260 estudios, que con
relacion a la meta programada de 39,964 estudios, representa un logro del 138%.

En los Servicios de Audiologia, Foniatria y Patologia del Lenguaje, en el periodo enero-
diciembre, se realizaron un total de 24,262 estudios, tales como: electro instagmografias,
emisiones otoacusticas, impedanciometrias, audiometrias, posturografias entre otros; que
con relacion a la meta programada de 27,060 estudios, representa un logro del 90%; y en
comparacion con el mismo periodo del afio 2017, en el que se realizaron 27,060 estudios,
disminuy6 10%.
Cuadro 56
Estudios electrofisioldgicos
enero —diciembre 2018
2017 2018

Programado Realizado Programado Realizado

Servicio

Aux. diagnéstico y
tratamiento de
Medicina de
Rehabilitacion
Aux. diagnéstico
de Comunicacion 29,128 27,060 27,060 24,262

Humana

28,590 39,964 39,964 55,260

PROGRAMAS PRIORITARIOS DE ATENCION MEDICA

TRATAMIENTO DE LA ESPASTICIDAD CON TOXINA BOTULINICA TIPO A

La toxina botulinica tipo A, es el tratamiento para la espasticidad infantil, que cuenta con
la mayor evidencia cientifica de clase | (nivel A de recomendacion), actla interfiriendo en
los mecanismos de liberacion de las vesiculas de acetilcolina, en la uniébn neuromuscular,
siendo el tratamiento de eleccion en los trastornos focales o multifocales, tanto por su
eficacia como por su seguridad.

La toxina botulinica tipo A, se ha utilizado en el tratamiento de los pacientes con paralisis
cerebral, desde el 2002, en la consulta externa y en hospitalizacién, desde el 2008,
favoreciendo en los pacientes ambulatorios, un patrén de marcha mas funcional y el
retraso de posibles intervenciones quirdrgicas, hasta la finalizacion del crecimiento. En los
pacientes no ambulatorios, se desea mejorar la postura, higiene, prevenir deformidades y
subluxacion /luxacion de cadera.

Objetivo general

Brindar un tratamiento integral inter y multidisciplinario a los pacientes pediatricos con
espasticidad posterior a la aplicacién toxina botulinica tipo A.

Objetivos especificos

Mejorar la funcién motora gruesa y fina.
Mejorar la independencia.

Mejorar el control voluntario.

Favorecer la alineacion.

Lograr la inclusiéon educativa.
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Acciones relevantes

Es una alternativa Util y segura para el tratamiento de los nifios con pardlisis cerebral, con
buenos resultados y adecuada tolerancia, mejorando la funcién de las extremidades y
retardando la aparicion de deformidades, aunque tiene un efecto temporal, debe de
acompanfarse de un programa rehabilitatorio intensivo, para obtener el maximo beneficio.

Posterior a la aplicacion de toxina botulinica, se inicia el tratamiento integral por los
diferentes miembros del equipo multidisciplinario, de acuerdo con los objetivos ya
establecidos, en la valoracion inicial. Se dio seguimiento por las diferentes areas y se
evalué de forma cuantitativa y cualitativa los cambios con escalas validadas.

Se reforzaron las acciones en el programa “Sigamos aprendiendo en el Hospital”, con los
pacientes que ingresaron a hospitalizacion.

Resultados cuantitativos y cualitativos

En el comparativo de los afios 2017 y 2018, se atendié a la poblacion pediatrica con
espasticidad, cumpliendo la meta programada de acuerdo a los insumos y capacidad
instalada, como se puede apreciar en el cuadro 57.

Cuadro 57
Pacientes atendidos en la consulta externay en la unidad hospitalaria para la rehabilitacion
infantil
enero —diciembre2018

y _ Procedencia Inclusién

Afo Pacientes educativa
DF Foraneo UHRI CE

2017 358 256 102 164 194 97
2018 324 232 92 114 210 89

UHRI: Unidad de Hospitalizacién para la rehabilitacion infantil,
CE Consulta externa

Todos los pacientes del programa tanto de consulta externa, como en la Unidad
Hospitalaria para la Rehabilitacion Infantil, se atendieron con un programa individualizado
a base de terapia fisica, ocupacional, de lenguaje y, en el “Programa Sigamos
Aprendiendo en el Hospital”; con los pacientes en edad escolar, se llevaron acciones para
inclusion educativa, el servicio de Psicologia, realizé valoracién inicial y de seguimiento.
La procedencia de los pacientes se mantuvo constante tanto, en el 2018, como en el
2017, con relacion a los de la Ciudad de México y los foraneos, en donde el Estado de
México, ocupa el primer lugar, le siguen en orden de frecuencia los estados de Guerrero,
Oaxaca, Morelos y Puebla. Todos los pacientes foraneos se internaron en la Unidad
Hospitalaria para la Rehabilitacion Infantil, lo cual nos permitié tener un tratamiento
integral en un corto periodo para el paciente y la familia. Cabe sefalar que se
suspendieron actividades en la Unidad Hospitalaria para la Rehabilitacion Infantil el 30 de
octubre, debido a las obras de remodelacion por el sismo del 19 de septiembre de 2017,
hasta su reapertura el 12 de diciembre del mismo afio; se apoy6 a dos areas hospitalarias
del Instituto, que se encontraron en proceso de remodelacion, por lo que sé6lo se
programo un 50% de ocupacion hasta el 30 de abril del 2018.
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PROGRAMA DE ESTIMULACION TEMPRANA PARA PACIENTE CON ALTO RIESGO
NEUROLOGICO

El programa de estimulacién temprana, brinda una atencion integral a nifios con factores
de riesgo por dafio neurolégico pre, peri y postnatal, a base de un conjunto de actividades
terapéuticas, disefladas para prevenir y detectar posibles alteraciones o desviaciones del
neurodesarrollo, este se lleva a cabo en el Servicio de paralisis cerebral y estimulacion
temprana desde el 2001.

Su evaluacion y seguimiento nos permite diferenciar alteraciones transitorias propias del
desarrollo o anomalias neurolégicas mayores y dar tratamiento para prevenir secuelas de
aparicion tardia, inclusive trastornos de aprendizaje y conducta. El programa fomenta la
interrelacion de todas las areas del desarrollo, en donde se va a desenvolver el nifio, y
pretende mejorar sus habilidades motoras, estimular las conductas adecuadas a su edad
y propiciar la interaccion personal y social.

Objetivos generales

e Prevenir la aparicion de secuelas neuroldgicas y trastornos del desarrollo.
e Diagnostico y tratamiento oportuno de las secuelas neuroldgicas y trastornos del
desarrollo.

Objetivos especificos

¢ Promover condiciones fisioldgicas, educativas, sociales y recreativas en el nifio
desde su nacimiento, para favorecer su crecimiento y desarrollo integral.

e Proporcionar los instrumentos basicos que estimulen los procesos de maduracion
y aprendizaje.

e Orientar el espiritu de curiosidad y observacion del nifio, para la comprensién e
interpretacion del mundo que lo rodea.

e Proporcionar a los nifios una gama muy amplia de experiencias sensorio motoras.

e Proporcionar una atencion integral.

Acciones relevantes

Ingresan al programa los pacientes con antecedentes de factores adversos al nacimiento
menores de 5 afios. El programa de estimulacion, fomenta una interrelacion de todas las
areas del desarrollo, en donde, se pretende mejorar sus habilidades motoras, estimular
las conductas adecuadas a su edad y propiciar la interaccion personal y social. Se iran
planteando objetivos generales y especificos que permitan al nifio alcanzar la madurez de
su edad cronoldgica.

El seguimiento se lleva a cabo mediante escalas e instrumentos clinicos de evaluacién
neurologica y del desarrollo, se promueve una intervencién en edades tempranas y
vigilancia individualizada, para identificar las desviaciones del desarrollo, que puedan
generar discapacidad.

Asi como la elaboracién de protocolos de investigaciéon, para la identificacion temprana de
las principales desviaciones del desarrollo.
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Resultados cuantitativos y cualitativos

En el comparativo del periodo 2017, con el de 2018, se observa que se atendi6 a la
poblacién pediatrica, como se puede apreciar en el cuadro 58.
Cuadro 58

Total de pacientes atendidos en el programa de estimulacion temprana
enero-diciembre

Pacientes 2017 2018

Primera vez 502 489
Subsecuente 3,006 2,895
Total 3,508 3,384

Se tomaron medidas para el cumplimiento de las metas como la difusion y promocion de
los servicios y el programa en las diferentes unidades hospitalarias de atencion materno
infantil de la Ciudad de México y el Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzalez”, para la
derivacion de los pacientes con factores de riesgo.

Se tiene el convenio especifico de colaboracién para la atencion médica y terapia de
nifos con necesidades de rehabilitacion con el Instituto Nacional de Perinatologia “Isidro
Espinosa de los Reyes”. En el seguimiento y la deteccién de las desviaciones del
neurodesarrollo de los pacientes atendidos en el programa, en el periodo que se informa,
sobresalen las alteraciones en el area motora en 56 pacientes (11%), las alteraciones en
el lenguaje ocupan el segundo lugar con 18 pacientes (4%), en donde destaca el retardo
en la adquisicién del lenguaje.

PROGRAMAS ESPECIALES
ADJUDICACION DE AUXILIARES AUDITIVOS

El Programa de Adjudicacion de Auxiliares Auditivos inici6 en el 2012, con el
propédsito de intervenir oportunamente a aquellos pacientes con hipoacusia sensorial
profunda.

Este Programa forma parte del Programa Nacional de Tamiz Auditivo Neonatal e
Intervencién Temprana del Seguro Médico para una nueva generacion (Siglo XXI).
Esta dirigido a pacientes pediatricos y nifios menores de 4 afios de edad con diagndstico
de Hipoacusia Sensorial Profunda. En el 2018 no se realizé ninguna donacion de
auxiliares auditivos, debido a que no se tuvo acceso a la Plataforma de Seguro Popular.

Contar en forma oportuna con un auxiliar auditivo de calidad, que en la mayoria de los
casos las familias de los pacientes que acuden al Instituto Nacional de Rehabilitacion
LGII, no pueden costear, significa para ellos tener acceso a una rehabilitacion auditiva y
de lenguaje oportuna; lo que, aunado a la creacién de los Talleres de Estimulacion
Temprana, dirigidos a nifios Hipoacusicos, garantiza la posibilidad de iniciar una
rehabilitacién oportuna, con el fin de lograr el desarrollo del lenguaje oral.
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Rehabilitacion auditiva.

A la fecha reciben Terapia auditiva - verbal en el Servicio de Terapia de Comunicacion
Humana, un total de 383 pacientes a los que se les ha dotado de auxiliares auditivos.

Implante coclear

El Programa de Implante Coclear inicié en el Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, con
la formacién del Comité de Implante Coclear, que comenzé a sesionar en el INRLGII, en
el afio 2006, con objeto de atender a los pacientes portadores de Hipoacusia Profunda,
quienes no tenian otra posibilidad de incorporarse a la educacién formal, por no estar
oralizados.

Este programa ha sido fortalecido a partir del afio 2010, cuando pas6 a formar parte del
Programa Nacional de Tamiz Auditivo Neonatal e Intervencion Temprana, del Seguro
Médico para una Nueva Generacion del Seguro Popular,ahora Seguro Médico Siglo XXI.

Del afio 2007 a 2018, se han estudiado un total de 304 pacientes, de éstos 138 han sido
implantados.

En el 2018 se han implantado 4 pacientes mediante el programa de “Seguro Médico Siglo
XXI”y 4 pacientes costearon su implante.

Los pacientes del Instituto, se han visto favorecidos también por donaciones de
particulares y de empresas. Cabe sefalar que el INRLGII, fue el primer Instituto en
obtener el Dictamen de Acreditacion en Capacidad, Calidad y Seguridad para la
Atencion Médica para Implante Coclear, del Seguro Médico para una Nueva
Generacion del Seguro Popular, en abril de 2010; ademas de crear los lineamientos
gue deben cumplir los Centros Nacionales donde se efectla éste procedimiento.

Actualmente estamos en la espera de recibir el dictamen en re acreditacion, en la
inteligencia de que hemos enviado la documentacion solicitada para este fin.

Seguimiento de rehabilitacion auditiva.
Terapia

Actualmente asisten al Servicio de Terapia de Comunicacibn Humana, 34 nifios
implantados y 5 adultos; la metodologia utilizada es el método auditivo verbal.

En el periodo que se reporta, se han implantado 8 pacientes. Todos ellos reciben terapia
personalizada en el Instituto. Acuden a dos sesiones semanales. Estas medidas aseguran
la integracion a la escolaridad regular.

Escolaridad

De los pacientes prelinguales implantados que a la fecha estan integrados a la educacién
escolar, 3 corresponden a nivel guarderia, 1 a maternal, 20 a educacion preescolar, 9 a
nivel primaria, 2 a secundaria y 4 que adn no inician. En 2018, 3 pacientes han causado
baja por diversas situaciones. Respecto de la procedencia de los 30 pacientes
implantados que reciben terapia en el Instituto, 18 son foraneos, ellos continGan con
valoraciones trimestrales o semestrales en el Servicio de Terapia de este Instituto.
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Educacion en Salud

Se programaron 2 cursos anuales para docentes, enfocados en la atencion en el salén de
clase del nifio hipoacusico, se conté con la asistencia de 70 profesores.

PROGRAMA DE ATENCION PARA LA REHABILITACION DEL EVC
Introduccién

En Meéxico, en el 2011, se reportaron 48,000 egresos hospitalarios por enfermedad
vascular cerebral (EVC). La EVC es una patologia con alta mortalidad (40-54%) y se
reporta que el 50% de las personas que sobreviven, permanecen con discapacidad
importante. Los cambios socioculturales en el pais han influenciado de alguna manera la
prevalencia de esta enfermedad, por lo que es importante desarrollar modelos de atencién
gue mejoren el tratamiento global de las personas que la padecen.

Caracteristicas del programa

En el Instituto existe un modelo de atencién que puede iniciar desde la fase sub-aguda. Al
trabajar con modelos inter y multidisciplinarios, se realizan sesiones conjuntas para
determinar la direccion y las estrategias que conducen al proceso de rehabilitacién en
pacientes con dafo cerebral adquirido (EVC y TCE).

Cuadro 59

Hospitalizacién por periodo de pacientes atendidos en el programa
enero — diciembre

Pacientes 2017 2018*
NUumero de egresos 55 29
Porcentaje de ocupacion 80.5 63.5

*Reparacion del piso por dafios sufridos en el sismo del 19 de septiembre 2017.

Cuadro 60
Consulta externa por periodo de pacientes atendidos en el programa
enero —diciembre

Consultas 2017 2018
Primera vez 276 369
Subsecuentes 1,494 2,120

Cuadro 61

Actividades de investigacién en el programa
enero —diciembre

2017 2018
Publicaciones 1, nivel 1 0
Protocolos registrados 4 4
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Cuadro 62

Actividades de ensefianza en el Programa
enero — diciembre

Indicador 2017 2018
Numero de estudiantes de alta
oo 1 1
especialidad
Num_er(_) de}s_esmnes 92 92
bibliogréficas
Numero de casos clinicos 48 48

Conclusiones

El modelo de atencién continua se desarrolld, con la finalidad de replicarse a nivel
nacional y asegurar que sea el Instituto quien dicte las conductas para los procesos de
investigacion, atencién médica y enseflanza, en la atencién de los pacientes con
enfermedad vascular cerebral.

PROGRAMA DE ATENCION PARA LA REHABILITACION DE LA LESION MEDULAR
Introduccion

En México, en el 2011, se reportaron 1,064 egresos hospitalarios por lesion medular (LM),
esta es una patologia que afecta de manera catastrofica a la persona que la padece,
generando alteraciones multisistémicas y cambios drasticos en el entorno biosicosocial.
La etiologia mas frecuente en nuestro pais, son las de origen traumatico, sin embargo,
hay un incremento en la lesién de etiologia médica, asi como, en la edad de presentacion,
la cual va desde los 15, hasta los 70 afios. Los cambios socioculturales en el pais han
influenciado de alguna manera la prevalencia de esta enfermedad, por lo que es
importante desarrollar modelos de atencidn, que mejoren el tratamiento global de las
personas que lo padecen.

Caracteristicas del programa

En el Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra, existe un modelo de
atencion que puede iniciar desde la fase aguda. Al trabajar con modelos inter y
multidisciplinarios, se realizan sesiones conjuntas para determinar la direccién y las
estrategias que conducen al proceso de rehabilitacién.

Cuadro 63
Hospitalizacién de pacientes atendidos en el programa
enero-diciembre

Pacientes 2017 2018*
Numero de egresos 117 81
Porcentaje de ocupacion 82.5 63.5

*Reparacion del piso por dafios sufridos en el sismo del 19 de septiembre 2017.
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Cuadro 64
Consulta externa de pacientes atendidos en el programa
enero-diciembre

Consultas 2017 2018
Primera vez 224 262
Subsecuentes 1,786 2,603

Cuadro 65

Actividades de investigacion en el programa
enero-diciembre

2017 2018
Publicaciones 3, nivel lll 1, nivel Il
2, nivel Il
Protocolos registrados 7 7
Cuadro 66

Actividades de ensefianza en el Programa
enero-diciembre

Indicador 2017 2018
Numero de estudiantes de alta
S 1 1
especialidad
Numc_erg de's'esmnes 48 48
bibliograficas
Ndmero de casos clinicos 40 40

Conclusiones

El modelo de atencién continua, se desarrollé con la finalidad de replicarlo a nivel nacional
y proponer las guias para los procesos de investigacion, atencién médica y ensefianza en
la atencion de los pacientes con lesion medular. El Instituto atiende a nivel hospitalario a
mas del 10% de la poblacién con lesibn medular en el pais, convirtiéndose en un centro
de referencia nacional y, con ello, perfilandose a nivel internacional.

PROGRAMA 80-90
Introduccion

El envejecimiento de la poblacion en México, es una realidad que se evidencia con el
aumento en la proporcion de personas mayores, con respecto al total de los habitantes de
nuestro pais.

Segun el Xlll Censo Nacional de Poblacion 2010, del Instituto Nacional de Estadistica y
Geografia(INEGI), el 7.5% (mas de 10 millones), de la poblacion total rebasa los 60 afios
y entre ellos se da un crecimiento anual del 3% al 5% de adultos mayores de 85 afios de
edad; de acuerdo al Consejo Nacional de Poblacion(CONAPO), en su publicacién de la
situacion demografica de México, en 2015, se reportdé que un 10% de la poblacion tiene
mas de 60 afios de edad (alrededor de 12 millones de personas) y para el 2030, se estima
gue un 14.8% (20 millones) perteneceran a este grupo etario. Esta poblacion presenta
altas tasas de incidencia y prevalencia de enfermedades crénicas y degenerativas que
son factores de riesgo para el desarrollo de discapacidad, dependencia y muerte, con los
consiguientes gastos excesivos economicos y de capital humano que esto representa.
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Desde el afio 2009, se estableci6 como estrategia prioritaria del Instituto Nacional de
Rehabilitacién “Luis Guillermo Ibarra Ibarra”, el “Programa 80-90”, cuyo obijetivo es, dar
atencion de calidad y calidez a este grupo etario, en cumplimiento de la Politica Nacional
en Salud, de dar atencién médica integral a esta poblacién creciente, a través de un
programa que permita prevenir y controlar sus necesidades de salud, encaminadas a
retrasar la presencia de discapacidad y dependencia, asi como, reducir el impacto
econdémico de la misma. Lo anterior tiene como fundamento el lograr un envejecimiento
activo y saludable.

Justificacion

De acuerdo con un informe de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), en
América, la poblacion de adultos mayores aumentara un 138%, al pasar de 42 a 100
millones para el 2025; es decir, que el envejecimiento de la poblacion es un hecho
irreversible que alcanza ya indices de un 17% (personas>65 afos / total poblacion). En
los paises centroeuropeos y en paises como Espana, en la década de los 90’s este grupo
superaba el 13% de la poblacion total (6’000,000 de personas en cifras absolutas), y se
estimaba que seria de un 15% en el afio 2000.

En México segun el Consejo Nacional de Poblaciéon (CONAPO), alrededor de un 10% de
la poblacion tiene mas de 60 afios de edad (alrededor de 12 millones de personas) y para
el 2030 se estima que un 14.8% (20 millones) perteneceran a este grupo etario,
estableciendo una esperanza de vida al nacimiento al filo de los 78 afios para el sexo
femenino y de 75 afos para el sexo masculino, originando un verdadero “envejecimiento
del envejecimiento”, entendiéndose por ello, la creciente proporcién del grupo de edad
mas avanzada con respecto al conjunto de la poblacién envejecida. Los mayores de 85
afios son mas de 600,000 habitantes.

Objetivo general

¢ Mejorar la capacidad funcional del paciente para realizar las actividades de la vida
diaria.

