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8. ORGANISMOS PUBLICOS DESCENTRALIZADOS
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8.1. Coordinacion General de los I nstitutos Nacionales de Salud

La Coordinacion General de los Institutos Nacionales de Salud cumple con las funciones de coordinar,
supervisar y evaluar las actividades asistenciales, de investigacion y de ensefianza académica que se
Ilevan a cabo en los Institutos Nacionales de Salud con la finalidad de mejorar |as habilidades para €l
diagndstico oportuno, el tratamiento médico y quirdrgico adecuado, asi como larehabilitacion tempranade
lapoblacién que es atendida en dichos institutos.

Actividades relevantes

Como parte de las acciones encaminadas a cumplir con lo estipulado en el Programa de Accion:
Investigaciony Salud (PALS) enlo referente agénero, con apego alo planteado en el Objetivo 7 del PAIS
y con susrespectivas estrategiasy lineas de accion, la Coordinacion General delos|nstitutos Nacionales
de Salud (CGINS) haestablecido un programa de trabajo de cooperacion con el ProgramaMujer y Salud
(PROMSA), afin de apoyar las acciones que faciliten el cumplimiento de los compromisos de ambas
dependencias, por |o que se apoyarédn en el desarrollo de la Investigacion Andlisis de Género en Salud
misma que tiene tres componentes. Quiénesy qué investigan, aplicacion de la perspectivade género ala
investigacion y diagndéstico de lasalud de mujeresy hombres através de lainvestigacion.
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En octubre de 2002 seinstal 6 €l Fondo Sectoria de Investigacion en Saludy Seguridad Social (FOSISS),
en el cua participan, ademés de la Secretaria de Salud, el IMSS, el ISSSTE y el CONACyT. La
participaciény aportacion delasingtitucionesdel Sector Salud, permitié que con laaportacion de CONACyY T
se contara con un fondo de apoyo alainvestigacion de 140 millones de pesos.

A finales de octubre de 2002 se dio a conocerla primera convocatoria, inicidndose € proceso de
evaluacion de acuerdo a las bases emitidas. Para el primer semestre del 2003 se habian entregado los
montos alosinvestigadores cuyos protocol os de investigaci on fueron sel eccionados por el Comité Técnico
del FOSISS. En esta primera convocatoria se entregaron fondos a 72 proyectos de diversas instituciones
del Sector Salud, privadasy educativas.

Una de las acciones relevantes de la CGINS es la vinculacion académica. Dentro de este marco, se
han recibido visitas de delegaciones internacional es de Canada, del Reino Unido de la Gran Bretaria, de
Estados Unidos, ademas de la interaccion con The Global Forum for Health Research y la OMS, con
base en eventos futuros, como son el Forum 8 y la Cumbre Ministerial '04 a celebrarse en México en
noviembre de 2004.

En & mes de octubre se firmaron en la ciudad de Ottawa, Canadd, acuerdos entre los Institutos
Nacionales de Psiquiatria Ramén de la Fuente Mufiiz, y de Neurologiay Neurocirugia Manuel Velasco
Sudrez, con € Institute of Mental Health and Addictions, de Canada, derivados del Memorando de
Entendimiento firmado en enero de 2002 entrelaCGINSY los I nstitutos Canadienses de | nvestigacidn en
Salud.

Con lafinalidad de promover que | os estudiantes de medi cina se incorporen desde etapas tempranas a
proyectos deinvestigacién, de fomentar en las nuevas generaciones de egresados de lacarrerade medicina
el interés por desarrollar investigacion, yaseacomo actividad esencial, 0 aunadaasu desempefio profesional
y de propiciar que en las nuevas generaciones de médicos se desarrolle un mayor interés por estudiar
maestrias y doctorados se redliza el Programade Servicio Socia en Investigacion en Salud.

En agosto de 2002 fueron admitidos al Programa 76 pasantes procedentes de 29 escuelasy facultades
de medicinadel pais, mismos que concluirdn el servicio social en investigacion en julio de 2003, en tanto
gue en febrero de 2002 ingresaron al Programa 71 pasantes provenientes de 19 escuelas y facultades de
medicina, los cuales concluyeron el servicio social en enero de 2003.