Objetivos especificos
¢ Mantener la capacidad de desarrollar actividades sociales y recreativas.
e Integrarse ala comunidad y la familia.
e Prevenir dependencia

Asistencia

El programa tiene como caracteristica agrupar a la poblacion mayor de 80, afios para
prevenir, revertir o reducir el impacto de la discapacidad, dando atencién especializada a
través de un programa multi componente, en el que participa un equipo multi e
interdisciplinario, que se encargue no sélo del adulto mayor con sindromes invalidantes,
sino también del anciano sano, ya que el propio envejecimiento desencadena una pérdida
de autonomia y puede llegar a originar una discapacidad severa que favorezca mayor
dependencia.
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Criterios de ingreso al programa

e Todo adulto mayor de 80 afios que solicite atenciébn médica, que cuente con un
cuidador primario con el cual pueda acudir al Instituto.

e Que firme carta de consentimiento informado, en la que se comprometa a
permanecer en el programa el tiempo necesario para su rehabilitacion.

Cuadro 67
Total de pacientes mayores de 80 afios atendidos en el Servicio de Rehabilitacion Geriatrica
enero-diciembre

2017 2018

Numero de Ingresos 259 146
Seguimiento 1,258 1,230
Total vistos 1,517 1,376

Principales motivos de consulta

Sindromes geriatricos.
Fractura de cadera.
Coxartrosis.
Gonartrosis.
Demencias.

Se cuenta con un equipo de trabajo multidisciplinario encabezado por médicos
especialistas en medicina de rehabilitacion, con curso de alta especialidad en
Rehabilitacion Geriatrica, médico geriatra adscrito, fisioterapeutas especializados, asi
como, la rotacion en el servicio de médicos residentes de Geriatria del Instituto Nacional
de Ciencias Médicas y Nutriciobn Salvador Zubiran, del Instituto Mexicano del Seguro
Social, y de medicina de rehabilitacién de nuestra sede, del Sistema Nacional para el
Desarrollo Integral de la Familia, entre otras instituciones.

Ademds se tiene un programa de computo y base de datos, que permite realizar las
evaluaciones clinicas de forma sistematica, con lo que es posible dar seguimiento a las
mismas.

Areas que se evaltan

Fisica Mediante una evaluacioén clinica y paraclinica
Funcional _Se aplican escalas de funcionalidad en actividades basicas e
instrumentales
Cognitiva Escalas para deterioro cognitivo
Social Redes de apoyo
Psicologica Estado de animo, depresién, ansiedad, etc.
Discapacidad Evaluaciéon mediante criterios de la CIF
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Se da atencién en un programa prioritario a los pacientes hospitalizados y ambulatorios
por fractura de cadera, cuyo objetivo es recobrar su independencia funcional de manera
temprana y prevenir las complicaciones propias de la hospitalizacion, al realizar
evaluaciones pre y postquirargicas, dar tratamiento de terapia fisica y ocupacional de
forma individualizada y de grupo a los pacientes.

Como complemento a lo anterior, se han consolidado las siguientes lineas de
investigacion:

e Colapso del cuidador en adultos mayores con discapacidad.

e Evaluacion nutricional del adulto mayor.

e Factores que influyen en el retorno a la marcha funcional en pacientes con fractura
de cadera.

e Evaluacion funcional en pacientes adultos mayores post operados de catarata.

e Determinacién de sarcopenia como predictor de discapacidad.

Se cuenta con las siguientes areas

e Clinica de Apoyo al Colapso del Cuidador.
e Clinica de Prevencion y Control de Caidas.

Conclusiones

Se espera que la demanda de atencidon aumente, y en proyecciones al futuro para finales
del 2019, se observe un incremento minimo del 5%, sobre la poblacion atendida durante
el 2018.

e En la realizacion de este programa han participado médicos especialistas en
Rehabilitacion Geriatrica y en geriatria, asi como, médicos en formacién en la
subespecialidad del area.

e Se llevan a cabo evaluaciones de las diferentes esferas de los pacientes, por
ejemplo: el &mbito fisico, mental, psicoldgico y social, asi mismo, se otorga apoyo
a los cuidadores de los mismos.

e A cada paciente se le realizan estudios paraclinicos, de laboratorio y gabinete,
como auxiliares en el diagndstico de su estado de salud.

e El trabajo realizado, se lleva a cabo mediante un equipo multidisciplinario, con la
participacién de las diferentes especialidades, tanto internas, como externas,
segun las necesidades de cada paciente.

e Se da atencibn en un programa prioritario a los pacientes hospitalizados y
ambulatorios por fractura de cadera, con el objetivo de recobrar su independencia
funcional de manera temprana y prevenir las complicaciones propias de la
hospitalizacion.

e Como complemento a lo anterior, se han consolidado lineas de investigacion,
como lo son: “Evaluacion funcional en pacientes con fractura de cadera”;
“Medicion de la sarcopenia como predictor de discapacidad”; “Programa de Tai-Chi
método para prevenir caidas”; “Factores que influyen en el inicio de una marcha
funcional en pacientes operados por fractura de cadera”; entre otros.

e Se cuenta con la “Clinica de Apoyo al Colapso del Cuidador’ y la “Clinica de
Prevencion y Control de Caidas” como estrategias para prevenir la discapacidad.
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e A cada paciente se le proporciona un programa de terapia fisica y ocupacional
personalizado, segun protocolos del Instituto.

Todos los pacientes que ingresan al programa presentan mejoria con relaciéon a su estado
inicial, se tiene como parametro de comparacion las escalas aplicadas al inicio y posterior
al programa de rehabilitaciéon, en donde se ve una reduccion en el grado de discapacidad
ademas de reducir el impacto en el ambito familiar y econémico; acciones que podrian
verse favorecidas con un incremento de los recursos humanos y materiales para llegar a
la excelencia del programa.

PROGRAMA “SIGAMOS APRENDIENDO EN EL HOSPITAL”
Antecedentes

El programa “Sigamos Aprendiendo en el Hospital” se inicio el 9 de marzo de 2005, con la
visita al INRLGII del Presidente de la Republica, en ese tiempo quien estuvo acompafiado
de los Secretarios de Educacion Publica y de Salud.

Las Instituciones participantes desde esa fecha a la actualidad han sido: el Instituto
Nacional para la Educaciéon de Adultos, Pedagogia Hospitalaria, el Voluntariado Nacional
de la Secretaria de Salud, asi como Instituciones privadas. El programa se inici6 en 5
hospitales y en 5 estados; actualmente se desarrolla en todo el pais en mas de 150
hospitales.

Objetivo general

Colaborar en la disminucion del rezago educativo y coadyuvar a que las personas con
discapacidad ejerzan el derecho a la educacion basica.

Objetivos especificos

Brindar apoyo escolar a nifios hospitalizados y de la consulta.

Disminuir el rezago educativo y la desercidén escolar.

Alfabetizar a nifios y adultos que lo requieran.

Ofrecer a la poblacion con algun tipo de discapacidad, familiares y acompafiantes,
espacios como aulas-bibliotecas para ingresar a un proceso educativo no formal.

e Orientar a los usuarios para que puedan concluir la educacién primaria y
secundaria.

Acciones especificas y relevantes

Brindar instruccién educativa a los nifios hospitalizados, con el apoyo docente de los
profesores de primaria y pedagogas, que ofrece al programa la Secretaria de Educacion
Pulblica, se considera relevante; ya que con estas acciones se reduce la desercién escolar
y se contribuye a mejorar la autoestima de los pacientes y a su recuperacion.

La asesoria que se proporciona a las personas para la obtencién del Certificado de
Primaria y Secundaria, se considera de gran importancia, porque esto les permitira seguir
sus estudios, o bien conseguir un empleo digno.
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Cuadro 68
Comparativo de productividad de pacientes atendidos en el programa Sigamos aprendiendo
en el Hospital
enero-diciembre

2017 2018

Nifios 1,383 1,481
Adultos 217 190

Total 1,600 1,671

El medio hospitalario se convierte en una alternativa de atencion educativa en nuestro
pais, cuando se destina a los pacientes en los diferentes grupos de edad, la familia,
acompanantes y los trabajadores. El programa “Sigamos Aprendiendo en el Hospital” se
cre6 con la vision de desarrollar estrategias de educacion formal y no formal en los
hospitales, con una coordinacién multidisciplinaria, intersectorial e institucional para
facilitar su desarrollo y lograr incorporarse como una actividad preponderante en la
atencion integral del paciente.

PROGRAMA PRIORITARIO REHABILITACION DE AMPUTADOS
Objetivos:
El servicio de Rehabilitacibn de Amputados tiene como objetivos principales:

1. Establecer esquemas de atencion integral, para las personas con discapacidad
secundaria a amputacién, a través, de acciones que fomenten la deteccidbn de
discapacidades, atencion temprana y su rehabilitacion.

2. Disefiar y ejecutar estrategias para incrementar, la inclusién productiva de las personas
con discapacidad secundaria a amputacion, mediante esquemas de capacitacion laboral y
de vincular con el sector productivo

Logros:

En el periodo enero-diciembre de 2018, en el servicio se han logrado los siguientes
avances en atencion de consulta externa con relacién a las metas planeadas.

Cuadro 69
Pacientes atendidos en el programa Rehabilitacién de amputados
enero-diciembre

. Meta anual Alcance a diciembre
Tipo de
consulta 2017 2018 2017 2018
12 vez 450 450 290 264
Subsecuente 1,470 1,470 1,834 1,700
Total 1,920 1,920 2,124 1,964
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El nimero de consultas de primera vez, se vio afectada por la politica institucional de
asignar el nivel seis a los pacientes con seguridad social, estos espacios se utilizaron en
pacientes subsecuentes, lo que llevé a superar la meta en este rubro.

Motivo de consulta

Causa Total Masc. Pnlr:ne?;? VEL Total Subsecuentes
Amputacién traumética 646 67 13 80 566
Tumores musculo esqueléticos 339 30 33 63 276
Amputacién metabdlica 376 42 5 47 329
Amputacion tumoral 222 13 5 18 204
Amputacion por infeccion 127 6 12 115
Amputacion vascular 108 3 8 100
Deficiencia congénita 83 4 76

Otros diagnosticos 63 20 29 34

Total 1,964 175 89 264 1,700

En cuanto a hospitalizacion, se tienen los siguientes resultados:

Cuadro 70
Egresos hospitalarios en el programa Rehabilitacién de amputados

enero - diciembre

Egresos Hospitalarios 2017 2018

Meta anual 100 100

NUumero de pacientes 97 33
Alcance 97%* 32%**

*Durante el mes de julio se conté con una cama menos. Por otro lado en septiembre por efecto de los sismos, se
suspendieron durante una semana los internamientos de servicio.
**Disminucién debido a cuatro meses de cierre del area hospitalaria y reduccién en el nimero de camas al reanudar.

Cuadro 71

Productividad del laboratorio de Ortesis y Protesis durante el

enero-diciembre

2017 2018
Proétesis 205 221
Ortesis 155 214
Plantillas 1,717 1,423
Zapato Ortopédico 65 38
Prendas de compresion 938 860
Reparaciones 39 33
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Actividades de docencia:
Cursos del Servicio

e “Valoracion y Manejo Inicial del Paciente Amputado. OPS/OMS”
Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII

¢ Rehabilitacion del paciente amputado de miembro inferior
Sociedad Mexicana de Medicina Fisica y Rehabilitacion A. C

e Curso Reporte de Calidad en la Valoraciéon de Discapacidad (OPS/OMS)
Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII
Valoracién de Amputados

e Curso “Paso a paso” WDF, SMNE, CAIPaDi/INCMNSZ, Erradicacion del Pie
diabético.
Alternativas de rehabilitacién de un paciente con Ulcera o con amputacion
Sociedad Mexicana de Nutricion y Endocrinologia, A.C.
Auditorio de la Sociedad Mexicana de Nutricién y Endocrinologia, A.C. Ciudad de
México

e Curso Abordaje Integral de Paciente con Pie Diabético. OPS/OMS
Mesa Redonda: Amputacion por pie diabético.

Personal del servicio tuvo la siguiente participacion en sesiones:

Sesiones generales: 13 de abril: Colaboracién con servicio de Traumatologia, 1 de junio:
Colaboracion con servicio de Tumores, 29 de junio: Colaboracién con servicio de Terapia
Intensiva.

Sesién de investigacion de la Direccion Médica con el tema: Aspectos epidemiolégicos de
los pacientes amputados atendidos en el Instituto Nacional de Rehabilitacion LGII, en el
periodo 2013-2016, 20 de junio.

Asistencia al Salzburg Weill Cornell Seminar in Rehabilitation Medicine.
Salzburg Stiftung of the American Austrian Foundation

Schloss Arenberg, Salzburgo, Austria.

4 — 10 noviembre

Dra. L Paulina Mufioz Velasco

Residencia médica:

Rotacién de médicos residentes en el servicio con duracion de un mes.
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Cuadro 72
Rotacion de médicos residentes en el servicio durante el
enero-diciembre

Institucién sede 2017 2018
INRLGII 29 18*
Otra institucion 32* 31**
Total 61 49

*6 médicos extranjeros; **5 médicos extranjeros

PROGRAMA PRIORITARIO OSTEOARTRITIS

Antecedentes

La Osteoartritis es uno de los programas prioritarios de atencion del Instituto Nacional de
Rehabilitacion — Luis Guillermo Ibarra Ibarra, dentro del marco de la colaboracién de la
OPS-OMS, a través del proyecto de Rehabilitacion de Enfermedades y Lesiones del
Sistema Musculoesquelético.

Objetivos

La atencién de pacientes con artrosis articular, que no son candidatos quirargicos o
aquellos pacientes que por cuestiones personales y/o econémicas, no pueden llevar a
cabo su tratamiento quirdrgico, se les otorga la atenciébn en la consulta externa de
rehabilitaciébn osteoatrticular, con el objetivo de otorgar tratamiento integral, con base a
una evaluacion clinica completa, la prescripcibn de programas de terapia fisica,
ocupacional, de acuerdo a la necesidad de cada paciente, programas de higiene articular
y de columna, control de peso, asi como, la orientacion sobre el tipo de ejercicio fisico que
podia realizar para mejorar su estado general y evitar mayores complicaciones.

Se otorga una ensefianza de forma adecuada sobre la utilizacion de los auxiliares de la
marcha y la manera de realizar sus actividades de la vida diaria de forma ergonémica,
todo en conjunto para evitar mayores complicaciones articulares y prevenir nuevas
afecciones que pudieran generar mayor artrosis articular. Los pacientes que no seran
intervenidos quirargicamente, se refieren a los centros DIF locales, CRIS y CRIT para
continuar seguimiento en los servicios de rehabilitacion.

En los pacientes pos operados por diagndésticos osteoarticulares, se establece un
tratamiento integral de rehabilitacion dependiendo el tipo de procedimiento quirdrgico que
se realizé, haciendo énfasis en las medidas preventivas para evitar mayores
complicaciones de la articulacién intervenida y del resto de las articulaciones corporales.

En el Congreso Internacional de Medicina y Discapacidad “Dr. Luis Guillermo Ibarra
Ibarra”, del 1 al 5 de octubre de este ano, en el Instituto Nacional de Rehabilitacion, se
llevaron a cabo mesas redondas referentes a los Avances de Investigacion en OA 'y
tratamiento actual, en donde los médicos del servicio participaron como moderadores y
ponentes.
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I. Ensefianza efectiva y factible para médicos residentes de rehabilitacion y alta
especialidad.

= Se revisaron y actualizaron los programas académicos de los médicos residentes
de rehabilitacion y de alta especialidad, para mejorar el proceso de aprendizaje,
aplicando los conocimientos tedéricos a la practica con supervision del médico
adscrito, especialista en rehabilitacion del servicio.

= La Dra. Fabiana Ballesteros Riverén y la Dra. Ma. De los Angeles Soria Bastida,
son profesoras de alumnos del Posgrado de Enfermeria en Rehabilitacion en el
INRLGII.

» Dra. Karina Tolentino Bazan, es profesor titular de los estudiantes de la
licenciatura de Medicina de la UNAM.

Il.- Seguimiento de los criterios de ingreso al servicio.
= Se realiz6 la revision de los criterios de ingreso por area en el servicio, se
adecuaron para cumplir los objetivos planteados y se envié a la jefatura de
division para conocimiento de los deméas médicos de rehabilitacion. Esto con el
objetivo de evitar canalizaciones inadecuadas en los pacientes que retrasan su
proceso de rehabilitacion.

Ill. Alcances de metas referentes a la atencion de consulta externa:

Cuadro 73
Productividad del servicio de Osteoartritis
enero-diciembre

o2 Programado 2017 | Logrado 2017 | Programado 2018 Logrado 2018
consulta
12 vez 2,482 1,939 2,742 2,151
Subsecuente 5,640 5,777 5,980 6,929
Total 8,122 7,716 8,722 9,080

El total de pacientes atendidos en el Servicio de Rehabilitacion Osteoarticular con
diagnésticos de osteoartritis fueron los siguientes:
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Cuadro 74

Pacientes atendidos en el servicio de Rehabilitacién Osteoarticular
enero-diciembre

2017 2018
Diagnostico Primera vez Primera vez
Sub Total Sub Total
F M F M
Gonartrosis 112 56 981 1,149 273 104 2,082 2,459
Coxartrosis 56 41 696 793 129 39 934 1,102
EAD Generalizada 16 8 79 103 14 2 50 66
Artrosis de tobillo 20 19 69 108 8 5 39 52
Artrosis de hombro - - - - 2 0 6 8
Total 204 124 1,825 2,153 426 150 3,111 3,687

Como se puede observar, se presentdé un incremento notable de la atencion de estos
padecimientos en comparacion con el 2017, en algunos padecimientos inclusive se
duplicé la cantidad de pacientes, como es el caso de los que fueron diagnosticados con
Gonartrosis.

Cuadro 75
Alcances de productividad en consulta externa semestral en CENIAQ
enero - diciembre

Consulta Programado 2017 Logro 2017 Programado 2018 Logro 2018
12 vez 80 80 80 128
Subsecuente 314 314 314 525
Total 394 394 394 653

Debido a que este servicio recibe pacientes de urgencias en cualquier fecha, lo cual
modificaria las metas anuales, se consideran las metas de productividad en rehabilitacion
de quemados del CENIAQ, con el total de la productividad que se recibio el afio previo.
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CLINICA DE OSTEOPOROSIS

Objetivo General.

La Clinica de Osteoporosis tiene como objetivo general la prevencion, diagnéstico,
tratamiento y rehabilitacion del paciente con osteoporosis.

Cuadro 76
Consultas otorgadas en la clinica de Osteoporosis
enero-diciembre

Tpoee Programado 2017 Logro 2017 Programado 2018 Logro 2018
consulta
12 vez 720 434 792 302
Subsecuente 1,440 2,021 1,584 1,733
Total 2,160 2,455 2,376 2,035
Estudios de 2,700 206 1,830 422
Densitometria

PLANEACION Y DESARROLLO DE CURSOS DE CAPACITACION DENTRO DE
COLABORACION OPS/OMS:

Actividades realizadas como Centro Colaborador OPS/OMS:

e Participacién dentro del Congreso Internacional de Medicina y Discapacidad
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra” y XIll Jornadas de Médicos Residentes del 1-5 de
octubre del 2018. Participamos de manera activa dentro de paneles, ponencias
y talleres, de temas asociados a osteoporosis.

e Actividades asociadas a promocion del “Dia mundial de Osteoporosis, 20 de
octubre”. Dado que el 20 de octubre se celebra el Dia Mundial de la
Osteoporosis, se llevaron a cabo actividades de educacion en salud, buscando
concientizar a los pacientes y familiares que acuden a consulta externa,
durante los tiempos de espera previo a la consulta. Con el apoyo de
enfermeria se ofrecieron platicas informativas y de educacién sanitaria con los
siguientes temas: ¢ Qué es osteoporosis?, ¢,Cuales son los factores de riesgo?,
¢, Como detectarla?, ¢(Codmo llevar un estilo de vida para favorecer la salud
G6sea?, ¢Qué puedo hacer para disminuir el riesgo de caidas? Se regalaron a
los pacientes separadores de libros con mensajes asociados a osteoporosis.
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e Se han elaborado distintos carteles informativos que se exponen en la sala de
espera del servicio, sobre temas asociados a osteoporosis.

e Iniciamos con un programa de platicas mensuales de educacién en salud,
dirigidas a pacientes y familiares sobre “Prevencion y Tratamiento de
Osteoporosis”, organizadas por el servicio.

Participacion como asistentes y ponentes a cursos y congresos:

Dentro de las actividades como Centro Colaborador OPS/OMS, la Clinica de
Osteoporosis tuvo las siguientes participaciones:

e Congreso Internacional de Medicina y Discapacidad “Luis Guillermo Ibarra
Ibarra” y XIll Jornadas de Médicos Residentes. La Clinica de Osteoporosis
participo en:

Implementacién de un programa para prevencion de fracturas secundarias:

Desde la integracion de la Clinica de Osteoporosis al servicio de Rehabilitacion de
Columna, se ha iniciado el desarrollo e implementacion de un programa de atencién, con
el objetivo de prevenir fracturas secundarias en pacientes con osteoporosis. Lo anterior
con base en una iniciativa de la IOF (Fundacién Internacional de Osteoporosis), mediante
el programa Capture the fracture. Se han llevado a cabo diversas juntas con los servicios
colaboradores, para la planeacion, estrategia y definicién de acciones a realizar.