Por otra parte, en febrero de 2003 ingresaron otros 53 pasantes alumnos de 16 escuelas y facultades
de medicinay terminaran el servicio social en enero de 2004. Al momento de presentar este informe se
cuentacon un total de 129 pasantes que realizan €l servicio social en investigacion, quienes son aumnos
de 38 escuelas y facultades de medicina.

Con el propésito de contar con un mayor nimero de personas dedicadas a lainvestigacion en salud
que contribuyan a avance delamedicinanaciona por medio delarealizacién de protocol osdeinvestigacion
y publicaciones cientificas delaméas altacalidad posible, la Comisién Externade Investigacion en Salud
delosInstitutos Nacionales de Salud evalud 384 solicitudesdeingresoy promocién a Sistemalnstitucional
deInvestigadores de la Secretariade Salud. La Comision dictaming en el mesdejulio de 2002 el ingreso
de 261 nuevosinvestigadores (68.0 por ciento), lapromocion de 55 (14.3 por ciento) adiferentescategorias
y niveles, y la no promocion de 21 (5.5 por ciento) debido a que les faltdé puntuacion para lograrla
Ademas, 47 aspirantes (12.2 por ciento) no ingresaron a Sistema por no reunir 10s minimos requisitos
paraello o por no demostrar una orientacion definida hacialainvestigacion en salud.
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Tomando en consideracién los datos mencionados para ingreso y promocion, asi como algunos
movimientos internos que han ocurrido, el Sistema Institucional de Investigadores de la Secretaria de
Salud cuentaenlaactuaidad con 1 622 investigadores dictaminados por laComision Externade I nvestigacion
en Salud de los Institutos Nacionales de Salud, de los cuales 1 098 (67.7 por ciento) estén adscritos alos
Ingtitutos Naciona es de Salud; losotros 524 (32.3 por ciento) se encuentran en 13 unidades administrativas
localizadas en el Distrito Federal (317 investigadores) y en 37 unidades ubicadas en 16 estados (207
investigadores): BajaCdlifornia, Campeche, Durango, Guanajuato, Jalisco, México, Michoacan, Morel os,
Nuevo Ledn, Querétaro, San Luis Potosi, Sinaloa, Sonora, Tabasco, Tamaulipasy Yucatan.

Como un reconocimiento a los mejores investigadores de la Ssecretaria de Salud y para apoyar su
productividad cientifica durante 2001, en 2002 se realiz6 paraellos un programa de estimul o econdémico
con apoyo de la Comisién Externa de Investigacion en Salud de los Institutos Nacionales de Salud.
Resultaron merecedores de estimulo econémico en el programa citado 229 investigadores; de ese total,
193 (84.3 por ciento) pertenecen a los Institutos Nacionales de Salud y 36 (15.7 por ciento) a otras
instancias de la propia Secretaria de Salud.

En el mesdefebrero de 2003, posterior alaincorporacion delas plazasdelosinvestigadoresalarama
meédica, se considerd pertinente proponer un nuevo esquema de estimul os para reconocer € desempefio
y logros académicos, motivo por € cual se propuso €l nuevo "Reglamento del Programa de Estimulos
Destinados al Reconocimiento de los Investigadores en Ciencias Médicas de |a Secretaria de Salud", €
cud fuevalidado y registrado por la Secretaria de Hacienday Crédito Publico el 2 de marzo y aprobado
por €l Secretario de Salud €l 1 de abril de este afio. Al momento de elaborar este informe esté en proceso
laevaluacion de losinvestigadores paraingresar a dicho Programa.

Con lafinalidad de que los investigadores adscritos a diferentes unidades de la SSA contaran con un
foro institucional apropiado para dar a conocer y discutir con sus pares €l resultado de |os trabajos mas
destacados realizados durante €l afio, del 9 a 12 de octubre de 2002 se llevé a cabo en Boca del Rio,
Veracruz., € VIl Encuentro Nacional de Investigadores en Salud de la Secretaria de Salud, mismo para
el que se sometieron aconcurso 132 trabajos originaleseinéditos, delos cualesel Comité Cientificodela
Comisién Externa de Investigacion en Salud de los Institutos Nacionales de Salud selecciond los 58
mejores provenientes de 15 unidades de la SSA, incluidos nueve de los Institutos Nacionales de Salud,
paraque fueran presentados durante el Encuentro. L ostrabajos correspondieron alas&reasdeinvestigacion
clinica(15), investigacién biomédica (29) einvestigacion en salud publicay cienciassociales (14).

Para estimular de manera especial a los autores de las investigaciones que se dieron a conocer, a
finalizar el Encuentro se otorgaron premios alos trabajos que ocuparon lostres primeros lugares en cada
unadelasareasdeinvestigacion: clinica, biomédicay en salud publicay ciencias sociales, consistentesen
50 000 paralos primeros lugares, 25 000 para los segundos y 15 000 para los terceros. La suma de los
once premios otorgados alcanzé la cantidad de 270 000.

Con € propdsito de reconocer laproduccion cientificade quienesforman parte del Sistemalnstitucional
de Investigadores, la Secretaria de Salud a través de la CGINS establecio los Premios a los Mejores
Articulos Cientificos Original es Publicados en 2001 en revistas delos Grupos 1V y V delaClasificacion
Cuditativadelas Revistas Cientificas emitidapor laComisién Externade I nvestigacion en Salud, otorgando
un premio de 80 000 al autor principal del mejor articulo del Grupo 1V y otro de 100 000 al autor principal
del mejor articulo del Grupo V.
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Parareconocer larealizacion de trabajos de doctorado y maestriaen unidades dela SSA, la Secretaria
atravésdela CGINS establecio |os Premios alas Mejores Tesis de Doctorado y Maestria Realizadas en
2001 otorgando un premio de 20 000 alas mejorestesis de maestriaen cadaunadelas &reas de | nvestigacion
biomédica, clinicay en salud publicay ciencias sociales respectivamente, y un premio de 30 000 alas
mejorestesisde doctorado en cadaunade las &reas de I nvestigacion biomédica, clinicay en salud publica
y ciencias sociales respectivamente. El monto total de los premios otorgados fue de 150 000.

Con relacion alameta de homol ogar laremuneracion de los investigadores del sector salud conlade
losinvestigadores delasinstituciones de educaci én superior, se presentaron cuatro propuestas distintas, a
lolargo de 2001 y 2002, paralanivelacion delosingresos delosinvestigadores de la SSA.

Retroactivo a 1 de octubre de 2002, la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico autorizé un nuevo
tabulador de sueldos paralos investigadores en ciencias médicas con | as siguientes caracteristicas:

a. Los investigadores pasaron a integrarse a la rama médica y paramédica, 10 que resuelve €l
diferencial creciente entre ambas ramas ocupacionales.

b.  Secred un nuevo tabulador especia paralosinvestigadores en ciencias médicas que incluye a
los ayudantes de investigador y alos jévenes investigadores que comienzan esta actividad.

c. Losincrementos salariales beneficiaron en casi ciento por ciento alosinvestigadores asociados
y entre 48y 76 por ciento alos investigadorestitulares.

LaCGINS, en conjunto con €l Instituto Nacional de Salud Publica (INSP), el Centro de Informacion
paraDecisionesen Salud (CENIDS), el Centro Mexicano delaRed Cochrane Iberoamericanay teniendo
como sede € Instituto Nacional de Psiquiatria Ramon de la Fuente Mufiz (INPRFM), inicié el Curso
Bésico de MedicinaBasadaen Evidencia. El curso, que constade 9 sesiones, se trasmite desde |a ciudad
de Cuernavaca en las instalaciones del Instituto Nacional de Salud Publica (INSP) y cuenta con 9 sedes
virtuales enlazadas por videoconferencia. La sede més grande esladel INPRFM, que albergaa més de
100 estudiantes. Seinvitaron a participantes de los INSalud y de los Hospitales Federales delaciudad de
México.

Con estas acciones, se pretende sentar las bases para lograr una mayor cultura para la toma de
decisiones en salud, para posteriormente poder ahondar de mejor maneraen el desarrollo de protocolos
derevision clinicaen losINSalud.