Asimismo, se esta trabajando en una adaptaciéon de Guias de Practica Clinica con el
objetivo de crear un documento de recomendaciones, para la toma de decisiones clinicas
en la atencién del paciente con osteoporosis.

OBSERVACIONES
Densitdémetro:

En el mes de diciembre se recibié un nuevo densitdmetro en el servicio, hasta el momento
se ha trabajado en la calibracién del equipo, mantenimiento de los datos respaldados de
estudios realizados con el equipo anterior, entrecruzamiento de datos con el objetivo de
gue los datos previos, sean comparables con los que se obtengan con el nuevo equipo,
segun recomendaciones de la IOF. Se esta trabajando en la estructuracién de la agenda
para realizar nuevamente densitometrias.

Personal de enfermeria:

A partir del mes de septiembre, se integr6 a la Clinica una enfermera, que ha participado
de manera activa en la educacién de los pacientes, toma de signos vitales y somatometria
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diariamente, en las platicas mensuales para educacion en salud de pacientes y familiares
y en la elaboracién de carteles que se presentan diariamente en la sala de espera.

Cambios en los criterios para dar seguimiento:

Con el objetivo de disminuir la saturacién de las agendas de la Clinica, se realizaron
algunos cambios en los criterios para dar seguimiento a los pacientes en la consulta
externa y referirlos a un segundo nivel de atenciéon cuando amerite.

Problematica:

1) El densitometro previo estuvo hasta el mes de noviembre con riesgo de falla
inminente, por lo cual se continud su uso para los protocolos de investigacion que
lo requirieron. Lo anterior, con el objetivo de mantener bajo el nimero de estudios
que se realiza cada dia y evitar la falla total del equipo.

2) La Clinica de Osteoporosis funciona como un servicio de apoyo dentro del
INRLGII, por lo cual se atienden Unicamente pacientes que son enviados de otros
servicios del Instituto.

CENTRO NACIONAL DE INVESTIGACION Y ATENCION EN MEDICINA DEL
DEPORTE (CENIAMED).

Por lo que corresponde al CENIAMED, el cual esta conformado por la Subdireccion de
Medicina del Deporte, realizé las siguientes actividades durante el afio 2018.

Cuadro 77
Pacientes atendidos CENIAMED
enero-diciembre

Consulta 2017 2018
Preconsulta 335 179
Primera vez 668 612

Subsecuente 5,364 4,986
Total 6,367 5,777

Por otro lado, como parte complementaria a la consulta, se realizaron las siguientes
actividades:
Cuadro 78

Actividades CENIAMED
enero-diciembre

Actividad 2017 2018
Sesiones de reacondicionamiento fisico 2,612 2,274
Valoraciones isocinéticas 1,399 1,096
Antropometrias 523 495
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Pruebas ergométricas 220 261
Valoraciones electrocardiogréficas pre esfuerzo 287 277
Evaluaciones pulmonares pre esfuerzo 257 277

Las actividades anteriores, transformadas a tiempo/consulta equivalen a 14,076 consultas
considerando 30 min/consulta.

Durante el segundo semestre del afio, se adquirié e instalé un equipo para evaluacién
ergométrica con monitoreo cardiaco y andlisis de intercambio gaseoso, asi como dos
equipos de isocinecia para la determinacion de fuerza. Ambos equipos ya operan para la
atencion de pacientes.

En el rubro de Investigacion, se sometieron 4 pre propuestas a la convocatoria FONSEC
SS/IMSS/ISSSTE-CONACYT 2018; el proyecto “Eficacia de la coadministracion de
glucosamina y creatina en conjunto con un programa de ejercicios de fuerza sobre la
capacidad funcional y fuerza muscular en pacientes con actividad fisica con osteoartritis
de rodilla”, cumplié con la fase de pertinencia y se continua en espera de la publicacion de
los resultados definitivos de la evaluacion.

Se presentaron dos trabajos de investigacion en modalidad cartel dentro del “Foro
Nacional e Internacional por la Calidad en Salud y Cuarto Foro Latinoamericano de
Calidad y Seguridad en Salud 2018”, celebrado durante el mes de octubre. Ademas se
publicaron los articulos:

G. Vega-Martinez, F.J. Ramos-Becerril, D. Mirabent-Amor, J.G. Franco-Sanchez, A. Vera-
Hernandez, C. Alvarado-Serrano, L. Leija-Salas. Analysis of
heartratevariabilityanditsapplication in sports medicine: A review. En Memorias de
Congreso: 2018 Global Medical Engineering Physics Exchanges/Pan American Health
Care Exchanges (GMEPE/PAHCE), Porto, Portugal; March19-24:125-129 (ISBN: 978-1-
5386-5473-6).

CL Toledo-Peral, FJ Ramos-Becerril, G Vega-Martinez, A Vera-Hernandez, L Leija-Salas
and J Gutiérrez-Martinez. An Application for Skin Macules Characterization Based on a 3-
Stage Image-Processing Algorithm for Patients with Diabetes. Journal of Healthcare
Engineering, 2018; Article ID 9397105, https://doi.org/10.1155/2018/9397105

En las actividades de Ensefianza, en el mes de febrero concluyé el curso de alta
especialidad “Evaluacion y Desarrollo del Potencial Fisico y Deportivo” correspondiente al
ciclo 2017-2018, del cual se diplomaron 2 médicos especialistas.

En el mes de marzo se impartié el curso “Herramientas psicolégicas y médico-
nutricionales para entrenadores de iniciacion deportiva”, y en el mes de agosto el “Curso—
Taller: Impacto y aplicabilidad de la Nutricion Basada en la Evidencia en la practica
clinica”.

Se obtuvo el aval por parte de la Division de Estudios de Posgrado de la Facultad de
Medicina de la UNAM, para impartir la especialidad Medicina de la Actividad Fisica y
Deportiva para el ciclo 2019-2020.
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Dentro del proyecto Deporte y Discapacidad, el equipo representativo de basquetbol en
silla de ruedas del INRLGII, participé en dos eventos nacionales obteniendo el segundo y
tercer lugar de su categoria.

Con lo que respecta a actividades de Mejora Continua, se revisaron 120 expedientes
clinicos de los servicios de la Subdireccién de acuerdo al modelo MECIC, como parte de
las metas establecidas dentro del Comité Institucional de Expediente Clinico.

Se organizé una rifa como parte de las actividades del Subcomité de Proteccion Civil de la
Direccion Médica, a partir de la cual se logré la adquisicion de 20 radios, 12 chalecos y 6
megafonos como parte del equipamiento de este subcomité.

La Subdireccion participa de forma activa en las acciones relacionadas a los comités de
Abasto, Cuadro Basico, Historia Clinica, Biblioteca y el de Calidad.

PARTICIPACION COMO CENTRO COLABORADOR OPS/OMS
ENERO A DICIEMBRE 2018

1.- Resultados obtenidos 2018

e Durante 2018 se mantuvo estrecha comunicacion y participacion con el Centro
Mexicano de Clasificacion de Enfermedades (CEMECE), Grupo de Discapacidad
del INEGI, Direccién General de Informacion en Salud (DGIS), Cédula de
Discapacidad en la Ciudad de México, con el objeto de patrticipar en el desarrollo
de instrumentos y capacitacion para la aplicacion de la Clasificacion de la
Funcionalidad de la Discapacidad y Salud (CIF)

e La Divisidon de Rehabilitacién Ortopédica en representacion del Instituto Nacional
de Rehabilitacién LGII, continua participando desde 2014 con el Comité Técnico
Especializado Sectorial en Salud (CTESS), inicialmente en la prueba operativa y
también con el desarrollo del Instrumento y manuales de llenado del Registro
Nacional de Personas con Discapacidad (ReNaDis) para el Sector Salud, a través
del grupo de trabajo CTESS-Discapacidad coordinado por el Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (INEGI) a solicitud de la Presidencia de la Republica al
Consejo Nacional para el Desarrollo y la Inclusion de las Personas con
Discapacidad (CONADIS) en mayo de 2016.

e Durante el 2018 el proyecto se centrd en el desarrollo electrénico del Instrumento
para la Ciudad de México, realizar capacitaciones e iniciar con un operativo del
registro en esta entidad.

e Se realizd la Quinta Reunidn Interinstitucional de Aplicacién de la Clasificacion
Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud el dia 30 de
noviembre, en las instalaciones del INRLGII, con la que participacion de las
siguientes instituciones:
¢ Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Muiiiz,

¢ Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de los Reyes,
¢ Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia Manuel Velasco Suarez,
¢ Instituto Nacional de Ciencias Médicas y NutricionSalvador Zubiran;
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e Instituto Nacional de Cancerologia,
e Hospital Infantil de México Federico Gmez,
e Hospital General de México Dr. Eduardo Liceaga,
e Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzélez,
e Hospital Juarez de México,
e Hospital Juarez del Centro,
e Hospital de la Mujer,
e Hospital Psiquiatrico Infantil,
e Hospital Psiquiatrico Fray Bernardino ,
e Hospital Psiquiatrico Samuel Ramirez,
e Hospital de Referencia y Alta Especialidad del Bajio,
e Hospital de Especialidades Pediatricas de Chiapas,
e Instituto Guanajuatense de Inclusién de personas con Discapacidad,
e Instituto Materno Infantil del Estado de México,
¢ Instituto Mexicano del Seguro Social.

El objetivo de la reunién fue conocer los avances que han obtenido las instituciones
participantes, en la aplicacién de la Clasificacion Internacional del Funcionamiento de la
discapacidad y de la Salud, y analizar las técnicas o formatos para evaluar o calificar la
Discapacidad. La cual concluy6 con los siguientes acuerdos:

e Se invite al personal que atiende discapacidad y estd capacitado en la CIF a
participar en la elaboracion de la Norma Oficial Mexicana del certificado de las
personas con discapacidad.

e Contactar a personas que tengan influencia en la toma de decisiones de
discapacidad en el pais, para que se realice una adecuada valoracion para la
certificacion de discapacidad basada en la CIF.

e Formar grupos de trabajo, para la elaboraciéon de propuesta de la valoracion y
calificacion de discapacidad por especialidades.

e Contactar e invitar al resto de instituciones publicas de salud, para incorporarse a
estos grupos de trabajo.

e Se continuara el contacto via electronica, de todo el grupo, para continuar el
trabajo en el tema de discapacidad y para compartir informacion acerca de las
actividades y cursos de la CIF que se realizaran en el 2019.

Guias de préctica clinica.

En la Division de Rehabilitacion Ortopédica no hubo modificaciones a las Guias
Clinicas:

Rehabilitacion Osteoarticular.
En sistema:

e Guia Clinica de Rehabilitacién Osteoarticular para prétesis de Rodilla.
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En elaboracion, guias de practica clinica de rehabilitacién del paciente con:

e Osteoartrosis de rodillas,

e Fractura de meseta tibial,
e Fractura de tobillo,

e Lesion de plexo braquial,

e Lesion de nervio periférico,
e Fractura distal de radio y

e Osteoporosis

Asimismo las guias practicas clinicas de:

e Alimentacion del paciente con osteoporosis,
e De densitometria 'y
e Para la atencion del paciente quemado.

Rehabilitacion Columna:
En sistema guias de practica clinica de rehabilitacion del paciente con:

e Conducto lumbar estrecho degenerativo y
e Del paciente con espondilolistesis.

En elaboracién, guias de préctica clinica de rehabilitacién del paciente con:

e Conducto cervical estrecho,
e Escoliosis degenerativa,

¢ Del paciente con lumbalgia y
e Paciente con Osteoporosis.

Rehabilitacion del Deporte
En sistema, guias de practica clinica de rehabilitacion en:

e Reconstruccion de ligamento cruzado anterior,
¢ Rehabilitacién postquirdrgica en meniscopatias,
e Reconstruccion de manguito rotador,

e Luxacion glenohumeral y

¢ Tendinopatia rotuliana.

e Rehabilitacion en luxacién rotuliana

169



Instituto Nacional de Rehabilitacién
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

12 Sesién Ordinaria 2019
Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.

I N R Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
LGII del Instituto Nacional de Rehabilitacién
“Luis Guillermo Ibarra Ibarra”

En elaboracién, guias de practica clinica de rehabilitacién del paciente con:

e Patologia de hombroy
e Del paciente con lesion de tejidos blandos

Rehabilitacion de amputados:

En elaboracion, guias de practica clinica de rehabilitacion del paciente:

e Amputado de miembro superior e Inferior, y
e Amputado por alteracion metabdlica.

Dentro del programa de capacitacion a recursos humanos, durante el 2018 se recibieron
36 solicitudes de rotaciones para 22 Médicos Especialistas en formacién de la residencia
médica en la Especialidad de Medicina de Rehabilitacién, de paises de centro y sur
américa, presentandose 16 médicos distribuidos como sigue: Peru (8), Colombia (3)
Honduras (3) y Bolivia (2), los cuales cursaron 27 rotaciones, en los diferentes servicios
de la Division.

Cuadro 79
Médicos extranjeros residentes en el Servicio de Rehabilitacién Ortopédica
enero —diciembre 2018

Numero de médicos Numero de médicos
Procedencia 2017 2018
Peru 4 8
Panama 3 0
Bolivia 0 2
Honduras 2 3
Colombia 0 3
Costa Rica 1 0
Guatemala 1 0

Asi mismo el Instituto cuenta con las instalaciones y programas para recibir a los médicos
especialistas seleccionados para asistir a los diplomados de 1 mes en:

e Rehabilitacion de Columna
¢ Rehabilitacion en Osteoporosis
¢ Rehabilitacion Neurol6gica

Se promovieron dichos diplomados a través de la Secretaria de Relaciones Exteriores. Se
imparti6 en el mes de octubre, el cuarto Diplomado en Rehabilitacion de Columna
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conparticipacion de 5 médicos Especialistas y estudiantes de la especialidad de Medicina
de Rehabilitacion, procedentes de Argentina (1) Colombia (1), Chile (1), Pera (1) y
Guatemala (1).

CURSOS OPS/OMS

Como centro colaborador de la OPS/OMS, se realizaron 10 cursos con un total de 484
asistentes. La informacion detallada se desglosa en el Anexo VIII incorporado a la USB
de la presente carpeta.

Actividades de colaboracién INRLGII/Centro Colaborador OPS /OMS

Se continda con el seguimiento de la implementacion de catalogos de la clasificacion CIE-
10 y de la CIF, al expediente Clinico Electrénico del Instituto Nacional de Rehabilitacion.

Se particip6 en el | Congreso Internacional de Medicina y Discapacidad “Luis
Guillermo Ibarra Ibarra”,con mesas redondas con temas de las lineas prioritarias de la
Division “Osteoporosis” y “Osteoartrosis”

De igual manera, se participé como representantes del INR-LGII en el webinar OPS/OMS:
Rehabilitation in the Americas Regional Collaborating Centres overview: Instituto Nacional
de Rehabilitacion “Luis Guillermo Ibarra Ibarra”.

Colaboracion con la Agencia Mexicana de Cooperacion Internacional para el
Desarrollo (AMEXCID), en coordinacion con la Secretaria de Salud.

A partir del mes de junio, se participé con un médico jefe de servicio en las reuniones
mensuales organizadas por la Comision Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y
Hospitales de Alta Especialidad (CCINSHAE). Integrdndose en el mes de agosto un
médico encargado del programa CIF, bajo la coordinacién de la Direccion Médica del
INRLGII.

Resultado del Programa de Auditoria Clinica

Auditoria clinica del apego a criterios para la evaluacién de la funcién
sensoriomotora, en pacientes con enfermedad vascular cerebral, en un servicio de
Rehabilitacion. Seguimiento a dos afios.

Resumen

Objetivo: La enfermedad vascular cerebral (EVC), es la primera causa de discapacidad
permanente en el adulto. Con la finalidad de plantear objetivos de rehabilitacion
especificos y centrados en el paciente y determinar el efecto de las intervenciones, es
necesario contar con herramientas estandarizadas, sensibles y especificas. La escala de
Fugl-Meyer cumple con dichas caracteristicas segln las guias de practica clinica, por lo
gue en un trabajo anterior, se planteé determinar el apego a los criterios establecidos por
la escala para la evaluacién neuroldgica de pacientes con EVC atendidos en el Instituto
Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra (INRLGII). El presente trabajo
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tiene como objetivo evaluar si el apego a los criterios establecidos en el trabajo anterior,
continla después de dos afios de la implementacién de las acciones de mejora.

Material y métodos: Se realizé un estudio observacional y retrospectivo en pacientes con
EVC atendidos en el INRLGII entre enero del afio 2017 y agosto del 2018.

Resultados: Se analizaron 40 expedientes escogidos al azar. Se encontr6 un 100% de
cumplimiento en el apego.

Conclusiones: Se realiz6 un seguimiento a una auditoria clinica previa con lo cual se
mantuvo un 100% de cumplimiento en el apego a criterios para la evaluacién neurolégica
en pacientes con EVC.

Antecedentes

La enfermedad vascular cerebral (EVC) se define segun la OMS como cualquier
enfermedad del encéfalo, focal o difusa, transitoria 0o permanente provocada por una
alteracién de la circulacion cerebral. Anualmente se describe una incidencia de 15
millones de pacientes a nivel mundial®. Es la tercera causa de muerte a nivel mundial y
primera causa de discapacidad severa en el adulto®.

Se ha reportado que hasta el 85% de los pacientes posterior al EVC presentan
hemiparesia y entre 55-75% de los supervivientes experimentan déficit motor asociado,
gue limita su autonomia en las actividades de la vida diaria (AVD) y su calidad de vida.
En estos pacientes la capacidad del control central del movimiento muestra un deterioro
severo, con debilidad, alteraciones en el tono muscular y sinergias estereotipadas de
movimiento que limitan el funcionamiento®*°. El apego a las guias de practica clinica en
servicios de rehabilitacion ha demostrado mejoria en resultados clinicos y funcionales®.

Como parte del manejo rehabilitatorio integral del paciente con EVC, es necesario contar
con medidas de resultado objetivas y validadas para evaluar los efectos de las
intervenciones. En EVC se ha sugerido el uso de escalas que evalluen la funcién
sensoriomotora, la espasticidad, la independencia funcional y la participacion social® ”.En
el INRLGII, se utilizaban escalas estandarizadas y con evidencia para evaluar la
espasticidad, la independencia y la participacion. Sin embargo, no existia una forma
sistematizada y con evidencia para la evaluacion sensoriomotora pese a la necesidad de
contar con herramientas que permitan cuantificar el efecto de los tratamientos de
rehabilitacién y plantear objetivos especificos y centrados en el paciente.

Dentro de las escalas funcionales que se utilizan en la practica en rehabilitacion para
diagnéstico, prondstico y respuesta al tratamiento, el primer instrumento cuantitativo para
la medicién de la recuperacién sensoriomotora después de un EVC, y probablemente la
escala mas conocida y utilizada en la investigacion y en la practica, es la escala de Fugl-
Meyer® °.

La escala de Fugl-Meyer ha demostrado ser una herramienta util de evaluacion de la
recuperacidon neurolégica en pacientes con EVC y es una de las mas ampliamente
utilizadas para medir de forma cuantitativa las funciones motora y sensitiva'®'2.Sus
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cualidades psicométricas la hacen sensible al cambio, confiable y valida'®°.Sus
cualidades predictivas facilitan el ajuste de metas alcanzables de tratamiento® y ha
demostrado ser un instrumento adecuado para la evaluacién funcional en pacientes post
EVC que optimiza el proceso de rehabilitacién por lo que se recomienda su uso en guias
de préctica clinica’ % 1718,

Es por esto que en el 2015, se decidi6 realizar una auditoria clinica para evaluar el apego
a criterios (Escala Fugl-Meyer) para la evaluacion neurolégica de pacientes con EVC®.
Después de tres evaluaciones y dos andlisis e implementaciones de acciones, se logro la
meta establecida de un 100% de cumplimiento en el apego a criterios (Escala Fugl-Meyer)
para la evaluacion neurolégica en pacientes con enfermedad vascular cerebral. Sin
embargo, no sabemos si esta meta de cumplimiento de 100%, se ha mantenido con el
tiempo, por lo que se decidi6 hacer un seguimiento a la auditoria anterior con nueva
auditoria clinica.

Objetivo: Evaluar el apego a criterios (Escala Fugl-Meyer), para la evaluacion neurolégica
de pacientes con EVC un afio después de la implementacion de acciones.

Etica

*¢ Infringe algun derecho del paciente o hay riesgo de incumplir en la privacidad o
confidencialidad de los pacientes? No

*¢ Recoge algun dato que podria ser utilizado para identificar al paciente o a algun
practicante? (Los datos de la auditoria clinica deben ser anénimos): No

*¢ Supone algun riesgo o cargo para el paciente, mas alla de su rutina de atencién? No

*; Pedira que alguien que no tiene acceso, de manera habitual, a los registros e
informacién de pacientes, recolecte los datos? No

* ¢ Obtiene alguna informacion acerca del paciente fuera de la que se obtiene en su rutina
de atencion? No

*¢ Implica un conflicto potencial de obligacion con el paciente, como alguna compensacion
entre el costo y calidad o la seguridad del paciente? No

*; Obtiene datos directamente del paciente o cuidador? De ser asi, ¢ Podria la auditoria
Ser un riesgo o0 una carga mas para el paciente, si se consume tiempo o requiere alguna
informacién sensible? No

*¢ Implica el uso de cualquier intervencion clinica o de sistemas no probados? No

*; Pedira que se realice alguna intervencion diferente entre el grupo de pacientes o el
personal? No
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Metodologia
Descripcion de la Poblacién:

Se incluyeron pacientes con diagndéstico de hemiparesia secundaria a EVC atendidos en
el servicio de Rehabilitacion de EVC del INRLGII, entre el primero de enero del 2017 al 31
de agosto del 2018.

Se excluyeron pacientes con mas de un EVC, con cuadriparesia o doble hemiparesia o
alguna alteracién ortopédica, neuroldgica y cardiovascular que impidiera la realizacion de
la prueba (Fugl-Meyer).

Muestra y Periodo de la Auditoria:

Se analiz6 una muestra aleatoria (mediante tablas de aleatorizacién) de 40 pacientes
atendidos entre el primero de enero del 2017 al 31 de agosto del 2018.

Estrategia de Recoleccion de Datos: Retrospectiva.
Fuente de Datos: Expediente clinico electronico.

Medidas de Auditoria Clinica: Estandar consensado por el grupo basado en guias de
practica clinica internacionales " 8(Ver Anexo 1).

Las notas de recoleccidén de datos para la auditoria fueron las notas iniciales y ultima nota
de evolucion.

Ademas de la nota en la que se encontro la evidencia, se reportaron edad y género de los
pacientes, el médico tratante y el sitio de atencién (consulta externa/hospitalizacion).

Resultados y conclusiones:

Se auditaron 40 expedientes, para un total de 40 notas iniciales y 35 notas de evolucién (5
pacientes de primera vez).La mayoria de los pacientes se encontraron en el grupo etareo
de 60 a 70 afios y el 56% fueron del sexo masculino. Treinta y cuatro de los pacientes
fueron atendidos en la consulta externa y seis en hospitalizacion. Cuatro pacientes fueron
atendidos por el médico adscrito nimero dos, 12 pacientes por el Jefe de Servicio y 14
por el médico adscrito nimero uno. No se encontraron asociaciones entre las diferentes
variables.

El porcentaje de cumplimiento fue de 100% tanto en notas iniciales, como en notas de
evolucion.

Con estos resultados, se demostré6 que un afio después de haber implementado las

acciones de mejora, se continia con un 100% de cumplimiento en el apego a criterios
para la evaluacion neurolégica en pacientes con EVC.
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Anexo 1
Medida | Evidencia de la calidad en (If)ztggdar Definiciones e instrucciones
No la atencidén o servicio _— pararecoleccion de datos
cumplimiento)
Ver en el expediente Ila
1 Actividad Refleja en 100% exploracion de reflejo bicipital,
Miembros Superiores de los flexores de los dedos y
tricipital.
Ver en el expediente Ila
5 Sinergias en  Miembros 100% exploracion de sinergias
Superiores flexoras y extensoras de
Miembros Superiores.
Ver en expediente la
Movimiento  volitivo con expl_oraci()n de m0\_/imier_1to
3 sinergias en MS 100% volitivo con ayuda de sinergias
flexoras y extensoras en
Miembros Superiores
Ver en el expediente Ila
Movimiento  volitivo  sin explpracién . de  movimiento
4 sinergias en MS 100% volitivo sin z_:lyudg o]
dependencia de sinergias en
miembros superiores
Ver en el expediente Ila
Elexion Extension y exp_loracién del r_novim_iento
5 Circun duccién de Mufieca 100% activo y/o contra resistencia de
mufieca para la flexion,
extensién y circunduccién
Ver en el expediente la
exploracibn de  movimiento
6 Flexién, Extension y Pinzas 100% activo y contra resistencia para
de Mano la flexién y extension de dedos,
asi como de las diferentes
pinzas de la mano
Ver en el expediente la
Coordinacion y Velocidad exp_loraci()n de la prugba_l,dedo—
7 de MS 100% hariz - con la descrlpcmn_ de
temblor, dismetria y velocidad
durante la prueba
o . Ver la exploracion en el
8 'I?\/I(i:gr\gg?c?s Infeﬁgl;leega en 100% expediente del reflejo patelar y
aquileo
Ver en el expediente la
9 Sinergias en  Miembros 100% exploracién de sinergias

Inferiores

flexoras y extensoras de
Miembros Inferiores
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Movimiento volitivo con

expediente la
exploracibon de  movimiento

10 . . 100% volitivo con ayuda de sinergias
sinergias en MI flexoras y extensoras en
Miembros Inferiores
Ver en el expediente Ila
- " : exploracibon de  movimiento
11 g/ilr?\ellrrgqui:smeon MIVOI'“VO sin 100% volitivo sin ayuda o]
dependencia de sinergias en
miembros inferiores
Ver en el expediente Ila
Coordinacion y velocidad exploracion de la prueba tobillo-
12 en Ml 100% rodilla con la descripcion de
temblor, dismetria y velocidad
durante la prueba
Ver en el expediente Ila
exploracion de equilibrio en
13 Equilibrio 100% sedestacion, bipedestacion 'y
apoyo monopodalico estatico y
dinamico
Ver en el expediente la
14 Sensibilidad tacto ligero 100% exploracién de la sensibilidad
ligera de 4 extremidades
Ver en el expediente Ila
15 Sensibilidad Propioceptiva 100% explc_)raC|or_1 de la sensibilidad
propioceptiva de 4
extremidades
Ver en el expediente Ila
16 Movilidad articular Pasiva 100% exploraaon de_ la movilidad
articular pasiva de 4
extremidades
Ver en el expediente Ila
17 Dolor articular durante la 100% exploracién del dolor durante la

movilidad pasiva

movilidad
extremidades

pasiva de 4
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SUBDIRECCION DE PROGRAMAS EXTRAMUROS

Programa de Cirugia Extramuros

En cumplimiento de nuestra mision institucional, conel objetivo de reducir las
desigualdades y el rezago en la atencidon quirargica especializada en pacientes de
escasos recursos de las entidades federativas (especialmente de comunidades
marginadas y grupos vulnerables), el Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo
Ibarra lbarra, a través del Programa de Cirugia Extramuros, establecido por nuestro
fundador el 8 de agosto de 1988, con la participacion gratuita de Cirujanos de Ortopedia,
Anestesidlogos y Enfermeras especializadas del Instituto, acudieron en2018 a los estados
de Durango, Campeche y Guerrero, para realizar intervenciones quirdrgicas en
padecimientos de alta especialidad, en deformidades osteomusculares de pie,
padecimientos graves de cadera y rodilla que ameritaron proétesis, cirugia de ttnel del
carpo por endoscopia y artroscopia de rodilla.Estas cirugias son de alto costo (las prétesis
de rodilla cuestan un promedio de 30,000 pesos y las de cadera 50,000 pesos), se
realizan por especialistas expertos del Servicio de Reconstruccion Articular de Cadera y
Rodilla.

En el desarrollo del programa, el mayor reto es obtener los recursos necesarios para las
campafias, ya que actualmente la Fundacién Telmex-Telcel (principal fuente de
financiamiento), soOlo aporta los pasajes aéreos (anteriormente también otorgaba el
material de osteosintesis, protesis de cadera y rodilla asi como medicamentos, pero por
solicitud de anteriores autoridades de la Comision Nacional de Proteccion Social en
Salud, dej6 de proporcionarlos); por lo que el material quirargico, medicamentos,gastos de
hospedaje y alimentacion del grupo quirargico, son aportados por los Gobiernos Estatales
a través de sus Secretarias de Salud y los Sistemas DIF, con impacto en sus
presupuestos.

Las protesis de cadera y rodilla en su mayoria se entregan por la Administracion del
Patrimonio de la Beneficencia Publica.

Por lo anterior, la Subdireccién de Programas Extramuros del INRLGII, tiene dentro de
sus obijetivos, gestionar con Fundacion Telmex-Telcel y con las autoridades estatales, el
apoyo financiero para seguir con las campafas quirdrgicas en beneficio de la poblacién
atendida, logrando en 2018 que los Gobiernos deDurango, Campeche y Guerrero, con
participacién de las Presidentas delos Patronatos de los DIF y los Secretarios de Salud
Estatales, apoyaran decididamente las Cirugia Extramuros, continuando con éxito este
programa.

Durante el periodo que se informa fueron realizadas 434 cirugias en 12 campafias (el
mayor namero de procedimientos quirdrgicos desde hace 18 afos), con 349 Cirugias de
Deformidades Osteomusculares de Pies, 74 Cirugias de Prétesis de Cadera y Rodilla, 6

de Cirugia de Tunel del Carpo por Endoscopia y 5 de Cirugia Artroscopica de Rodilla.
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La primera campafa en 2018 fue del 21 al 24 de marzo, de prétesis de cadera y rodilla,
en el estado de Durango, 2 semanas antes se valor6 a 24 pacientes de los que se
seleccionaron 18 y en la campafia se operaron 17 de ellos (un paciente enfermé antes de
la cirugia, por lo que fue descartado); posteriormente especialistas del Instituto, acudieron
nuevamente 3 veces al estado, para revisar a los pacientes operados, por lo que se
dieron 51 consultas postquirdrgicas.

La segunda campafia fue de correccion de deformidades osteomusculares de pie, la cual
se realiz6 en el Estado de Campeche, del 25 al 28 de abril. También 2 semanas antes se
valoré a 64 pacientes, dando como resultado la realizacion de 42 cirugias a 23 pacientes
(8 pacientes tuvieron cirugias bilaterales y 1 paciente tuvo 3 cirugias), posteriormente se
realizaron3 revisiones postquirdrgicas, con 69 consultas.

La tercera campafia también fue de correccion de deformidades osteomusculares de pie,
esta vez en Durango, del 16 al 19 de mayo. En la valoracion preoperatoria 2 semanas
antes, se revisO a 55 pacientes, en la campafa se operaron 42, realizandosel119 cirugias
(Debido a los casos bilaterales y de otros procedimientos adicionales).

Se realizaron las 3 revisiones postquirdrgicas, encontrando buena evolucién de los 42
pacientes, esto implic6126 consultas.

La cuarta campafa fue de protesis de cadera y rodilla en Campeche, del 30 de junio al 2
de julio, se valor6 2 semanas antes a 50 pacientes, 17 ameritaban operarse, en la
campafia se realizaron 15 cirugias (dos pacientes tuvieron complicaciones y no se
pudieron operar). En visita posterior especialistas del Instituto, realizaron 30 revisiones
postquirdrgicas a los 15 pacientes.

La quinta campanfa fue de correccion de deformidades osteomusculares de pie, en Taxco,
Guerrero, del 15 al 18 de agosto. Previamente se valoraron 31 pacientes, se operaron 14
con 35 cirugias por los casos bilaterales. Se realizaron las revisiones postquirdrgicas
correspondientes, con 42 consultas y buena evoluciéon de los pacientes.

La sexta campafa fue en Campeche del 22 al 25 de agosto, de Cirugias de Prétesis de
Cadera y Rodilla, con 29 valoraciones, 11 ameritaron cirugia y se operaron con las
prétesis disponibles, con 22 consultas posteriores por especialistas del INRLGII y 11 por
los ortopedistas locales.

Del 5 al 8 de septiembre se realizé la séptima campafa, en Acapulco, Guerrero; ésta fue

de Prétesis de Cadera y Rodilla, con 30 pacientes valorados, 18 seleccionados y 17
operados, se han realizado 34 consultas postquirargicas.
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La octava campafia fue en Durango del 26 al 29 de septiembre, de Protesis de Rodilla,
con 33 pacientes valorados, 15 seleccionados y 14 operados, con 28 consultas
postoperatorias por médicos del INRLGII y 14 por ortopedistas locales.

La novena campafia fue en Durango del 14 al 17 de noviembre, de deformidades
osteomusculares de pie, con 62 pacientes valorados, 40 seleccionados, 38 operados con
106 cirugias por casos bilaterales y de procedimientos adicionales, se realizaron 114
consultas de control postquirargico.

Las siguientes 3 campafas, se efectuaron en forma simultanea Acapulco, Gro. del 21 al
24 de noviembre, en el marco del evento conmemorativo por los XXX afios de Cirugia
Extramuros del INRLGII en Guerrero. En la campafia de Cirugia de Deformidades
Osteomusculares de Pie fueron valorados 33 pacientes, 25 seleccionados, 21 operados
con 47 cirugias por los casos bilaterales y 63 consultas de control.

En la misma ciudad y fecha tuvieron lugar:

- La Primera Campafia de Artroscopia de Rodilla (S6lo se habia realizado campafa
de este tipo en el estado de Oaxaca durante el afio 2011, debido a la complejidad
y cantidad de insumos necesarios), con 16 pacientes valorados y 5 operados, con
10 consultas de control

- Asi como la Primera Campafia de Cirugia de Tuanel del Carpo por Endoscopia
(S6lo se han realizado este tipo de cirugias en Campeche debido a los
requerimientos que se necesitan). en las instalaciones del Nuevo Hospital General
de Acapulco, con 10 pacientes valorados (a 3 de ellos se les se realizaron
electromiografias en el INRLGII), 3 operados con 6 cirugias y 6 consultas de
control.

El 21 de noviembre, en la Ciudad de Acapulco, se realizé la Ceremonia Conmemorativa
de XXX Afos de Cirugia Extramuros del INRLGIl en el Estado de Guerrero, con la
presencia de Dofia Mercedes Calvo de Astudillo, Presidenta del Sistema DIF de aquél
estado, el Dr. Carlos de La Pefia Pintos, Secretario de Salud, el Dr. José Clemente |barra
Ponce de Ledn, Director General del INRLGII, pacientes y autoridades del Instituto, en
ese evento fueron inauguradas las campafas quirdrgicas mencionadas en el parrafo
anterior.

También se realiz6 un Seminario de Actualizacion en Ortopedia, ya que dentro de los
objetivosde las campafias, esta el de contribuir a la capacitacion de los médicos y
enfermeras de los estados, por lo que el Dr. J. Clemente lbarra, Director General del
Instituto, el Dr. Alejandro Espinosa Gutiérrez, Jefe de Servicio de Cirugia de Mano y
Microcirugia, el Dr. Francisco Javier Pérez Jiménez, Jefe de Servicio de Ortopedia del
Deporte y Artroscopia, el Dr. Eduardo Acosta Rodriguez, Coordinador de Campafas de
Reconstruccion Articular de Cadera y Rodilla y la Enfermera Concepcién Mata Ramirez,
Coordinadora de Enfermeria en las Campafas Quirurgicas, dieron conferencias al
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personal convocado de Hospitales y Centros de Salud de Guerrero, dedicando un dia, a
explicar los padecimientos ortopédicos y los procedimientos quirdrgicos a realizar,
ademas de invitarlos a asistir a las cirugias.

En las 12 campafas realizadas, 13 pacientes fueron referidos por su complejidad al
INRLGII, ya que se ha elevado el nivel y alta especialidad de las cirugias en las
campafas, logrando resolver casi todos los casos, con las cirugias especializadas a nivel
estatal.
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Cuadro 80
Cirugias Extramuros enero —diciembre 2018
ACTIVIDADES MARZO ABRIL MAYO JUN-FEB AGOSTO SEPTIEMBRE NOVIEMBRE SUMA
FECHA 21-24 25-28 16-19 30-2 15-18 22-25 05-08 26-29 14-17 21-24 21-24 21-24
ESTADO DURANGO | CAMPECHE | DURANGO | CAMPECHE | GUERRERO | CAMPECHE | GUERRERO | DURANGO | DURANGO | GUERRERO | GUERRERO | GUERRERO
UNIDAD
UNIDAD DE DE
UNIDAD DE HOSPITAL ] HOSPITAL HOSPITAL | HOSPITAL UNIDAD DE CIRUGIA
HOSPITAL CIRUGIA GENERAL E)E'TF;L'R:GR GENERAL GENERAL GENERAL gCE)f\‘IEgAAt CIRUGIA EN EXTRAMU g%ﬁEgAAt g‘éﬁzgﬁt HOSPITAL
SEDE EXTRAMUROS "DR. 08 "DR "DR. “ADOLFO "DR. DE "DR. ROS "DR. DE DE GENERADE
"DR. EVERARD{ MANUEL : MANUEL PRIETO” MANUEL EVERARDJ EVERARD ACAPULCO
BAROJAS" campos' | EVERARDO | o) vpos TAXCO campos' | ACAPULCO | gapoias| o ACAPULCO | ACAPULCO
BAROJAS
BAROJAS
PROTESISDE . . PROTESIS . PROTESIS PROTESIS | PROTESIS . . ARTROSCO | CIRUGIA DE
CE&%EK'IEA CADERA Y C'RLF{IGE'Q DE C'RL;IGE'Q PE | bE CADERA C'Rl;?E'Q DE | bE CADERA | DE CADERA DE %'ggﬁ‘z'é C'Rgﬁz'é DE PiA DE TUNEL DE
RODILLA Y RODILLA Y RODILLA | Y RODILLA | RODILLA RODILLA CARPO
PACIENTES
VALORADOS 24 64 55 50 31 29 30 33 62 33 16 10 437
CASOS
SELECCIO 18 24 44 17 20 16 18 15 40 25 5 3 245
NADOS
PACIENTES
OPERADOS 17 23 42 15 14 11 17 14 38 21 5 3 220
CIRUGIAS
REALIZADAS 17 42 119 15 35 11 17 14 106 47 5 6 434
CONSULTAS
DE CONTROL. 51 69 126 30 42 22 34 28 114 63 10 6 595
PACIENTES
REFERIDOS 1 2 1 4 3 1 1 13
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Cuadro 81

Avance de metas cirugias extramuros
enero —diciembre 2018

Tipo de campafia Metasprogramadas Rleernzenls Porcentajes
CIRUGIA DE DEFORMIDADES 210 349 166 %
OSTEOMUSCULARES DE PIES
CIRUGIA DE PROTESIS DE CADERA 45 74 164 %
Y RODILLA

6 En Guerrero

CIRUGIA DE TUNEL DEL CARPO POR o5 La Campafia de Campeche 24 %
ENDOSCOPIA se Cancel6 por faltade 0

Presupuesto Estatal en
diciembre 2018

) No se realiz6 la Campafia
CIRUGIA DE DEFORMIDADES Y Programada en Campeche,

0,
TRAUMATISMOS DE MANOS 20 por falta de presupuesto 0%
estatal en diciembre 2018

CIRUGIA DE ARTROSCOPIA DE 0 5 )
RODILLA

Total 300 434 145%
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Programa de Cirugia Extramuros

En las campafias toda la atencibn médica y quirdrgica es gratuita, (hemos encontrado
pacientes que llevaban 1 afio o mas en cama, con dolores y problemas para deambular,
gue no se habian logrado operar por falta de recursos para comprar las protesis y los
gastos quirargicos aun en hospitales publicos, a los que 1 dia después de su cirugia, los
vemos sonriendo al mover sus piernas, a los pocos dias les es posible deambular con
apoyo Yy al darlos de alta final pueden caminar sin problemas, por lo que son acciones de
gran apoyo a personas que no podrian recuperar su salud y calidad de vida sin el
Programa de Cirugias Extramuros.

Las campafias de cirugia de pie, las efectian ortopedistas especializados, tanto en
adultos como en Ortopedia Pediatrica, ya que el 50% de las cirugias, son realizadas a
nifos, por padecimientos congénitos como pie equino varo, que les provoca dificultad
para caminar, de ahi su relevancia porque modifica la calidad de vida de esos nifios, que
antes eran marginados, después de la cirugia pueden correr, jugar y caminar
correctamente. También se atienden casos de secuelas de traumatismos y padecimientos
crénicos.

SUBDIRECCION DE ASUNTOS JURIDICOS
e Consultay legislacion.

Objetivo estratégico.

Salvaguardar el patrimonio, los derechos y los intereses de la Instituciéon, asi como del
personal médico, paramédico y administrativo, buscando consolidar al Instituto como el de
mayor prestigio en el campo de su especialidad y como modelo de atencion en problemas
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de salud en discapacidad y rehabilitacion de la poblacién a nivel nacional como
internacional.

Logros y resultados.

Se proporcionaron 220 consultas y asesorias juridicas, a las unidades administrativas que
lo requirieron, en estricto apego al Marco Juridico aplicable al Instituto Nacional de
Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra.

Se actualiz6 al mes de diciembre el marco juridico aplicable al Instituto, con base en la
Constituciéon Politica de los Estados Unidos Mexicanos, las leyes, cddigos, reglamentos,
decretos, acuerdos y normas oficiales mexicanas; y demas disposiciones aplicables, a
efecto de que las areas médicas, paramédicas y administrativas, cuenten con las
disposiciones y normatividad juridica vigente inherente al Instituto, y de esta manera
contribuir a que la Institucion logre un alto prestigio en materia de servicios de salud,
proporcionando la normatividad juridica actualizada, que requieran las diversas areas del
Instituto, mismas que se encuentran a disposicion de los interesados en el portal de
obligaciones de transparencia en Internet (SIPOT) y de igual manera, en la “INTRANET
INRLGII", brindando con ello atencion inmediata y actualizacion de la normativa.