8.2. Institutos Nacionales de Salud

8.2.1. Ingtituto Nacional de Cancerologia

El cancer ocupael segundo lugar como causade mortalidad en México, 10 que constituye un problemade
salud publica, situacion que incide directamente en la creciente demanda de la mayoria de los servicios
gue se proporcionan en € Instituto. Lacoberturapoblacional del INCan esanivel nacional, debido aque
se atiende a pacientes provenientes de las 32 entidades federativas, generalmente el 80 por ciento son
mujeres y el 20 por ciento hombres. El 81 por ciento de los pacientes atendidos manifiestan un perfil
socioecondmico bagjo, situdndose dentro de los 3 primeros niveles de nuestra escala.
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Durante el presente afio setiene contemplado concluir con laConstruccién del Edificio de Quimioterapia,
el cual contemplaralaClinicade Mamay contar&con: &reas de espera, circulaciones, servicios, consultorios
y gabinetes radiol 6gicos con equipos de mastografia de tecnol ogia de punta. Todo esto permitirallevar a
cabo €l diagndstico y tratamiento, desde su valoracion, las consultas subsecuentes, latoma de biopsiasy
mastografias, seguimiento delas pacientesintervenidas quirdrgicamente. Asi como, aquellas que requieran
procedimientos alternos, como aplicaciones de quimioterapia y/o sesiones de radioterapiay apoyo en el
areade psicooncol ogia.

Por otra parte, se estallevando acabo el desarrollo eimplementacion del Sistema de Automatizacién
del Proceso de Servicios Paramédicos, Consulta Externay Hospitalizacién, el cua tiene como objetivo
principal, lasimplificacion, optimizaciony actualizacion del servicio de consultaexternay hospitalizacion,
incrementando asi el nivel de atencion al paciente, mejorando a mismo tiempo el servicio médico y
paramédico, mediantelasimplificacion administrativa.

El Instituto tienelafuncién principal de alcanzar |aexcelenciaen investigacion, ensefianzay atencion
médica, contribuyendo con la descentralizacion de los servicios de salud, en materia de neoplasias,
fortaleciendo el funcionamiento de los centros oncolgicos en € pais, formando recursos humanos y
promoviendo el desarrollo deinvestigacionesy lapublicacién de articul os cientificos.

Atencion médica

Enlo querespectaaatencion médica, duranteel periodo enero-agosto 2003 se otorgaron 106 347 consultas,
menor en relacion al mismo periodo del afio 2002 (106 271), del total 3 010 correspondi6 a consultas de
primeravez; 97 670 aconsultas subsecuentesy 5 667 apreconsulta. L as consultas de urgencias otorgadas

ascendieron a3 578; 12 por ciento mayor en comparacion con el periodo anterior (3 190) y 14 por ciento
mas respecto alo programado para este mismo lapso (3 120).

Seregistraron 4 988 egresos hospitalarios, 3 por ciento inferior con relacién a mismo periodo del afio
anterior (5 103) y 3 por ciento inferior a la meta programada originalmente (5 110). Por otra parte, se
realizaron 2 333 cirugias, cifraligeramente inferior ala obtenida en el mismo periodo del afio anterior
(2 430). Asimismo, se efectuaron 505 918 estudios de laboratorio.

Cierre Estimado
Concepto
(Diciembre de 2002) (1° enero al 31 de agosto de 2003)
Total de consultas 169 238 106 347
% de Ocupacion Hospitalaria 86.4 85.2
Numero de Cirugias 3904 2 430
Estudios de Laboratorio 789 290 505918
Egresos Hospitalarios 7749 4988

Debido aque uno de los objetivos elementales de lamision del Instituto Nacional de Cancerologia, es
laprevenciony € cuidado delasalud delapoblacion, paradar cumplimiento atan importante encomienda,
durante este periodo serealizaron actividades de prevencion y detecci on oportunade cancer alapoblacién
abiertaen general, atravésdelaClinicade Displasias, lacual tiene como finalidad prioritariacontribuir a
la reduccion e incidencia de la mortalidad por Cancer Cérvico-Uterino. Durante el periodo del 1° de
septiembre del 2002 al 31 de agosto del 2003, se dio atencion a un total de 19 794 pacientes.
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Por otra parte, e Instituto cuenta con la Unidad de Cuidados Paliativos, la cua labora en forma
coordinada con la Clinica del Dolor y tiene como objetivo, atender a los pacientes con cancer cuya
extension delaenfermedad limitalaposibilidad de tratamiento con fines curativos, pero que requieren el
alivio de manifestaciones directas o indirectas de la enfermedad, asi como brindar apoyo psicolégico a
pacientey asusfamiliares através de personal especializado, fomentando el apoyo intradomiciliario.