Ademas de lo anterior, semanalmente se enviaron via correo electronico a cada una de
las areas médicas, paramédicas y administrativas de este Instituto, segin correspondio,
las disposiciones juridicas aplicables que se publicaron durante los meses de enero a
diciembre de 2018 en el Diario Oficial de la Federacién.

Durante los meses de enero a diciembre del 2018, se emitieron 13 opiniones técnico-
juridicas a documentos normativos que fueron solicitados por la Secretaria de Salud, por
las unidades administrativas de este Instituto y por diversas instituciones y autoridades.

Asimismo, registraron y acreditaron juridicamente al28 personas fisicas y morales ante
este Instituto, para realizar tramites y/o prestar servicios en cumplimiento a la Ley de

Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Puablico, para la suscripcion de
contratos y pedidos de adquisiciones, arrendamientos y servicios.

e Litigio y contienda juridica.
Objetivo estratégico.
Salvaguardar el patrimonio, derechos e intereses del Instituto, mediante el desarrollo

eficiente en tiempo y forma, de las lineas de accidn propuestas para obtener resoluciones
judiciales, administrativas y laborales favorables para la Institucion.
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Logros y resultados.

En el periodo enero a diciembre de 2018, se tramitaron 132 valoraciones médicas, fueron
atendidas 194 solicitudes de expedientes clinicos, se llevaron a cabo 50 peritajes y
10dictamenes juridicos de actas administrativas en materia laboral.

Con las actividades llevadas a cabo en materia de litigio y contienda juridica, se ha
permitido la correcta salvaguarda del patrimonio e intereses del Instituto, en virtud de
mantener el seguimiento oportuno de los juicios laborales, civiles y administrativos. De
igual forma, se realiza el seguimiento oportuno a diversos asuntos en materia penal.

Durante el periodo, se reportan18 nuevos juicios, 6de ellos laborales, 1en materia civily 1
en materia administrativa. En materia de juicios de amparo existen 10al mes de diciembre
del 2018.

Se atendieron 5 averiguaciones previas ante la Procuraduria General de Justicia de la
Ciudad de México.

Se atendieron 3 quejas ante el Consejo Nacional para Prevenir la Discriminacion.

Ante la Comision de Derechos Humanos de la Ciudad de México se atendieron 4 quejas.
Se llevo a cabo, como regla general, la prevencién de todo tipo de asuntos contenciosos,
aportando soluciones a los problemas juridicos de las diferentes unidades administrativas,

atendiendo puntualmente mandamientos judiciales y ministeriales, entre otras actividades
de caracter técnico.

e Apoyo Normativo

Objetivo estratégico

Actuar oportuna y eficazmente en la asistencia juridica al Instituto, a través de la emision
de opiniones, elaboracién de instrumentos consensuales relacionados con adquisiciéon de
bienes, servicios, arrendamientos y de obra publica, y de cualquier otra indole juridica, e
intervenir y asesorar en comités, comisiones y demas drganos colegiados del Instituto.
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Logros y resultados.

Se ha proporcionado en tiempo y forma la asesoria integral, mediante reuniones de
trabajo en materia de adquisiciones, arrendamientos, servicios y obra publica. Se
implementaron acciones para el tramite y control de los asuntos juridicos del Instituto.

Se proporciond asesoramiento oportuno a la Subdireccion de Conservacion vy
Mantenimiento, dependiente de la Direccion de Administracion, para llevar a cabo la
licitacibon numero LO-012NDF001-E3-2017, para la contratacion de la obra publica
denominada “CONSTRUCCION DEL EDIFICIO PARA LA RECUPERACION DE AREAS
MEDICAS Y AMPLIACION DEL SERVICIO DE URGENCIAS”.

Se ha dado seguimiento al control de protocolos, convenios y cartas de intenciéon
celebrados entre el Instituto e instituciones publicas y privadas. Se brind6 el
asesoramiento oportuno a la Direccion de Administracion y a sus unidades
administrativas, con relacion a los programas de licitaciones publicas, en materia de
adquisiciones, arrendamientos, servicios y obras publicas, asi como de bienes muebles y
uso de espacios fisicos no hospitalarios.

Se brindé asesoramiento a la Direccion de Educacién en Salud y a la Direccion de la
Escuela Superior de Rehabilitacién, respecto a la celebracion de diversos convenios en
materia de pregrado, posgrado médico, servicio social y practicas profesionales, con
diversas instituciones publicas. Se brindd apoyo a la Direccion de Investigacion, respecto
de los convenios nacionales e internacionales celebrados en materia de investigacion, por
este Instituto.

Se otorg6 asesoramiento legal y oportuno a las unidades médicas y administrativas.

Se atendid y coordind con la Secretaria de Finanzas de la Ciudad de México, lo relativo a
la solicitud de documentacién comprobatoria de obligaciones tributarias, relativa al
impuesto sobre néminas y derechos por suministro de agua.

Con motivo de la reforma a la fraccion VIII Bis del articulo 5, de la Ley de los Institutos
Nacionales de Salud, por el que se llevé a cabo el cambio de denominacién de esta
Entidad, publicado en el Diario Oficial el dia 27 de enero del 2015, fue necesario obtener
una nueva licencia sanitaria y el consecuente aviso de responsable sanitario, ante la
Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS).
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De dicho tramite se obtuvo la LICENCIA SANITARIA No. 18-AM-09-012-0001, que
autoriza practicar los actos quirargicos en el establecimiento, asi como el AVISO DE
RESPONSABLE SANITARIO DEL ESTABLECIMIENTO EN DONDE SE PRACTIQUEN
ACTOS QUIRURGICOS Y/U OBSTETRICOS.

De enero a diciembre del 2018, se han elaborado75contratos y convenios modificatorios,
como se informa en la siguiente tabla:

Cuadro 82
Elaboraciéon de contratos y convenios modificatorios
enero —diciembre 2018

Nombre No.
Contratos de servicios. 32
Contratos de obra publica y servicios relacionados con las 6
mismas.
Convenios modificatorios a contratos de obra publica 'y 14
servicios relacionados con las mismas.
Convenios de colaboracion para la prestacion de 8
servicios médicos de alta especialidad.
Contratos de donacién y convenios derivados de 4
protocolos de investigacion.
Convenios de colaboracion en materia de investigacion 11
cientifica, académica y formacién de recursos humanos.

Total 75

Se proporciond asistencia juridica y asesoramiento oportuno a los diversos comités,
subcomités y drganos colegiados del Instituto como se muestra en la siguiente tabla:
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Cuadro 83
Asistencias y asesoramientos a Comités del INRLGII
enero —diciembre 2018

Nombre del Comité No. De asistencias como asesores

Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y 9
Servicios.
Comité de Obras Publicas. 3
Comité de Bienes Muebles. 5
Comité Encargado de Vigilar el uso Adecuado 2
de Recursos Destinados a la Investigacion.
Comité de Etica y de Prevencion de Conflictos 4
de Interés.
Comité de Transparencia 5
Comité de Calidad y Seguridad del Paciente. 8
Comité de Etica en investigacion. 11

Total 47
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ADMINISTRACION
(miles de pesos)

ANO 2014 2015 2016 2017 2018
1) Presupuesto federal original 1'247,428 1"341,786 1'372,514 1'363,068 1'416,860
1.1) Recursos propios original 130,000 206,631 121,939 122,850 172,117
2) Presupuesto federal modificado 1°283,264 1"308,864 1’347,426 1'390,677 1'471,388
2.1) Recursos propios modificado 130,000 206,631 125,605 122,850 172,117
3) Presupuesto federal ejercido 1°283,264 1"308,864 1’347,426 1°390,677 1'471,388
3.1) Recursos propios ejercido 103,335 96,734 110,543 101,845 159,794
4) % del Presupuesto total destinado a
capitulo 1000 y pago de honorarios: 70 63 67 69 67
5) % del Rresuppestg a. 4 5 4 3 5
gastos de investigacion:
Total de capitulos
2000, 3000, 4000, 5000 y 6000 22,826 22,898 19,942 13,555 11,995
destinados a Investigacién
6) % de PresupLjesto g 6 6 3 3 3
gastos de ensefianza:
Total de capitulos
2000, 3000, 4000, 5000 y 6000 31,393 30,347 15,462 11,777 15,595
destinados a Ensefianza
0,
7) % del Presgpuest.o_a gastos de 77 79 88 93 78
asistencia:
Total de Capitulos
2000, 3000, 4000, 5000 y 6000 390,999 371,421 416,476 429,022 398,518
destinados a Asistencia
8) Total de recursos de terceros 13,972 10,976 10,106 9,904 13,005
Recursos recibidos por Seguro Popular y 1 1 1 45,480
FPCGCS 21,166 8,134 1,116 6,317
Recursos de Origen externo 13,792 10,976 1,886 9,904 13,005
9) NUm. de plazas laborales: 2,548 2,548 2,548 2,548 2,549
NUm. de plazas ocupadas 2,485 2,504 2,520 2,521 2,511
NUm. de plazas vacantes 63 44 28 27 38
% del personal administrativo: 7 6 7 7 7
% del personal de areas sustantivas: 87 89 88 87.4 87
% del personal de apoyo
(Limpieza, mantenimiento, vigilancia, 6 5 5 5.6 6
jardineria, etc.):
10) NGm. de plazas eventuales: 0 0 0 0 0
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RECURSOS FINANCIEROS
Comportamiento del Presupuesto Autorizado, Modificado y Ejercido

Sobre la base del presupuesto original para gasto corriente y de inversion, autorizado
mediante oficio No. DGPOP-6-3509-2017 de fecha 19 de diciembre de 2017, se obtuvo
para el Instituto un monto total de 1°’588,977.2 miles de pesos para el ejercicio 2018. La
distribucion por capitulo de gasto y origen de los recursos (fiscales y propios), se presenta
en el Cuadro 84.

Cuadro 84
Distribucion por capitulo de gasto y origen de recursos del presupuesto anual original
autorizado y modificado al 31 de diciembre de 2018
(miles de pesos)

, Original Modificado
Capitulo . . : ;

Fiscales | Propios Total Fiscales Propios Total
1000 1°063,633.0 0O 1°063,633.0| 1°083,881.0 0 1°083,881.0
Servicios Personales
2000 . 182524.4 | 7.874.0 | 190,398.4 | 162,328.5 | 13,751.9 | 176,080.4
Materiales y Suministros
3000 153.715.1 |100,497.8| 254.212.9 | 208.191.2 | 89,7204 | 297.911.6
Servicios Generales
5000
Bienes Muebles, 0 0 0 0 3,249.8 3,249.8
inmuebles e intangibles
6000 16,987.8 | 637451 | 80,732.9 | 16987.8 | 65394.8 | 82.382.6
Inversion Publica
Total 1416.860.3|172,116.9|1588,977.2|1471.388.5 |172.116.9 | 1 643 505.4

Es importante resaltar que los recursos propios programados por 172,116.9 miles de
pesos, son considerados por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico (SHCP), como
parte del presupuesto autorizado. De estos recursos, se destinaron al gasto de operacion
103,472.3 miles de pesos y 68,644.6 miles de pesos al gasto de inversion, sin embargo,
del monto programado de 172,116.9 miles de pesos, no se captaron en el periodo
12,243.6 miles de pesos.

El presupuesto modificado del Instituto, considerando recursos fiscales y propios,
ascendié a 1'643,505.4 miles de pesos, que incluye una ampliaciébn neta de 20,248.0
miles de pesos al capitulo 1000, por concepto de la actualizacion del tabulador de sueldos
y salarios, asi como para el pago de medidas de fin de afio; una ampliacion neta al
capitulo 2000 por 34,280.0 miles de pesos, en el transcurso del ejercicio se realizaron
traspasos internos del capitulo 2000 al capitulo 3000, para el pago de servicios de
mantenimiento de equipos médicos y de laboratorio, limpieza, comedor y arrendamiento
de equipo de computo.
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En lo que se refiere a los ingresos propios obtenidos al 31 de diciembre 2018, éstos
ascendieron a 159,873.3 miles de pesos, e incluyen 45,479.9 miles de pesos, que
provienen del Seguro Popular y se destinaron al pago del anticipo del proyecto de obra
construccion y equipamiento del edificio para la recuperacion de areas médicas y
ampliacion del servicio de urgencias.

Al

31 de diciembre de 2018,

se

realizaron ciento cinco (105) adecuaciones

presupuestarias, de éstas, veintisiete (27),fueron propuestas por este Instituto, cincuenta y
seis (56) por la Direccion General de Recursos Humanos y Organizacion (DGRHO) y
veintidos (22) a través de la Direccion General de Programacion y Presupuesto (DGPyP),
ambas Direcciones Generales adscritas a la Secretaria de Salud.

Las adecuaciones realizadas por el Instituto se debieron primordialmente, a la necesidad
de recalendarizar los recursos de gasto de operacion, con el objeto de cubrir en tiempo y
forma los compromisos adquiridos,a través de pedidos y contratos.

Finalmente, el presupuesto para gasto de operacién de recursos fiscales, se ejercié en un
100% de acuerdo con el programa propuesto a la SHCP, esta cifra se ve reflejada en el
reporte del Sistema de Contabilidad Presupuestal (SICOP), mismo que puede observarse
en el Cuadro 85.

El Programa de Cadenas Productivas por el periodo comprendido del 1 de enero al 31 de
diciembre de 2018, registré un total de 2,008 publicaciones, con un importe de 423,677.5
miles de pesos. De éstas, se descontaron 172 facturas, lo que representé un monto de
85,111.6 miles de pesos. Cabe mencionar, que generalmente los proveedores con
facturacion superior a un millon de pesos, son quienes se acogen al programa.

Cuadro 85

Ejercicio del presupuesto
enero — diciembre 2018
(miles de pesos)

Sede: Sala de Juntas de la Direccién General
Instituto Nacional de Rehabilitacion

Luis Guillermo Ibarra Ibarra

Al 31 de diciembre 2018

Presupugfsto anual 5 Recupera Ejercido en el periodo Devengad Variacion
; modificado Modificado ono
Capitulo do
5 5 pagado Absoluta | Absoluta % %
Fiscales Propios Fiscales Propios FEEEES ORICE Fiscales Propios Fiscales | Propios
1 2 3 4 5 6 7 8=3-5-7 | 9=4-6-7 10=8/3 11=9/4

1000
Servicios 1°083,881.0 0 1'083,881.0 0 1'083,881.0 0 0
Personales
2000
Materiales y| 162,328.5 13,751.9 162,328.5 10,530.4 162,328.5 10,530.4
Suministros
3000
Servicios 208,191.2 89,720.4 208,191.2 84,026.2 208,191.2 83,947.4 78.8 9
Generales
5000 Bienes
Muebles, 0 3,249.8 0 1,925.9 0 1,925.9
Inmuebles e
Intangibles
6000
Inversion 167987.8 65,394.8 16°987.8 63,390.8 167987.8 63,390.8
Publica
Total 1°471,388.5 | 172,116.9 1'471,388.5 |159,873.3 | 1'471,388.5 159,794.5 78.8 9
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Al 31 de diciembre de 2018, el presupuesto ejercido de recursos fiscales asciende a
1°471,388.5 miles de pesos, y de recursos propios, 159,794.5 miles de pesos.

Participacion del personal de la Subdirecciéon en cursos y comités

Al periodo que se informa personal adscrito a la Subdireccion de Recursos Financieros,
participé en los siguientes Comités: de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios, de
Bienes Muebles, de Etica y de prevencion de conflictos de interés, de Obras Publicas y
Servicios Relacionados con las Mismas y encargado de vigilar el uso adecuado de los
recursos destinados a la investigacion del INRLGII.

RECURSOS HUMANOS

Para el ejercicio 2018, se autorizé un presupuesto en el capitulo 1000 “Servicios
Personales” por 1°063,633 miles de pesos, el presupuesto modificado ascendié a
1°083,881 miles de pesos, y se ejercieron 1°083,881 miles de pesos.

De enero a diciembre de 2018 se tuvo una plantilla laboral de 2,549 plazas.
Programa de Capacitacion

En lo que se refiere al rubro de capacitacidn en las areas médica y paramédica, se
dictaminaron favorablemente 11 solicitudes de beca a trabajadores de base, por medio de
la Comisién Central Mixta de Capacitacion.

Se capacitdé a un total de 140 trabajadores de mandos medios y superiores, asi como a
personal de las areas administrativa, médica y paramédica, distribuidos como se indica en

el siguiente cuadro:
Cuadro 86
Distribucién de participantes en cursos
enero —diciembre 2018

Area Numero de participantes
Direccion General 6
Direccion Médica 31
Direccién Quirlrgica 45
Direccién de Investigacion 2
Direccion de Educacién en Salud 4
Direccion de Administracion 52
Total 140

Estimulos para Investigacion

La Comision Externa de Investigacion en Salud en su sesién ordinaria 05/18, aprobd el
pago del Estimulo a la Permanencia para Investigadores en Ciencias Médicas, por un
importe anual de 11,136.8 miles de pesos, divididos en cuatro trimestres, el importe
trimestral fue de 2,784.2 miles de pesos cada uno, de los cuales se pagaron los tres
primeros en septiembre y el Gltimo en el mes de diciembre; asimismo en la sesion
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ordinaria 08/18, la Comision Externa de Investigacion en Salud, aprob6 el pago del
Estimulo a la Productividad para Investigadores en Ciencias Médicas, por un importe
anual de 5,321.92 miles de pesos, divididos en dos semestres de 2,660.96 miles de pesos
cada uno, de los cuales el primero se pag6 en el mes de octubre y el segundo en el mes
de diciembre.

Asuntos Sindicales

Las cinco Comisiones Mixtas se encuentran funcionando adecuadamente en estrecha
colaboracién con la Seccién 60 del Sindicato Nacional de Trabajadores de la Secretaria
de Salud, cumpliendo con cada uno de los comités programados durante el afio 2018.

Participacion del personal de la Subdirecciéon en cursos y comités

En el periodo que se informa 15 personas adscritas a la Subdireccion de Recursos
Humanos asistieron a los siguientes cursos: “Inglés basico”, “Importancia del Lenguaje”,
“‘Negociacion para el manejo del conflicto”, Diplomado de Presupuesto basado en
resultados”, "Derechos Humanos de las personas en reclusién penitenciaria”, “Servicio de
excelencia”, Probabilidad estadistica”, “Curso basico de derechos humanos”, “Introduccion
a la educacion financiera”, Aplicacion practica de los requisitos de la Norma ISO 900-
2015” y “Desplazamiento forzado interno”.

El area de Recursos Humanos participé en 12 sesiones del Comité de Capacitacion, 6
sesiones del Comité de Seguridad e Higiene, 4 sesiones del Comité de Vestuario y
Equipo, 9 sesiones del Comité de Escalafén, 5 sesiones del Comité de Bioseguridad, 3
sesiones del Comité de Garantia de Calidad de Rayos X Diagndstico, 6 sesiones del
Comité de Proteccion Civil, 4 sesiones del Comité de Hospital Seguro y 5 sesiones del
Comité de Etica y de Prevencion de Conflictos de Interés.

COMPRAS Y SUMINISTROS
Adquisiciones

Conforme al Programa Anual de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios y el plan de
trabajo 2018, durante el periodo enero-diciembre, se realizaron3Licitaciones (dos de ellas
plurianuales); 3 Invitaciones a cuando menos tres personas, 30 casos dictaminados por el
Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto; de los cuales 2 son
plurianuales con sostenimiento de precios, y que, en conjunto, generaron 21 contratos de
servicios, 402 contratos/pedidos mayores de adquisicién, 12pedidos del capitulo 5000 y
456 pedidos menores por monto de actuacion de conformidad, con el Articulo 42 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico para la adquisicién de
bienes.

En el cuadro 87 se describen los procedimientos realizados:
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Cuadro 87

Distribucion de los bienes adquiridos por tipo de procedimiento

enero —diciembre 2018

Licitaciones Descripcion
Materiales y
Suministros Adquisicién de medicamentos y materiales de curacion 2018-2021.
(2000)
- Servicio integral de recoleccion, transporte, tratamiento y disposicion final de
Servicios

Generales (3000)

residuos peligrosos quimicos, bioldgico infecciosos y residuos municipales
2018-2021.

Bienes Muebles,
Inmuebles e
Intangibles (5000)

Adquisicion de equipo médico para el Area de Rehabilitacion Ortogeriatrica.

Invitaciéon a
cuando menos
tres personas

Descripcion

Materiales y e Materias primas de produccion.
Suministros e Papeleria.
(2000)
Servicios e Servicio de sistema eléctrico primario para la ampliacion del servicio

Generales (3000)

de resonancia magnética.

Casos de Comité

, Descripcion
Articulo 41
e Medicina y productos farmacéuticos y genéricos intercambiables
e Materiales, accesorios y suministros médicos con equipos en
demostracién permanente.
e Materiales, accesorios y suministros médicos.
o Material de Laboratorio.
Materiales y e Reactivos.
Suministros e Vestuario y Uniformes.
(2000) e Ropa hospitalaria y quirdrgica, colchas.
e Vales de gasolina y despensa.
e Materias Primas para la produccibn y componentes para la
fabricacién de Prétesis y Ortesis.
e Implantes cocleares.
e Plasticos y vidrieria y/o material de laboratorio.
e Servicios de consulta en la base de datos en forma electrénica de
diversas colecciones de revistas médicas.
- e Servicio de arrendamiento del servidor y sistema de némina.
Servicios

Generales (3000)

o Arrendamiento del programa de administracién de banco de sangre.
e Servicio de Arrendamiento de equipos de cirugia de artroscopia.

¢ Mantenimiento al sistema de intercomunicacion enfermo-enfermera.
e Servicio de suministro de oxigeno medicinal liquido y el suministro
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de gases medicinales.

e Servicio de Mantenimiento preventivo y correctivo para nueve
sistemas de purificacion de agua y un monitor microbiolégico
ambiental.

e Servicios de mantenimiento preventivo y correctivo a diverso equipo
médico.

¢ Mantenimiento a calderas, mantenimiento a elevadores.

e Servicio de suministro de gas L.P.

e Servicio de telefonia.

e Servicio Administrado y Consolidado del Equipo de
Telecomunicaciones para el CENIAQ.

e Servicio Administrado y consolidado para la automatizacién de
procesos sustantivos del area médica.

e Servicio de Arrendamiento de equipo de cOmputo administrado,
consolidado.

e Servicio administrado consolidado de equipo de cémputo.

e Servicio de arrendamiento integral de vehiculos terrestres.

e Servicio de fotocopiado y duplicado.

e Prestacion del servicio de seguridad y vigilancia.

e Servicio de comedor.

e Servicios de lavanderia, limpieza, RPBI, fumigacién.

e Servicio de mantenimiento y conservacion de jardines.

e Servicios para atencién de juicios laborales.

Entre
Dependencias y Descripcion
Entidades
e Suministro energia eléctrica.
Servicios e Suministro de agua.
Generales (3000) e Pago de predial y tenencias.

e Servicio Internet.

Derivado de los procedimientos de adjudicacién se cumplié con el porcentaje 70/30 que
marca la normatividad en la materia, ya que Unicamente se ejercié por adjudicacién
directa el 6.42% del mismo. El cuadro 88 muestra la distribucion.

Cuadro 88

Distribucion del presupuesto de acuerdo con el procedimiento de compra

enero —diciembre 2018

Presupuesto ejercido
Monto
Procedimiento de adjudicacion (Miles de pesos) Porcentaje
Licitacién publica 16,687.41 3.82
Casos de excepcidén Art.41 375,482.42 85.93
Compras entre entidades 16,737.42 3.83
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Presupuesto ejercido
Monto
Procedimiento de adjudicacion (Miles de pesos) Porcentaje
70% 408,907.25 93.58
Invitaciéon a cuando menos tres
personas 2,171.72 0.50
Adjudicacién directa 25,889.25 5.92
30% 28,060.97 6.42
Presupuesto ejercido y 436.968.22 100.00
comprometido T :

Almacenes:

En estrecha vinculacion con las adquisiciones, el area de almacenes participa en la
requisicion de bienes, recepcién, guarda, custodia y distribucibn a los usuarios,
actividades en las que destacan los siguientes datos:

Conformado por tres almacenes: de farmacia, general y de 6értesis y protesis, su catalogo
se integra de 15,546 claves de articulos.

Del total de 767 requisiciones de compra, 764 corresponden a los almacenes de farmacia
y general y 3 al almacén de oértesis y protesis; registrandose en el periodo enero-
diciembre de 2018 un total de 1,336 entradas de almacén, con importe de $171,689.44
(miles de pesos) como se muestra en el siguiente cuadro:

Cuadro 89

Entradas de Almacén
enero - diciembre 2018

Almacén Entradas Importe Porcentaje
General 121 15,492.87 9.0
Farmacia 1,209 154,134.78 89.8

Ortesis y Prétesis 6 2,061.79 1.2
Total 1,336 171,689.44 100.00
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Cuadro 90

Salidas de Almacén
enero - diciembre 2018

Almacén Salidas Imporsczs(;nsl;es €3 Porcentaje
General 1,870 16,603.43 9.9
Farmacia 3,220 149,248.50 88.7
Ortesis y Protesis 641 2,367.52 1.0
Total 5,731 168,219.45 100.00

Activo Fijo

Para apoyar a las especialidades de atencion médica, investigacion, tratamiento,
hospitalizacién y atencion a quemados que atiende el Instituto, se han incorporado bienes
instrumentales tales como: aparatos e instrumentos cientificos y de laboratorio; aparatos y
equipo médico quirdrgico.

El origen e importe de los mismos se muestra en el Cuadro 91.
Cuadro 91

Distribucion del origen de los bienes incorporados
enero —diciembre 2018

Origen de los bienes No. de bienes (Milelgngglggsos)
Licitacion LP1-012NDF999-E349-2018 140 1,925.94
Recurso Externo 7 161.20
Donaciones 578 101,457.52
CONACyYT 100 2,691.56
Actas Circunstanciadas 122 0.00
Total 947 106,236.22

Integracién del Inventario

En el periodo que comprende enero-diciembre de 2018, el inventario del Instituto se
increment6 en 947 bienes, lo que representa un importe de 106,236.22 miles de pesos.
De tal manera que, identificado por grupo genérico, el total de bienes del Instituto se
distribuye en el cuadro 92.
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Cuadro 92

Clasificacion por grupo genérico de los bienes del INRLGII

enero —diciembre 2018

Total enero-diciembre
. L 2018
Armonizado Denominacion -
Bienes Importe (miles
de pesos)
500 Bienes muebles, inmuebles e intangibles 22 3,220.09
510 Mobiliario y equipo de administracion 180 738.68
511 Muebles de oficina y estanteria 10,890 27,571.04
512 Muebles, excepto de oficina y estanteria 4,425 24,583.80
513 Bienes artisticos, culturales y cientificos 105 0.12
515 Equipo de computo y de tecnologias de la informacion 3,984 23,130.24
521 Equipos y aparatos audiovisuales 279 2,885.78
523 Céamaras fotograficas y de video 196 4,895.32
530 Equipo e instrumental médico y de laboratorio 173 19,599.55
531 Equipo médico y de laboratorio 6,052 711,263.71
532 Instrumental médico y de laboratorio 1,196 19,348.41
541 Vehiculos y equipo terrestre 4 3,940.72
560 Maquinaria, otros equipos y herramientas 127 745.43
562 Maquinaria y equipo industrial 41 2,274.57
564 Sist'emas 'Qe gire ac'ondicionado3 calefaccién y de 33 2.891.94
refrigeracién industrial y comercial
565 Equipo de comunicacion y telecomunicacién 39 4,021.38
566 Equip'os de generacion eléctrica, aparatos y accesorios 73 316.03
eléctricos

567 Herramientas y maquinas-herramienta 166 1,636.41
591 Software 1 41.31

Total por grupo genérico 27,986 853,104.53

Resultados Adjudicaciones Plurianuales

En virtud de los resultados obtenidos con las contrataciones plurianuales que han
permitido optimizar al maximo posible los recursos presupuestales del Instituto, en el 2018
se decidié continuar con esta estrategia para los ejercicios 2018, 2019 y 2020, e incluso,
el primer mes del afio 2021, siempre con la condicion del sostenimiento de precios, para
obtener las mejores condiciones de compra, es asi que, se adjudicaron mediante licitacién
publica, un servicio y la adquisicion de medicamentos y material de curacion, por su parte
el Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto, autorizé la
adjudicacion a 2 prestadores de servicios, lo cual garantiza al Instituto que los costos no
se vean afectados por el impacto inflacionario asi como, por la devaluacion de la moneda
nacional que se de en esos afios.

Participacion del personal de la Subdireccién en Cursos y Comités

En el periodo que se informa, personal adscrito a la Subdireccion de Compras y
Suministros, asistio a los cursos: “Reforzamiento de Habilidades en el Uso de
CompraNet”, “Introduccion a la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica”, “El divorcio incausado en la CDMX y Edo. Mex.”, “Interpretacion y Aplicacion
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Practica de los Requisitos de la Norma ISO 9001:2015”, “Primer Curso de
Farmacovigilancia 2018”, “Negociacion para el Manejo del Conflicto”, “Servicio de
Excelencia”, “Etica Publica”, “Importancia de la Imagen” e “Inglés Basico”. Asi mismo, se
participd en los siguientes Comités: de Control y Desempefio Institucional, de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios, de Bienes Muebles, de Obras Publicas y
Servicios Relacionados con las mismas, de Cuadro Basico, de Abasto, de Biblioteca
Médica, de Farmaco Vigilancia y de Etica; asi como en las Comisiones Mixtas de:
Seguridad e Higiene en el Trabajo y Auxiliar de Vestuario y Equipo.

SUBDIRECCION DE PLANEACION

Coordinacion de Archivos

Se brind6 capacitacion a personal de diversas unidades administrativas del INRLGII, para
la organizacion, clasificacion, integracion de expedientes materia de archivos.

El Catdlogo de Disposicion Documental del INRLGII aprobado por el Comité de
Transparencia, fue enviado al Archivo General de la Nacion para su validacion y registro,
el cual el 17 de septiembre de 2018, emitié Dictamen de Validacion nimero DV/056/18.

De manera trimestral las obligaciones en materia de transparencia del INRLGIl se
cumplieron publicando la siguiente informacion: Catalogo de Disposicion Documental y
Guia Simple de Archivos en el Sistema del Portales de Obligaciones de Transparencia
(SIPOT).

Se solicitaron bajas documentales del INRLGII, al Archivo General de la Nacion, conforme
al Cuadro General de Clasificacion Archivistica (vigente), en las fechas de calendario
emitidas para el Sector Salud. Asi mismo, fue notificado al AGN el nombramiento de la
Responsable de la Coordinacién de Archivos, asi como, de los representantes ante el
Comité Técnico Consultivo de Archivos del Ejecutivo Federal (COTECAEF)

El Plan de Desarrollo Archivistico 2018 aprobado por el Comité de Transparencia, fue
publicado a la pagina web institucional.

Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica

En el periodo enero — diciembre 2018, se recibieron 439 solicitudes de informacion. De las
cuales se atendieron 428 y 11, fueron desechadas por falta de respuesta del ciudadano al
requerirle informacién adicional. Del total de solicitudes de informacion realizadas, 55.6%,
corresponden a datos personales y 44.4%, a informacion de caracter publico.

El Comité de Transparencia Institucional sesion6 2 ocasiones de manera ordinaria y 3 de
manera extraordinaria. Se recibieron5 recursos de revision por parte de los peticionarios,
guedando uno de ellos como improcedente, lo cual fue demostrado con alegatos ante el
INAI para que lo diera por sobreseido. Los cuatro restantes fueron atendidos de acuerdo a
lo solicitado por los recurrentes.
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Durante el mismo periodo se promovié la Capacitacion en Materia de Transparencia, la
cual es proporcionada de manera permanente por el INAI, en temas tales como:
Clasificacion de la Informacion y Prueba de Dafio, Descripcion Archivistica, Etica Publica,
Gestion Documental y Administracion de Archivos, Gobierno Abierto y Transparencia
Proactiva, Interpretacion y Argumentacion Juridica, Introduccion a la Administracion
Pdblica, Introduccion a la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion
Pdblica, Introduccion a la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién
Publica, Introduccién a la Ley de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos
Obligados, Politicas de Acceso a la Informacion, Procedimiento de Impugnacion y
Criterios del Pleno, Sensibilizacion para la Transparencia y Rendicién de Cuentas y
Sistema Nacional de Transparencia. Como resultado de esta promocion, se lograron un
total de 507 horas de cursos en 111 sesiones, 95.5% en la modalidad presencial y 4.5%
en la modalidad en linea a las que asisti6 personal de la Unidad de Transparencia,
Mandos Medios y personal Técnico-Operativo del INRLGII.

En el Sistema de Portales de Obligaciones de Transparencia (SIPOT), 11 Unidades
Administrativas del INRLGII, actualizaron su informacion correspondiente al primero,
segundo, tercer y cuarto trimestre durante los meses de abril, julio, octubre de 2018 y
enero de 2019 respectivamente, se atendieron un total de 81 fracciones del Articulo 70,
16 fracciones del Articulo 71, 1 fracciéon del Articulo 80, 1 fraccion del Articulo 81 y 1
fraccion del Articulo 82 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica.

Asimismo en el mes de diciembre de 2018 se dio atencion al Requerimiento
INAI/SAI/DGEPPOED/1174/18 referente a la Primera Verificacion Vinculante realizada por
el INAI, de conformidad con lo establecido en el Articulo 88, Fraccion Il de la LGTAIP.

Encuesta de Climay Cultura Organizacional

El 5 de abril de 2018 se carg6 en el portal de la Secretaria de la Funcién Publica
www.rhnet.gob.mx el programa “Practicas de Transformacion de Clima y Cultura
Organizacional” (PTCCO), que se elabor6 como resultado de la aplicacién de la
“‘Encuesta de Climay Cultura Organizacional” (ECCO) 2017.

Mediante correo electrénico recibido el dia 21 de mayo de 2018, la Subdirectora de
Cultura y Cambio Organizacional, Norma Lourdes Huerta Barrén; informé a la Direccion
de Administracion del INRLGII,que este Instituto obtuvo un puntaje de 9 en la elaboracién
de dicho documento.

En el transcurso del periodo enero — diciembre se realizaron las 6 acciones establecidas
en el PTCCO:

1. Difundir los resultados de la ECCO 2017 en el sitio web institucional.

2. Disefar un triptico con informaciéon sobre la importancia de la motivacion del
personal y un modelo virtual de felicitacion.

3. Realizar la transicion del Sistema de Gestion de la Calidad del Instituto Nacional
de Rehabilitacion LGIl, actualmente vigente en la versibn de la Norma
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Internacional ISO 9001:2008 para cumplir con los nuevos requisitos establecidos
en la Norma Internacional ISO 9001:2015.

4. Realizar la sustitucién del equipo de computo arrendado y el mantenimiento
correctivo del equipo de coémputo propiedad del INRLGII.

5. Difundir mediante correo masivo institucional y anuncios colocados en lugares
estratégicos, los requisitos necesarios para acceder al servicio para ingresar a las
estancias infantiles.

6. Difundir cursos de capacitacion en materia de TIC's.

En el afio 2018, del 8 al 19 octubre se llevé a cabo la ECCO en la que participaron 993
trabajadores en los 78 kioscos instalados en todo el Instituto.

Como resultado de esta actividad, con fecha 25 de enero de 2019 se registraron en el
sistema de RHNet las ocho “Practicas de Transformacién de Clima y Cultura
Organizacional” (PTCCQO)”, que se elaboraron como resultado de la aplicacién de la
encuesta ya mencionada.

En el transcurso de enero — febrero 2019 se han realizado las siguientes Practicas de
Transformacion:

1. Programar capacitacion en materia de calidad para el personal.
2. Elaborar la Matriz, el Mapa y el Programa de Administracion de Riesgos
Institucionales.

Control Interno Institucional (ClI)

En las acciones que corresponden al Sistema de Control Interno Institucional, en este
periodo que se informa se obtuvieron los siguientes resultados:

Para prevenir, administrar y, en su caso, corregir las debilidades o riesgos, el Instituto ha
mantenido la politica de administracién de riesgos en materia de Control Interno, derivado
de este ejercicio, cada trimestre se lleva a cabo el seguimiento a los compromisos
establecidos para reducir los riesgos identificados.

Respecto del Programa de Trabajo de Control Interno Institucional 2018, se concluyeron
las 20 acciones de mejora comprometidas, lo que representa el 100% de avance global,
obteniendo los siguientes logros:

Actualizacién del procedimiento de Preconsulta; también de la Agenda Electrénica de
acuerdo a las necesidades del servicio; se homologaron las actividades de Historia Clinica
en las especialidades de oftalmologia y otorrinolaringologia para el ingreso de pacientes
al Instituto; se actualizaron las claves de acceso a las Agendas Electronicas de acuerdo
con las necesidades del servicio.

203



ol

INR
LGII

Instituto Nacional de Rehabilitacion

Luis Guillermo Ibarra Ibarra
12 Sesién Ordinaria 2019

Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.
Sede: Sala de Juntas de la Direccién General
Instituto Nacional de Rehabilitacion

Luis Guillermo Ibarra Ibarra

En el proceso de Reclutamiento y Seleccion de Personal se elabor6 e implementd un
indicador para medir el avance en la capacitacion de la induccion del personal.

Se generd un Sistema que despliega los datos para la atencién de Urgencias. Se ha
desarrollado el Programa de Trabajo del Departamento de Control e Integracién
Presupuestal, asi mismo, se realizé la actualizacion de los Perfiles de Puesto de este
mismo departamento.

El Instituto lleva a cabo la medicion bimestral de los indicadores de trato digno obteniendo
resultados por arriba del estandar nacional que es del 85% para satisfaccion de la
oportunidad, 85% en la satisfaccion que le brinda el médico al paciente y 90% en la
satisfaccion por el trato recibido. Se atendieron las visitas del Aval Ciudadano, Club
Rotario Mixcoac, quienes avalaron los resultados de los indicadores del Instituto,
correspondientes a los cuatrimestres enero - abril, mayo — agosto y septiembre —
diciembre, de 2018.

Informe de avances y resultados obtenidos en los compromisos del Programa para
un Gobierno Cercano y Moderno

Con fecha 15 de enero de 2019, el INRLGII, registr6 el informe de los avances obtenidos
en los compromisos del Programa para un Gobierno Cercano y Moderno, en el periodo
2018. La distribucion de los compromisos por tema se muestra en el siguiente cuadro, el
desglose de los mismos se detalla en la USB anexa a la carpeta.

Cuadro 93
Relacion de compromisos del PGCM reportados con avance durante el afio 2018

Temas Total de Compromisos Compromisos
compromisos reportados con no aplicable o
asumidos avance sin avances a
reportar
Acceso a la informacion 8 8 0
Archivos 2 2 0
Concentraciones 4 4 0
publicas
Inversién e 5 3 2
Infraestructura
Mejora regulatoria 1 1 0
Optimizacién del uso de 16 12 4
recursos en la APF
Participacién ciudadana 1 1 0
Politica de 3 3 0
transparencia
Presupuesto basado en 5 0 5
resultados
Procesos 1 1 0
Recursos Humamos 7 I 0
Tecnologias  de la 4 3 1
Informacion
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Temas Total de Compromisos Compromisos
compromisos reportados con no aplicable o
asumidos avance sin avances a
reportar
Total 57 45 12

Participacion del personal de la Subdirecciéon en cursos y comités

En el periodo que se informa personal adscrito a la Subdireccion de Planeacion, asistié a
distintos cursos entre los que destacan: “Interpretacion y Aplicacion Practica, de los
requisitos de la Norma ISO 9001:2015” “Interpretacion y Argumentacion Juridica”,
“Procedimiento de Impugnacién y Criterios del Pleno”, “Gobierno Abierto y Transparencia
Proactiva”, “Relevancia del Proceso de Elaboracion de la Informacion de Terapias de
Comunicacién Humana”, “Clasificacion de la Informacion y prueba de Dafo”, “Sistema
Nacional de Transparencia”, “Seguridad de la Informacion, “Sensibilizacion para la
Transparencia y la Rendicién de Cuentas”, “4 Cémo Entender el Presupuesto?”, “El Gasto
Plblico a través de los Datos”, “Actuacion de los Comités de Etica y Prevencion de
Conflictos de Intereses en la Atencién de Presuntos Actos de Corrupcion”, asi como, a la
presentacion del cuaderno de transparencia “Opacidad y Corrupcion: las huellas de la
captura”, “Foro Conmemorativo del Dia Internacional de los Archivos: Ley General de
Archivos”, “Gestion Documental y Administraciéon de Archivos”, “Introduccion a la Ley
Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica”, “Introduccion a la Ley
General de Proteccion de Datos Personales en Posesién de los Sujetos Obligados”,
“Proteccion de Datos Personales”, “Negociacion para el Manejo de Conflictos”, “Seminario
de Bioética y Taller de Comunicacion y Acompafiamiento”, “Codificacion de Informacion
Médica con la CIE 10”7, “Conceptos Esenciales de los Determinantes Sociales de Salud”,
“Foro de Liderazgo en Salud”, “La Etica del Servidor Publico”, “Semana Nacional de
Transparencia, Transcendencia e impacto de la transparencia y rendicion de cuentas”,
“Seminario Internacional de Transparencia Legislativa y Parlamento Abierto”, “Foro
Internacional de Transparencia, Integridad y Etica en la vida Publica”, “Herramientas de
Gestion y Comunicacion en la nube”, . Asi mismo se participé en los siguientes comités:
de Calidad y Seguridad del Paciente, de Transparencia, de Etica y Prevencion de
Conflictos, de Control y Desempefio Institucional e Interno para el uso eficiente de la

energia.