Durante el periodo 1° de septiembre del 2002 a 31 de agosto del 2003, se cumplieron favorablemente
las metas propuestas y en algunos de |os casos se super6 la meta establecida, durante este periodo las
principal es actividades realizadas por €l Instituto son: la cirugia se mantiene como primer recurso y sin
duda alguna, es uno de los més eficaces en el tratamiento de pacientes con tumores realizandose 3 678
intervenciones quirurgicas; en la Subdireccion de Radioterapia se tiene tecnol ogiade punta, en €l periodo
gue nos ocupase realizaron 42 933 sesiones; asimismo, se aportaron beneficiosimportantes en laatencion
a paciente; en radiodiagndstico, conjuntamente con | os equi pos convencionalesderayos X, se cuentacon
dos mastografos y se realizaron 31 349 estudios; con el sistema automatizado en laboratorio clinico se
logro larealizacion de un mayor nimero de exdmenes con mayor precision realizandose 759 757 estudios;
se encuentran en funcionamiento dos aparatos con tecnol ogiade puntaparatomografiaaxial computarizada,
dando apoyo a la fase diagndstica realizandose 15 267 estudios; la unidad de Patologia realizé 15 469
estudios (hubo unadisminucion enlos estudiosrealizados por estadreadebido aque estuvo en remodel acion),
en el area de hospitalizacion se consiguio la cifra de 7 557 egresos y en consulta externa se otorgaron
164 033 consultas.

Ensefianza

Durante el periodo 1° de septiembre del 2002 a 31 de agosto del 2003, se llevo a cabo el programa de
especializacion para 80 médicos residentes, que cuenta con 33 becarios de la Secretaria de Salud y 47
becarios directos, de acuerdo a su lugar de procedencia 61 son nacionales y 19 extranjeros (dos de
Venezuel a, dos de Guatemala, dos de Honduras, dos de Republica del Salvador, dos de Panama, dos de
CostaRica, uno de Bolivia, uno de Macedonia, uno de Nicaragua, uno de Colombia, uno de Ecuador, uno
de Republica Dominicanay uno de Espaiia).

Se realizaron cursos de especialidad de los cuales, nueve cuentan con reconocimiento universitario
(Oncologia Médica, Hematologia, Cirugia Oncoldgica, Radio-Oncologia, Citopatologia, Patologia
Oncol égica, Algologia, Radiol ogiaOncol 6gicay Endoscopia Gastrointestinal), cuatro sin reconocimiento
universitario: GinecologiaOncol dgica, PatologiaBucal y Psico-Oncologiay un diplomado en Clinicadel
Dalor.

Durante el periodo de referencia, seimpartieron 69 cursos, el nimero de recursos humanos formados
(262) y capacitados (4 882), ascendi¢ a5 144 alumnos, cifrasuperior en un 1 por ciento respecto alameta
programada (5 122), dicho incremento se debi6 alagran asistenciaal os cursos. Serealizaron 24 sesiones
clinicas generales y 120 anatomo-clinicas. En fomento para la salud se atendieron 1 200 pacientes a
través de Grupo Reto y rehabilitacion en foniatria. También es importante destacar €l apoyo que €l
Instituto ha brindado sobre oncologiaa 27 instituciones de salud y educativas del pais, através de cursos
con duracién dedosatresmesesy enlos que serecibieron alumnos deinstituciones oficiales, privadas del
D.F. y diferentes estados.
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Cierre Estimado
(Diciembre de 2002) (31 de agosto de 2003)

Alumnos Total 5758 5144

En formacion 258 262
Capacitados 5500 4882
Cursos Total 74 69

Especializacion 13 13
Pregrado-Medicina 5 5
Pregrado-otrras especialidades 7 7
Técnico y Postécnico 1 1
Educacion Continua 24 20
Capacitacion 22 21
Educacion para la Salud 2 2