CONSERVACION Y MANTENIMIENTO

Durante el periodo de enero a diciembre de 2018, se continué con los mantenimientos a
22 elevadores marca Kone; mantenimiento a jardines y tres generadores de vapor marca
Power Master, instalados en la Casa de Maquinas del Cuerpo X, mantenimientos que se
realizan mensualmente.

Adicionalmente se han realizado los siguientes servicios de mantenimiento:

e Reparacion y mantenimiento a unidad manejadora del area de Resonancia
Magnética.

¢ Mantenimiento a equipo tipo paquete, que da servicio al cuarto de equipos del
area de Resonancia Magnética.
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e Servicio de mantenimiento a tuberia del sistema de bombeo de carcamo de aguas
negras.

e Supervisa el cumplimiento del contrato para el suministro de quimicos para el
acondicionamiento de agua de las cisternas, tanque terapéutico y calderas, la
vigencia de este contrato es a diciembre de 2019.

Agua

Durante el periodo de enero a diciembre de 2018, se dio mantenimiento preventivo y
correctivo a las instalaciones hidraulicas, atendiendo 315 6rdenes de trabajo referentes a
la correccion de fugas, lo anterior, como medida de ahorro en el consumo. Es importante
mencionar que éste Instituto tiene instalados equipos ahorradores de agua en todas las
salidas y que se continda con la utilizacion de aspersores para el sistema de riego de
jardines, haciendo mas eficiente el suministro de agua.

Gas L.P.

Con la finalidad de aprovechar al maximo el uso de éste combustible, mensualmente se
realiza la revision a los quemadores, tuberias, reguladores, manémetros y hornillas de las
areas de cocina Cuerpo Il, CENIAQ y Cafeteria, con la finalidad de evitar fugas en las
instalaciones. Cabe destacar que tanto el servicio de comedor como la cafeteria, pagan el
costo del combustible que ocupan.

Participacion del personal de la Subdireccién en cursos y comités
Se participé6 activamente en los siguientes comités: de Obras Pubicas y Servicios

Relacionados con las Mismas, de Hospital Seguro, de Proteccion Civil, de Etica y de
Quiréfanos y de Uso Eficiente de la Energia.

Programa de Obra del Edificio de Recuperacion de Areas Médicas y Ampliacion del
Servicio de Urgencias.
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CONTRATISTA: Promotora y Desarrolladora Mexicana 5.A. de C.V.
Obra: "CONSTRUCCION DEL EDIFICIO PARA LA RECUPERACION DE AREAS MEDICAS Y AMPLIACION DEL SERVICIO DE U

PRODEME CONTRATO NO.  SALUDANRIOP-02/2018 Instituto Nacional
CONVENIO  SALUDNNRICFID2-1/2018 PLAZO DE EJECUCION 503 DIAS bitacain

SALUDANRIOPIZ-2/2018 IMICI4 5 DE ABRIL DE 2018

FIN 30 DE OCTUBRE 2012

PROGRAMA DE DIFERIMIENTO POR SUSPENSION PARCIAL Y TEMPORAL DE TRABAJOS POR SUBPARTIDAS

Construccion dal Edificio para la Recuperacion de Areas Médicas y Ampliacion del Servicio de Urgencias A6 2019 187.00 J0M2019

Total de

Construccion del Edificio para la Recuperacion de Areas Médicas y Ampliacién del Servicio de Urgencias

01401 | DEMOLICIONE 3 Y DESMANTELAMIENTO 5 0a04lz01z Fxi FMH22018 0542012 a HMN220e
0402 OBRAS INDUCIDAS 050412018 7o 3MH22018 0504120128 [] A28
0402 | PRELIMINARE S Y PROTECCIONE & 050412012 285 15301/2019 1500172015 52 08/03/201%
0404 | INFRAESTRUCTURA 0105/2012 213 JH12018 0sz012 1] 30112018
0405 | CIMENTACION 0105/2012 74 J0I0112019 1000212015 64 150412019
0406 ESTRUCTURA 0110512018 333 300312018 280212018 137 150712019
0107 | ALBARILERIA 010812018 226 1504/2019 18/06/2018 120 16/10/2019
0108 (ACABADO S 150212019 T4 H0i0412019 1800712015 104 30012015
0105 AZOTEAS 150212019 T4 300412018 010872018 a0 30M10/201%
0110 CARPINTERIA 150212019 46 H0i0412019 0110872015 90 30012015
0111 CANCELERIA Y HERRERIA 22012 130 H0i0412019 0210612015 1] 30012015
0112| ACCESORIOS PARA BARO 0104/2019 34 0500512018 25/08/2018 [] 291012015
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CONTRATISTA: Promotora y Desarrolladora Mexicana 5.A. de CV.
Obra: “CONSTRUCCION DEL EDIFICIO PARA LA RECUPERACION DE AREAS MEDICAS Y AMPLIACION DEL SERVICIO DE U

PRODEME CONTRATO NO.  SALUDINRIOP-DZI2048 Instinste Macional
CONVENID SALUDANRIOPIZ2-1/2018 PLAZO DE EJECUCION 503 DIAS i

SALUDMINRIOPIDZ2-2/2018 INICIA 5 DE ABRILDE 2018

FIN 30 DE OCTUBRE 2018

PROGRAMA DE DIFERIMIENTO POR SUSPENSION PARCIAL Y TEMPORAL DE TRABAJOS POR SUBPARTIDAS

Taotal de Construccion del Edificio para la Recuperacion de Areas Médicas ¥ Amplizcion del Servicio de Urgencias 167052019 167.00 I0MN2019

Construccion del Edificio para la Recuperacion de Areas Médicas y Ampliacion del Servicio de Urgencias _
0113 | LUMINARIA S 0104/2019 34 0052019 010812015 50 I0M1002019
0114 | SEHALIZACIONES 0104/2019 34 05052019 2510512019 L] 2911012019
0113|OBRAS EXTERIORES 01042019 4 03032019 2610912019 L] 0102019
02| PRELIMINARES INSTALACIONES 0101/201% 5] 280212019 02/03/201% L] I0M1002019
03|INSTALACIONES ELECTRICAS 1502/2019 T4 IN04/2019 0052019 182 3001012019
04 |INSTALACIONES HIDRAULICAS 1502/2019 43 IN032019 1210612019 140 3001002049
03| INSTALACIONES HIDROSANITARIA S 19002/2019 T4 0412019 1210612019 140 0102019
06| GASES MEDICINALES 13003/2019 13 02019 I0EI2019 S0 002019
07 |INSTALACIONES DE AIRE ACONDICIONADO 1502/2019 T4 IN04/2019 1210612019 140 3001012019
08| INSTALACIONES ESPECIALES 1502/2019 43 IN032019 1210612019 140 3001002049
09| SISTEMA CONTRA INCENDIO 1002/2019 43 02019 I0EI2019 S0 002019
10| SUMINISTRO DE ELEVADORES 0105/2018 364 IN042019 040312015 38 I0M1012019
11| SISTEMA NEUMATICO DE ENVIO 022019 0 02019 1510912019 43 002019
12| CONCEPTOS NUEVO S 0304/2018 408 16/05/2019 0200312019 180 002019
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SERVICIOS GENERALES
Protecciéon Civil

Con el objeto de cumplir la normatividad en la materia, durante el ejercicio 2018, se
llevaron a cabo 4 capacitaciones: “Evacuacion”, “Robo a cuentahabiente”, “Brigadas de
Proteccion Civil” y “Qué hemos aprendido de los ultimos sismos en la CDMX”, asi mismo,
dos reuniones Insteristitucionales y una de Gestion de Riesgo, con sede en el INRLGII.
Las Jornadas de Proteccion Civil los dias del 15 al 17 de octubre, capacitacion a la
escuela de rehabilitacion y 1 macrosimulacro. EI Comité Interno de Proteccion Civil
sesion0 en 3 ocasiones.

Proteccion Ambiental

Durante el ejercicio 2018, el Instituto ha cumplido con las obligaciones ambientales
federales, (Cédula de Operacion Anual) y locales, (Licencia Ambiental Unica); asi como,
con el monitoreo ambiental de descarga de agua residual y las emisiones a la atmdsfera,
ambos dentro de los parametros normativos vigentes. Tanto el monitoreo ambiental de
emisiones a la atmdsfera, que se realiza en las fuentes fijas y en las tres calderas, como
el monitoreo a la descarga de agua residual, uno de 24 y otro de 12 horas, son realizados
por laboratorios acreditados ante la Entidad Mexicana de Acreditacion (EMA) y los
resultados se encuentran dentro de los pardmetros normativos, por lo que fueron
aceptadas las actualizaciones, cumpliendo asi, con los requerimientos ambientales.

Recoleccion de Residuos No Peligrosos

En el ejercicio 2018, se recolectaron 331.25 metros cubicos de residuos organicos y
3,802.25 metros cubicos de residuos inorganicos; dando un total de 4,133.50 metros
cubicos recolectados. Asi mismo, se realizd la recoleccion de residuos peligrosos
biolégicos infecciosos, de los que 108,360.62 kg corresponden a no Anatémicos y 2,937.4
kg a patolégicos, dando un total de 111,298.02 kg.

Servicios Subrogados

El Instituto se distingue por los servicios subrogados con que cuenta para la atencion de
diferentes aspectos como recolecciébn de residuos peligrosos, comedor, limpieza,
lavanderia, seguridad y vigilancia, asi como, el arrendamiento del parque vehicular. Las
empresas contratadas para los servicios subrogados deben cumplir con la normatividad
vigente, ademas de las normas internacionales de calidad. Con objeto de mantener la
calidad de servicios, se realizan reuniones quincenales de evaluacion, con los
representantes legales de cada una de las empresas, éstas son presididas por la
Directora de Administracion, con la participaciéon de los Subdirectores de Compras y
Suministros, Servicios Generales, Recursos Humanos, y Conservacion y Mantenimiento.

Servicio de Comedor
Continuamente se supervisa que las actividades realizadas en cocina y comedor cumplan

con los lineamientos de calidad e higiene que establece la NOM-251-SSA1-2009. Durante

209



Instituto Nacional de Rehabilitacion

Luis Guillermo Ibarra Ibarra

12 Sesién Ordinaria 2019

SALUD Fecha: 12 de abril de 2019 Hora: 10:30 a.m.

NR Sede: Sala de Juntas de la Direccion General
G

11 Instituto Nacional de Rehabilitacion
Luis Guillermo Ibarra Ibarra

SECRETARIA DE SALUD I
L

el 2018 se sirvieron 469,636 dietas para pacientes y empleados, lo que representa un
promedio de 39,136 dietas mensuales.

Servicio de Fotocopiado

En este rubro se ha logrado una disminucion del6%, (al pasar de 694,572 a 583,275
fotocopias realizadas) en lo que corresponde al ejercicio 2018,con referencia al 2017.

COMPARATIVO 2017-2018 20176572

2018: 583,275
80,000

70,000

60,000

50,000

40,000

30,000

FOTOCOPIADO

20,000

10,000

0
ENE FEB MAR ABRIL MAYO JUN Jutio AGOS SEPT. OCT. NOV. DIC.

2017 | 55,392 53,875 62,831 46,058 63,966 69,944 53,316 58,809 53,194 70,964 55,186 51,037

W2018 | 49,096 52,778 48,806 52,015 66,474 53,006 45,990 47,352 48,361 56,746 40,289 22,362

Consumo de Gasolina

Con referencia al rubro de combustible (gasolina) se logré un ahorro del 1 % durante el
ejercicio 2018, en comparacién con lo programado.

El Instituto continda con la implementacion de acciones como la programacion de rutas
para los servicios de transporte solicitados, lo que permite hacer un uso mas eficiente de
los vehiculos.

De forma que, como se observa en la siguiente tabla, con una mejor programacién de

rutas y servicios, se ha logrado aumentar el nimero de érdenes de salida que realizan
mas de un servicio de traslado de personal y/o entrega de correspondencia.
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Cuadro 94
Programacion de rutas y servicios
Rubro 2017 2018
Solicitudes de_serV|C|o de traslado de personal y/o 3214 3.401
correspondencia
Qrdenes de salida para un solo servicio 2,724 2,875
Ordenes o_lg salida con més de un servicio por 490 526
programacion de rutas
Porcentaje de 6rdenes d_e_sallda con més de un 15% 16%
servicio

Servicio de Transporte

Durante el periodo 2018, se realizaron 3,401 servicios de transporte, éstos se encuentran
conformados por 3,088 servicios para el traslado de personal y/o correspondencia para
atender asuntos relacionados con las areas médicas, de investigacion, ensefianza vy
administracién; asi como de 313 servicios para realizar visitas domiciliarias.

Participacion del personal de la Subdirecciéon en cursos y comités

En el periodo que se informa personal adscrito a la Subdireccion de Servicios Generales,
asistio a los cursos: “Las emergencias y sus efectos psicolédgicos”, “Atencidon psicoldgica
de primer contacto”, “Modelos practicos de distribucion cultural en Proteccion Civil”,
“Técnico en emergencias médicas” y “Técnico basico en gestién integral del riesgo”.

En cuanto al seguimiento del Programa de Fomento al Ahorro, se tuvieron los siguientes
avances:
Cuadro 95
Resultados del Programa de Fomento al Ahorro
enero-diciembre

Consumo real

A . Presupuesto Presupuesto Porcentaj
T enero —diciembre 2018 SO Gttt bt er;\?grt]?: ejercido enero programado ede

P Cantidad Unidad Cantidad Unidad diciembre 2018 Ejercicio 2018 avance
aaerala 5161,894 | Kwihr 5750,973 Kwihr 89.6% 12,442,055.00 | 15 384757.00 | 100.4%
Fotocopiado 583,275 Copia 640,661 Copia 91% 105,883.52 140,552.84 75.3%
Teléfono fijo 222,455 Llamada 225,386 Llamada 98.7% 372,481.53 392,792.14 98.3%
Tféﬁfﬁa”ro 52,868 Llamada 54,476 Llamada 97.05% 4,510.00 5,625.00 94.8%
Gasolina 18,562.53 Litro 18,710.72 Litro 99% 380,044.80 391,496.25 80.1%
Diesel 2,620 Litro 4,061.05 Litro 64.5% 380,044.80 391,496.25 97.0%
Gas L.P. 1°879,194 Litro 1°852,040.46 Litro 101.5% 21,036,096.66 21,076,190.16 99.8%
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TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION Y COMUNICACIONES (TIC)
Gestion Estratégica en Materia de TIC

Se realiz6 la actualizacion del Documento Estratégico y del Programa de Contrataciones
en materia de TIC 2018, en apego al Programa de Trabajo de la Direccion General del
INRLGII, al Plan Nacional de Desarrollo (PND), al Programa para un Gobierno Cercano y
Moderno (PGCyM) y la Estrategia Digital Nacional (EDN).

Se dio seguimiento a 31 iniciativas en materia de TIC, mediante el Tablero de Control de
Iniciativas para la operacion y mantenimiento de TIC.

Se dio seguimiento al proyecto “Servicio de Tecnologia de la Informacion vy
Comunicaciones y Seguridad” correspondiente al Plan Estratégico de Tecnologias de la
Informacion y Comunicaciones (PETIC) 2018, mediante el Tablero de Control de
Proyectos e Informes de Avance y Desempefio, del cual se reportd el avance trimestral
correspondiente en la Herramienta de Gestion de Politica Digital TIC.

Se registro el proyecto “Fortalecimiento Institucional mediante la Integracion de Servicios
de Tecnologias de Informacién, Comunicaciones y Seguridad” correspondiente al Plan
Estratégico de Tecnologias de la Informacion y Comunicaciones (PETIC) 2019.

Se dio seguimiento a la validacién de los compromisos contractuales en materia de TIC y
Sistemas Especiales de siete contratos de serviciorelacionados con el equipo de computo
central y distribuido, interconexién de red, call center e intercomunicacién; y de ocho
ordenes de servicio en materia de seguridad, bases de datos, equipo de interconexion,
ampliacion de cableados de red y telefonia.

Se elaboraron 18 anexos técnicos, estudios de factibilidad y soporte documental
complementario para los proyectos propuestos para su contratacion, adicionalmente se
integraron los elementos de control en los contratos.

Se dio seguimiento al Tablero de Control de gasto programado y ejercido en materia de
TIC.

Gestion y operacion de servicios

Durante el periodo de enero a diciembre de 2018,el Departamento de Gestion y
Operacion de Servicios de TIC (DGOSTIC) atendié 6,046 incidentes,2,218solicitudes de
servicio, 441 eventos programados, 34 eventos extraordinarios, 2 videoconferencias en el
Centro de Convenciones; 23,258 llamadas al Call Center, 22,273 llamadas internas y
68,703 llamadas externas al conmutador; programé7,530 Citas de Preconsulta y realiz6
6,172 servicios de voceo general; proporcion6 65 cuentas de correo electrénico a médicos
residentes de alta especialidad; realizé la impresion de 65 credenciales del INRLGII, para
los médicos residentes de nuevo ingreso; otorgd53 cuentas de acceso al SAIH y elabor6
348 tarjetas de acceso para distintas areas del Instituto.
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El personal del Departamento de Gestion y Operacion de Servicios de TIC's (DGOSTIC),
llevd a cabo la planeacion, coordinacién, supervisién y ejecucién del proyecto de
sustitucion de 250 equipos obsoletos propiedad del INRLGII, mediante mantenimiento
correctivo.

En forma colaborativa con el Departamento de Gestion de Arquitectura e Infraestructura
Tecnoldgica (DGAIT) el DGOSTIC, llevé a cabo la asignacién de 276 cuentas nombradas
para la Red inalambrica con la Seguridad apropiada, asi como, la instalaciéon y
configuracion de 868 certificados de seguridad en los equipos de usuario final.

El personal del DGOSTIC comparte la responsabilidad con el DGAIT en la supervision de
las consolas para la administracién de eventos.

Se dio continuidad al proceso para la implementacién de mecanismos de supervision,
control y administracién de la funcion de la Mesa de Servicios del INRLGII, que tiene
como objetivo adoptar las mejores practicas de la industria, con el fin de generar servicios
de valor para los usuarios; debido a dichas acciones aumenté la productividad del
departamento 16.24 % respecto al afio 2017.

Gestion y Desarrollo de Soluciones Tecnholdgicas.

Durante el periodo de enero a diciembre de 2018, se brind6 capacitacion, administracién y
soporte a los procesos automatizados liberados durante el afio 2017 y 2018 que incluye:

Medicamentos. Funcionalidad que permitegenerar y enviar un vale de medicamentos por
piso y servicio al area de Almacén-Farmacia; contabilizar dias de tratamiento; dar
seguimiento a las dosis de los medicamentos controlados por el area de Infectologia;
verificar fechas de suspension de los medicamentos controlados; cambiar informacion de
prescripcion y dosis de medicamentos; validar fines de semana y dias festivos para que el
area de Enfermeria solicite los medicamentos al area de Almacén-Farmacia; modificar la
duracion de los antibioticos controlados en nota de indicaciones.

Bioestadistica. Para la generacion de los indicadores de: Numero de pacientes
registrados referidos por otra instituciéon, Numero de pacientes referidos por otra
institucion con estudio socio-econémico realizado, Pacientes de primera vez, que
recibieron atencion en otra institucién por el mismo padecimiento, Pacientes admitidos por
patologia no resuelta, Nimero de cirugias realizadas, Sumatoria de tiempo quirdrgico,
Sumatoria de tiempo quirlrgico y tiempo anestésico, Numero de complicaciones
qguirdrgicas, Numero de procedimientos anestésicos, NUmero de complicaciones
anestésicas y Numero de expedientes clinicos con hoja de cirugia segura.

Kardex de Enfermeria. Funcionalidad que permite el tratamiento de la informacién por
dia y por paciente, asi como, la integracion de las observaciones de las enfermeras de los
tres turnos y datos de comorbilidad.

Funcionalidad que permite la generacién deCartas de Consentimientode todos los
servicios quirdrgicos, indicadas por la Direccién Quirargica.
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Nota Postoperatoria. Funcionalidad que permite registrar todos los procedimientos
quirargicos realizados a cada paciente para su control y cobro correspondiente.

Medicina Nuclear. Funcionalidad que permite la programacion de los estudios
correspondientes al servicio a través del SAIH.

Agenda de Consulta Externa. Funcionalidad que permite el envio automatico, mediante
correo electronico, del recordatorio de citas a los pacientes del INRLGII.

Indicaciones Terapéuticas. Funcionalidad que permite generar lasindicaciones de
Terapia para Pacientes Hospitalizados, asi como, para el Censo y Control de Terapias de
los Pacientes Hospitalizados.

CIF. Funcionalidadque permite asegurar la actualizacion de la informacion referente a la
Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud (CIF)
cada seis meses en las Notas Iniciales, Notas de Evolucién, Notas de Ingreso Hospitalario
y Notas de Egreso Hospitalario.

Trabajo Social. Funcionalidad que permite el Control de pacientes con
Derechohabiencia.

CajayFacturacion Electronica.Interconexion entre ambos servicios.