Durante este periodo se llevaron a cabo los siguientes cursos: "Curso Internacional en Cancer
Ginecolégico" y primero del Colegio Mexicano de Gineco-Oncologia; 8° Reunion de Trabajo Social en
Oncologia"laintervencion del trabajador socia enlafamilid'; un curso debiblioteca; "Manejo Quirdrgico
del Cancer Localizado en laPréstata’; "V1 Encuentro Internacional de la Sociedad L atinoamericana de
Rehabilitacion dela Caray Protesis Bucodentomaxilofacial"; "Genéticay Cancer"; "Nuevas Tendencias
en el Mangjo del Cancer de Laringe"; "Céncer enlaMujer”; "Onco 2002"; "I11 Curso de Citopatologia;
"XX Reunién Nacional del Instituto de Cancerologia'; "4° Curso de MedicinaTransfusiony Aféresis’; "5°
Curso de Cancer enlosNifios'; "8° Curso Clinico Radiol 6gico deMama'; "' 6° Curso en Cancer Ginecol 6gico';
"Ciney ModaLibresde Tabaco"; "Primera Semanalnternacional del Laboratorio Clinico"; " Cooperacion-
Mexicanaen Cancerologia'; "5° Curso de Tabaguismo”; "Arquitectura de laInvestigacion Clinica'; "I X
Curso de Oncologia Bésica para la Industria Farmacéutica'; "Primer Curso de Cancer en el Hombre" y
"Il Curso Congreso de Psico-Oncologia".

I nvestigacion

Durante este periodo en el érea de investigacion se han desarrollado 165 protocolos aprobados por €l
Comité Cientifico del Instituto. EI 18 por ciento serealizan en investigacion biomédicabésicay el 82 por
ciento en investigacion clinicay epidemiolégica. Las lineas de investigacion incluyen: mecanismos de
resistencia a farmacos, biologia celular tumoral, mecanismos de carcinogénesis, anti-oncogenes,
farmacocinética y terapia génica; pruebas diagndsticas, factores pronosticos, nuevos medicamentos;
epidemiologia y factores de riesgo, SIDA y cancer y efectos de la contaminacién ambiental sobre la
salud.

Se cuentacon 68 investigadores eval uados por € Sistemalnstitucional de Investigadores en todas las
categorias, 24 de ellos pertenecen al Sistema Nacional de Investigadores (34 por ciento).
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Cierre Estimado
Concepto
(Agosto de 2002) (31 de agosto de 2003)

Numero de investigadores en el Sistema Institucional de la

68 75
Secretaria de Salud
Numero de investigadores incorporados al Sistema Nacional de . .

2 2

Investigadores en el periodo

Se publicaron 54 articulos, de los cuales 39 (72 por ciento) pertenecen a revistas de circulacion
internacional, y 24 (45 por ciento) pertenecen arevistas de alto impacto (Gruposlll, 1V y V), destacando
cuatro articulos pertenecientesalos grupos |V y V. En cuanto alaformacion de recursos humanos dentro
del areadeinvestigacion, ocho alumnos se encuentran actual mente realizando estudios de doctorado, 4 de
maestria en diferentes programas y dos obtuvieron el grado.

El INCan ingresd a Registro Nacional de Instituciones y Empresas Cientificas y Tecnoldgicas
(RENIECYT), queformaparte del Sistemalntegrado de Informacion Cientificay Tecnologica(SIICYT),
con lo que se podran recibir estimul os o beneficios de cual quier tipo provenientes de fondos Sectorialeso
Mixtos.

Seinicio el reclutamiento de pacientes dentro del grupo cooperativo North Central Cancer Treatment
Group, bajo la coordinacion de la Mayo Clinic; esta participacion incluye la Certificacidn por parte de
Quality of Assurance del National Institute of Health delos EE.UU., y €l visto bueno del Departamento
de Estado del mismo pais.

En colaboracion con laUniversidad de Nottingham se permiti6 larepatriacién de unainvestigadora; se
consolidd el convenio con la Universidad de Stanford y el Instituto de Investigaciones Biomédicas; asi
como €l intercambio continuo con la Federacion de Sociedades Espafiolas de Cancer a partir de la
publicacién conjuntade laRevistade Oncol ogia, mismaque sera sometida parasu evaluacion aMedline/
Index Medicus.

Logros y metas esperados en el periodo de septiembre 2002-agosto 2003

Metas Logros
Articulos 48 54
Internacionales 28 39
Nacionales 20 19
Tesis 8 1 0
Posgrado 5 6
Licenciatura 3 4
Protocolos de investigacion
Proceso 195 156
Trabajos en reuniones cientificas 85 95
Congresos Internacionales 47 74
Congresos Nacionales 38 21
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8.2.2. Ingtituto Nacional de Cardiologia " Dr. Ignacio Chavez'

Las actividades realizadas por el Instituto Nacional de Cardiologia (INC) en el periodo septiembre de
2002 a mesde agosto de 2003, han tenido como propdsito apoyar el cumplimiento delosobjetivosque se
plantearon tanto en el Plan Nacional de Desarrollo 2001-2006 como en el Programa Nacional de Salud
con € fin defavorecer el desarrollo social y humano, cuidando mejorar el bienestar de la poblacién, con
equidad y calidad en los servicios ofrecidos. De acuerdo con latrayectoriahistorica, o realizado por este
Instituto se orienta tanto al aporte de conocimientos de vanguardia, como a formar recursos humanos
altamente calificados y ofrecer ala poblacion no cubierta por la seguridad social, en particular ala de
menores ingresos, 10s servicios médicos que en ocasiones representan una de las Unicas opciones de
tratamiento paralos padecimientos cardiovascul ares.

Por otro lado, debe considerarse las condicionantes que afectan el desempefio institucional entre las
gue se pueden mencionar el répido cambio tecnoldgico enlaatenciony € elevado costo delostratamientos
con la necesaria incorporacion de las nuevas lineas terapéuticas como parte de la vision de tratar de
maneraintegrada lainvestigacion con ladocenciay laatencion médicade los pacientes.

La presentacién de los logros de este periodo se referird a lo realizado a partir de las actividades
fundamentalesdel I nstituto con las que serafactible evaluar su participacion en el avance delos programas
del sector para enfrentar las nuevas condiciones y adecuarse a las necesidades derivadas del dinamico
avance de la atencion de los padecimientos cardiovascul ares.

I nvestigacion

Lasactividades deinvestigacion dentro del I nstituto tienen unaenormetrascendenciay serealizan esfuerzos
para fortal ecerlas, en este sentido durante el periodo evaluado se cont6 con 75 plazas de investigadores,
cabe sefiaar que se incluyen 14 ayudantes de investigacion y 61 (81.3 por ciento) de las plazas son de
investigadores. Por otro lado, |as plazas de investigaci on representaron el 3.9 por ciento del total de plazas
delalnstitucion.

Durante el periodo que seinformase conté con 109 losinvestigadores evaluados, faltando de cumplir
con este requisito Unicamente |os investigadores de nuevo ingreso. Esto demuestra que se han cubierto
adecuadamente criterios considerados en la evaluacion, o que muestra la preparacion y actividades
académicas de alto nivel realizadas por |0s recursos humanos que participan en las investigaciones que
realizael Instituto. Ladistribucion se presentaen lasiguiente tabla:
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Del persona dedicado a investigacion, 63 investigadores (57.8 por ciento) pertenecian a Sistema
Naciona delnvestigadores, laciframésaltalogradapor € Ingtituto. Se distribuyen delasiguiente manera:

Investigadores en el Sistema Nacional

Categorias 2003(e)
Candidatos 14
Nivel I 33
Nivel IT 11
Nivel IIT 5
Total 63

En el cierredel periodo, los proyectos con financiamiento externo fueron 44, paracontar con un 47 por
ciento del total de los protocolos vigentes. Las fuentes de financiamiento externo fueron CONACYT y
diversas instituciones, agencias y fondos de la industria farmacéutica, siendo discretamente menor al
porcentaje de proyectos con financiamiento de recursos fiscales.

No obstante, otro tipo de patrocinadores han financiado a los investigadores dada la calidad de y
pertinenciadelastematicas propuestas, €l total de proyectosfinanciados por estaviaesde 30, estosdatos
muestran laconfianzadelos patrocinadoresen el Instituto y los grandes esfuerzos realizados para obtener
recursos por fuentes alternas.

Como respuesta a las necesidades nacionales para resolver los problemas que se derivan de las
transiciones demogréfica 'y epidemiolégica que ha favorecido la manifestacion de los padecimientos
cardiovasculares en la poblacién e incrementado sensiblemente la mortalidad por estas causas, se han
realizado proyectos de investigacidn cuyos resultados se orientan a avanzar en el conocimiento sobre
estas enfermedades en |a poblacién mexicana, para contar con bases sblidas para instrumentar las
estrategiasinnovadoras que permitan establecer politicasy programas de prevencion de las enfermedades
crénico degenerativas.