Paciente E. Funcionalidad que permite identificar y controlar los servicios que se
proporcionan por convenio, asi comoadministrar a los pacientes externos referidos por
alguna otra institucionque se presentan para realizarse un estudio por Unica ocasion.

Terapias de Consulta Externa. Funcionalidad quepermite disminuir cancelaciones de
citas y tiempos muertos en las agendas de los Terapistas y que Unicamente permite
agendar las Terapias (fisicas, ocupacionales y de plasticidad cerebral) que hayan sido
pagadas previamente.

Hoja de Indicaciones de Urgencias. Funcionalidad que permite realizar la Hoja de
Indicaciones y completar la Nota de Historia Clinica de Urgencias.

Interfaz para el Control de Tiempos de Espera en Urgencias. Funcionalidad que
permite supervisar el cumplimiento de la meta de tiempo de espera de los pacientes del
servicio de urgencias.

Nota de Traslado Intra-Hospitalario. Funcionalidad que permite liberar la obligatoriedad
de elaborar la Nota Posoperatoria en caso de que se presente un traslado
Intrahospitalario cuando no se haya realizado alguna intervencién quirtrgica.

Nota Vestibular. Funcionalidad que permite registrar y anexar los resultados de los
estudios de los pacientes del servicio de Audiologia.
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Proyectos en fase de pruebas:

Hoja de Costos para Pacientes Hospitalizados, Nota Postoperatoria. Funcionalidad
gue permite recolectar la informacién relacionada con los procedimientos quirdrgicos
registrados por paciente para su cobro correspondiente.

Hoja de Costos para Pacientes Hospitalizados, Indicaciones de Terapia para
Pacientes Hospitalizados. Funcionalidad que permite recolectar la informacién
relacionada con las terapias realizadas a los pacientes hospitalizados, para su cobro
correspondiente.

Se encuentran en fase de desarrollo:

Hoja de Costos para Pacientes Hospitalizados, Estudios realizados de
Imagenologia. Funcionalidad que permite registrar y recuperar del PACs, la informacion
referente a los servicios de imagenologia proporcionados a los pacientes hospitalizados,
para que sean contabilizados e integrados en la hoja de costos del paciente. Este
proyecto se esta desarrollando en coordinacién con el area de Ingenieria Biomédica.
Contintia en proceso de desarrollo la interfaz para la comparacion de estudios realizados
contra los estudios solicitados.

Sistema de Administracion del Conocimiento. Se desarrollaron cinco video-tutoriales
adicionales para coadyuvar a la transferencia de conocimiento entre los colaboradores de
la STIC.

Sistema de Contabilidad. Se encuentra en proceso de revision por parte de la
Subdireccién de Recursos Financieros y se realizan las acciones pertinentes para atender
los hallazgos reportados.

Portal Institucional. Se atendieron solicitudes de servicio para la modificacion de paginas
y archivos en el Portal del INRLGII, que incluyen la publicacion de cursos y eventos,
boletines médicos e informativos, informacion de los servicios de las especialidades
médicas, informacion de investigacion, participacion en la OPS/OMS, asi como, la
publicacion de las bases de licitacion para dar cumplimiento a los lineamientos del
Programa Operativo para la Transparencia y Combate a la Corrupcion.

En total se atendieron 933 Solicitudes de Servicio, de las cuales, 720 estuvieron
relacionadas con la atencion del SAIH y/o del SIA, 15 solicitudes implicaban alguna
adecuacién, modificacion o desarrollo de una funcionalidad del SAIH y/o del SIA y 198
solicitudes relacionadas con la atencién del Portal Institucional.

Administracion de la Seguridad de la Informacion.

Se implementé un Certificado de Seguridad que tiene como propdsito cifrar las
comunicaciones internas y externas, asi como, evitar la usurpacion de identidad del
dominio inr.gob.mx para el Portal Institucional, Correo Electrénico Institucional y de
Médicos Residentes, NUBE Institucional, Campus Virtual para Ensefianza, Dispositivo de
Seguridad Perimetral, 894 PCs y 60 equipos de Enfermeria movil.
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Al cierre del afio 2018, la red institucional cuenta con un total de 2,397 usuarios de los
cuales 2,152 son usuarios de la red alambrica y 245 usuarios de la red inalambrica.

Se llevaron a cabo las actividades para la implementacién del mecanismo de seguridad
de la Red Inaldmbrica del INRLGII, tales como, la regularizacion de accesos al servicio de
Red Inalambrica, mediante la firma de cartas responsivas para coadyuvar al uso
responsable del servicio, mediante la implementacion del mecanismo de seguridad para la
Red Inalambrica, basado en el Software libre Radius, versién 0.9, el cual permite
otorgar cuentas de acceso nombradas a los usuarios, con el fin de realizar la trazabilidad
de accesos y administrar niveles de permisos.

Se automatizo el proceso de respaldo de los datos personales de los colaboradores del
INRLGII, contenidos en un servidor virtual, como parte del proceso de credencializacion,
para lo cual se consideraron medidas de seguridad tales como: cifrado, control de acceso,
niveles de permisos y trazabilidad de acciones mediante la consulta a bitacoras.

Como parte de la administracion de accesos, se actualizaron las credenciales de la
infraestructura tecnoldgica del Instituto, mediante el uso de un llavero digital basado en
Software libre Keepas, versiéon 2.1, con cifrado de clave privada.

Se implement6 una consola para la deteccion de intrusos, basada en el cédigo abierto
WAZUH, version 3.5, que permite bloquear ataques de denegacion de servicios y
malware conocido.

En seguimiento a la mejora continua del proceso para la administracion de la seguridad
de la informacion, se implementaron 3 nuevas politicas, que han reforzado la seguridad
perimetral, con el propdsito de detectar y contener de forma oportuna y automatica
ataques de seguridad.

Se realiz6 la identificacién de los responsables de 1,252 direcciones IP, con el propésito
de mejorar la trazabilidad de las acciones en el dispositivo de seguridad perimetral del
INRLGII.

Se dio continuidad a la depuracion de las cuentas de los usuarios de la red inaldmbrica y
VPN del INRLGII, y se regularizé su uso mediante la implementacion de una politica de
firma de cartas responsivas, para el control de acceso a los sistemas y equipos.

Se dio seguimiento al servicio de antivirus ESET version 6, que permite detectar
amenazas, asi como,identificar los dispositivos en el dominio inr.gob.mx, que no cuentan
con el servicio de antivirus. Para los equipos de cédmputo de usuario final del INRLGII, con
sistema operativo Windows XP, se conservé la version 5 de la consola.

Se dio seguimiento ala administracion de respaldos automaticos,mediante el uso de la

herramienta de Software libre BareOs versién 4.2, el cual permite realizar el respaldo
total de los servidores del INRLGII.
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El personal del DGAIT desarrolld6 el mecanismo automético, para el respaldo total
incremental de las bases de datos del Instituto.

Se realizé la actualizacion del sistema operativo del dispositivo de seguridad perimetral de
la version 7.1.0 a la 7.1.13, con el fin de contar con mejores herramientas de
administracién de politicas, grupos, trazabilidad de objetos y supervisién en tiempo real
del tréfico en las redes inalambrica y cableada, asi como solventar vulnerabilidades
asociadas a la version anterior del dispositivo.

Se dio continuidad a la reestructuracion del dispositivo de seguridad perimetral, el cual
tuvo como punto de partida el andlisis de vulnerabilidades, realizado por el Instituto de
Fisica de la UNAM, se reconfiguraron todas las funcionalidades del dispositivo tales como:
simplificacion de politicas, redefiniciéon de grupos para niveles de acceso, implementacion
de perfiles de seguridad antimalware y antivirus al trafico entrante y saliente de la red, con
el objetivo de reducir la probabilidad de materializacién de amenazas que puedan explotar
las vulnerabilidades obtenidas en el analisis.

Se dio seguimiento a la funcionalidad del mecanismo que permite el respaldo automatico
de servidores virtuales en su totalidad y se agregd una mejora que consiste en la
posibilidad de almacenar los respaldos en un dispositivo de almacenamiento en red
(SAN), con los mecanismos de seguridad pertinentes, para restaurar completamente la
funcionalidad de un servicio a un estado anterior, en caso de ocurrir algun incidente.

Se integré el enlace de la Red NIBA a las consolas de administracion de eventos para
supervisar la continuidad de los servicios.

Se da seguimiento a la Red NIBA, del proyecto México Conectado, mediante la
implementaciéon de una politica de alta disponibilidad en el dispositivo de seguridad
perimetral, la cual permite desviar el trafico del INRLGIlI de manera automatica, en caso
de algun incidente para garantizar la continuidad del servicio de internet.

Se administra el enlace de supervision INFOTEC-NIBA-INRLGII, con el objetivo de
detectar y evitar trafico malicioso entrante y saliente, detectar saturaciones en el ancho de
banda de manera oportuna y evitar caidas en el servicio de Internet.

Se da seguimiento al proceso de pruebas a la implementacién del servicio de alojamiento
para los usuarios del INRLGII, en la nube interna, desarrollada mediante el uso de
software libre, protocolos de comunicacion seguros y medios de almacenamiento
confiables Owncloud V.10.1.

Se concluyeron de manera exitosa las pruebas de la implementacién de un servidor
basado en software libre, para el andlisis automatico de vulnerabilidades en la
infraestructura tecnolégica del INRLGII.

Se concluyé la implementacion de la herramienta basada en Software libre Kibanna log

stash V.2.1,que permite correlacionar bitdcoras de operacion de los servicios, incidentes
de seguridad y comportamiento en la red, con el objetivo de predecir futuras fallas y
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huecos de seguridad que puedan ser aprovechadas por amenazas potenciales, que
pudiera poner en riesgo la infraestructura tecnolégica del INRLGII.

Se implementd un servidor hipervisor (contenedor de servidores), basado en el codigo
abierto PROXMOX, version 2.1, que permite virtualizar mas de 8 procesadores y tiene
como proposito realizar pruebas de respaldo y restauracion de la base de datos del SAIH.

Se implemento una estrategia para la reinstalacion periddica de una version de prueba de
NAGIOS, herramienta de administracion de la infraestructura tecnolégica, sin demeritar
los beneficios esperados. Asi mismo, se implementaron mejoras en dicho sistema,
mediante las cuales se integré el monitoreo del sistema de la Red de Voz, para mitigar
eventos de excepcion, asi como, la administracion de eventos de alerta en los
Hypervisores que contienen las maquinas virtuales de los servicios criticos de TIC del
INRLGII.

Se implementé y configur6 un servidor para respuesta a incidentes que contiene
soluciones temporales y definitivas.

GESTION DE LA ARQUITECTURA E INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA DE TIC.

Se concluyé la incorporacibn de la infraestructura del Instituto al proyecto de
implementacion del SOC (Centro de Operaciones de la Seguridad) y NOC del INRLGII,
gue contienen consolas de administracién que permiten conocer el estado de los switches
y servidores y en general, de las actividades que puedan poner en riesgo la seguridad de
la informacion, a fin de realizar acciones oportunas y evitar afectaciones mayores,
mediante el uso de software libre (Nagios XI, Ossec version 3.2, GrayLog2), software con
licencia para la consola de administracién del firewall y software para el monitoreo de los
enlaces de Internet.

Se realiza la supervision, control y soporte técnico de la Infraestructura de Sistemas
Especiales, tales como CCTV para la seguridad, CCTV para la ensefianza, control de
accesos, deteccion de humos, sistemas electromecanicos del CENIAQ, sistema de audio,
video y control de cabinas del auditorio y sala de conferencias, sistema de
intercomunicacion Enfermo-Enfermera.

Se lleva a cabo la supervision operativa de los Contratos de Servicios de TIC y sistemas
especiales, como por ejemplo el seguimiento al mantenimiento correctivo del sistema
enfermo-enfermera, Responder V.

En coordinacién con la empresa proveedora del servicio, se llevé a cabo el andlisis,
disefio e implementacién del sistema Responder 5000, para la habilitacion del servicio de
intercomunicacion Enfermo-Enfermera, en el area de atencion médica del 5° piso del
INRLGII.

Se dio seguimiento a la administracibon de 11 servidores arrendados, mediante
tecnologias de cddigo abierto e implementados bajo un esquema de alta disponibilidad.
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Se encuentra en etapa de pruebas la implementacibn de una solucion para la
administracién de respaldos en cintas LTO, mediante el uso de software libore AMANDA.

Se realiz6 la habilitacion de una fibora monomodo a 10 Gbps, para el servicio de
transferencia de imagenes del nuevo resonador magnético y el sistema Dicom.

Se habilitdé un switch dedicado al servicio de resonancia magnética, para minimizar la
carga de tréfico de los servicios criticos del INRLGII.

Se reemplazaron 13 switches no administrables Avaya Cajun de 18 afios de antigiedad,
por 13 switches administrables de la marca extreme en areas de hospitalizacion.

Se administra la infraestructura de la red inaldmbrica (30 AP’s y 1 controladora), a través
de la integracién con el dispositivo de seguridad perimetral.

Se implementd una herramienta de administracion centralizada para toda la
infraestructura de telecomunicaciones del INRLGII, basada en cddigo abierto llamada
NetSight versién 3.0.

Se habilitd un enlace redundante de fibra Optica de 1 GB, con el fin de soportar los
servicios criticos del IDF (Intermediate Distribution Frame), del Cuerpo 1 Planta Baja,
cuyos servicios incluyen, Urgencias, Consulta Externa, Archivo Clinico, Direccion
Quirdrgica, Unidad de Transparencia, Caja de Cobro a pacientes, terminales bancarias,
telefonia del Cuerpo |, Servicio de Tomografia y los relojes checadores para el personal,
entre otros.

Se virtualizaron los siguientes servicios como parte del plan de recuperacién en caso de
desastres, ya que actualmente presentan riesgos de obsolescencia en sus componentes:

Continuum.
= Servicio de administracion de sistemas electromecanicos.
= 3 estaciones de trabajo.

Tarificador.
= Servicio que contabiliza las llamadas entrantes y salientes, asi como tarifas
correspondientes.
= Actualizacion de la version del sistema operativo dentro de la maquina virtual.

Se cred un servidor de base de datos Informix, que se instalé en un ambiente virtual con
sistema operativo Red Hat version 7.0, el cual tiene como propdsito soportar la Base de
Datos del Expediente Clinico Electrénico.

Como parte de la estrategia de recuperacion en caso de desastres del Expediente Clinico
Electrénico, se implementaron maquinas virtuales que permiten restaurar en su totalidad
la base de datos, aplicaciones y ambientes de manera que, en caso de ocurrir un
incidente critico o desastre, es posible recuperar los servicios en corto tiempo, con el
minimo impacto para el Instituto y considerando la optimizacion de recursos.
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Se llevo a cabo la implementacion de un campus virtual para llevar a cabo las actividades
de capacitacion del personal de la Subdireccion de Tecnologias de la Informacion vy
Comunicaciones.

Se llevo a cabo la capacitacion del sistema Enfermo-Enfermera para el personal de
enfermeria del INRLGII.

Se llevo a cabo la actualizacion del correo electronico para médicos residentes basado en
software libre de la versién Zimbra Collaboration 7 a la versién 8, la cual incluye
mejoras tales como chat virtual y aplicacion mévil, asi como administracion de accesos a
través de un servidor LDAP version 1.3, basado en software libre.

Contintia la fase de andlisis para la migracion del correo institucional al correo basado en
software libre Zimbra Collaboration version 8.

Se implementdé una herramienta para la administracién de incidentes interna para el
Departamento de Gestion de Arquitectura e Infraestructura Tecnoldgica basada en
software libre Mantis BT version 15.1

Contintla el proyecto de mantenimiento preventivo de los equipos arrendados en
colaboracién con los proveedores.

Como mejora continua se da seguimiento a la reestructuracion y etiquetado del cableado
estructurado de los MDF del INRLGII.

Redes Sociales.

Se dio seguimiento a la atencion de las redes sociales con el fin de administrar las
comunicaciones institucionales definidas por la Direccion.Durante el afio 2018 se cuenta
con un total de 33,344 “me gusta”, 33,727seguidores, y un total aproximado de363
publicaciones realizadasen la pagina de Facebook del Instituto.

TRANSFORMACION DEL ENFOQUE TECNOLOGICO A SERVICIOS DE TIC.

Con el propdsito de mejorar las capacidades y habilidades del personal de la STIC, se
efectuaron acciones que permitan realizar la transferencia de conocimiento, tales como:

¢ Taller de Funcionalidad del Paciente “E” (pacientes externos), para 53 usuarios del
SAIH.

e Taller de “ESET Remote Administrator versién 6” para 21 personas de la STIC.

e “Motivacion para el logro” para 9 personas.

¢ Taller de administracién de consolas de monitoreo y respuesta a incidentes para 9
personas de la STIC.

¢ Taller de implementacion de hipervisores para 9 personas de la STIC.

e Taller de implementacibn de Radius como herramienta de apoyo para la
Administracion de Accesos para 7 personas de la STIC.
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e Taller de implementacién de Switches para personal de la STIC.

Con relacion al tema de la integracion de recursos y capacidades en servicios de TIC que
generen valor para el INRLGII, se llevaron a cabo las siguientes actividades:

e Se encuentran en proceso de transformacion en servicios de valor para el
INRLGII, las Capacidades y Recursos en la forma de Funciones, Procesos,
Responsabilidades y Roles.

e Se da seguimiento al estudio del estado actual de todos los elementos
tecnolégicos que se encuentran bajo la custodia de la STIC; se analizaron y
evaluaron los riesgos y se planearon escenarios factibles por cada uno de los
servicios principales, a partir de los cuales se disefiaron los anexos técnicos
pertinentes y planes de trabajo de los proyectos internos.

Sistema de Gestiéon de la Calidad del INRLGII
Transicion de la Norma ISO 9001:2008 a ISO 9001:2015

En noviembre de 2009 se obtuvo la Certificacion del Sistema de Gestién de la Calidad
(SGC) para los procesos de Investigacion, Ensefianza, Atencién Médica y Administrativos
del Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra conforme a los
requisitos de la norma NMX-CC9001-IMNC-2008/ISO 9001:2008.

En virtud del compromiso de todo el personal del Instituto (Directivos, personal de base y
confianza) para la mejora continua, la certificacidn se ha mantenido ininterrumpidamente
con las revisiones anuales y la recertificacién en 2015, cuya vigencia es hasta el 15 de
septiembre de 2018.

Derivado de la actualizacion de la Norma ISO 9001:2008 a ISO 9001:2015, la Alta
Direccién del INRLGII, con el apoyo econdmico de la Fundacién Gonzalo Rio Arronte,
inicié los trabajos de transicion necesarios para lograr la recertificacién bajo la nueva
versién. Con el propésito de realizar esta tarea, se implementd un plan de trabajo con dos
fases, la primera consistié en otorgar capacitacion a todo personal, la segunda en revisar
y actualizar el conjunto de los documentos que conforman el SGC.

Es asi que en materia de capacitacién asociada con la Norma ISO 9001:2015, durante el
periodo que se informa, personal del Instituto asistio a los siguientes cursos:

e Curso: “Interpretacion y aplicacion practica de los requisitos de la Norma ISO
9001:2015”. El cual contd con la participacion de 331 asistentes, desde el Director
General, Directores de Area, Subdirectores, Jefes, Enlaces, Soportes
Administrativos y Auditores internos de calidad.

e Conferencia: “Los principales cambios de la Norma ISO 9001:2015 y su aplicacion
en el Sistema de Gestion de la Calidad”, ésta conferencia se brinddé a 1,967
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trabajadores operativos del Instituto de todos los turnos y a 302 médicos
residentes.

Durante el mes de mayo la totalidad de los documentos fueron revisados y actualizados
con el proposito de integrar los cambios de la nueva version de la norma. Las creaciones,
modificaciones o eliminaciones de documentos se pueden ver en el siguiente cuadro:

Cuadro 96
Movimientos del SGC
Transiciéon a laversiéon 1SO 9001:2015

Tipo de accién No.

Creacion 129
Modificacion 1,861

Eliminacion 96
Total de movimientos 2,086

En el periodo enero — diciembre el nimero de documentos que conforman el SGC es de
1,990. La distribucién por area y tipo de documentos se presenta a continuacion:

Cuadro 97
Estructura documental del Sistema de Gestién de la Calidad al 31 de diciembre de 2018
Direccién
Nombre del Direccion Direccion de Direccion de de Direccion | Direccion Total
documento General | Administracion | Investigacién | Educacion Médica | Quirargica
en Salud
Manual de
Gestion de la 1 0 0 0 0 0 1
Calidad
Manual de 1 0 0 0 0 0 1
Organizacion
Manual de
Planeacion de la 5 0 0 0 0 0 5
Calidad
Organigrama 5 12 3 6 7 9 42
Descripcion de 31 202 124 33 187 110 687
Puesto
Procedimientos 40 98 15 26 74 59 312
Manual de 4 1 19 0 23 22 69
operaciones
Instruccmnes de 1 14 59 5 15 1 92
Trabajo
Registros 42 229 39 78 80 130 598
Guias clinicas 19 0 0 0 106 47 172
Protocolos 0 0 0 0 0 11 11
Total 149 556 259 145 492 389 1,990
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