En este sentido, se realizaron la investigacion sobre la poblacién en riesgo desde una perspectiva
innovadora de la percepcién y barreras que impiden que exista un comportamiento preventivo de las
enfermedades cardiovasculares apesar de que se cuente con el conocimiento con familiasdelaDelegacion
Tlalpan, donde se estudiaron estos factores en unaformamas amplia, obteniéndose informacion sobrela
escasa importancia que se le brinda a cambio de conductas y tratamiento de enfermedades cronicas
vinculadas con el riesgo cardiovascular como son ladiabetesy la hipertension.

Se continuacon el proyecto que serefiere alaprevencion secundaria de la cardiopatia coronaria, que
fue desarrollado paraproporcionar lainformacion necesaria para ajustar |0s aspectos fundamental es para
lograr implementar un programa cuyo objetivo seraladisminucién delas complicacionesy lamortalidad
en pacientes que ya han sufrido algun evento cardiovascular.

En el Instituto lainvestigaci on se encuentravinculadatanto con laatencion como con ladocencia, por
lo quelos servicios médicosllevan acabo investigaciones orientadas a sol ucionar |as prioridades nacional es
y €l avance del conocimiento de frontera. Asi serealizan investigacionesanivel celular para caracterizar
las situaciones que favorecen el desarrollo de ateroesclerosis, mediadores de la respuesta dolorosa en
fibromialgia, factoresinmunol 6gicos de las enfermedades reuméticas, todo ello rel acionado con temasde
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actualidad en el conocimiento delos padecimientos cardiovasculares con unavisionintegral del problema
que actual mente representan para la sociedad mexicana como primera causa de muerte en la poblacion.

Por otro lado serealizan proyectos paraeval uar lineas terapéuticas que permitiran verificar laeficacia
y efectividad de dispositivosy medicamentos. El Ingtituto esun centro referenciaparaestudios de dispositivos
de cateterismo, se colabora en el desarrollo de nuevos recubrimientos inmunosupresores para | os stents
con lo que se disminuira sensiblemente el riesgo de reestenosis sobre todo en pacientes con problemas de
diabetes.

Se readliza un proyecto conjunto con la UNAM para el desarrollo de tecnologia que favorezca el
avancey produccion de protesis val vulares de nuevageneracion, que yaincluyen las modificaciones para
disminuir lacalcificacion y lasinnovaciones en la sutura de los material es (pericardio), nuevo disefio del
anilloy materiales paralabase y soporte. Se producen ademés, diversos tipos de protesis cardiacas que
fueron implantadas a pacientes de |0s niveles socioecondmicos més desprotegidos, cumpliendo la labor
social del Instituto.

Tanto estas investigaciones como lasinvestigaciones de las &reas bési cas, de desarrollo tecnol égico y
clinicastienen unaaltacalidad, que se hatraducido en que el personal del Instituto se haga merecedor de
distincionesy reconocimientosanivel nacional einternacional. Entre éstas, durante €l periodo se obtuvieron
cerca de 10 distinciones internacionales y nacionales, tanto para residentes como para los médicos y
enfermeras dedicados ainvestigacion y docencia.

Losinvestigadoresdd Instituto han sido invitadosadictar conferencias magistralesy cursosen eventos
internacionales y nacionales. Ademas se debe sefidlar que los investigadores del Instituto participan en
diversos comités editoriales de revistas especializadas de impacto para la difusion de las teméticas de
cardiologiay ramas afines tanto en espafiol como en publicaciones internacionales de alto impacto.

L osresultados obtenidos se deben enmarcar considerando lagran complgjidad de lostemas estudiados,
larigurosidad de laaplicacion de los métodosy al apego irrestricto alas normas éticasy las dificultades
propias delainvestigacion defrontera, que afectan el proceso de lainvestigacion, por o que no esposible
contar siempre con resultados de manera programada. En el periodo evaluado, se trabaj6 en 93
investigacionesvigentesy se concluyeron 30 investigaciones, manteniéndose laproductividad.

Ladistribucién delasinvestigaciones muestraunaclaratendenciahacialaaplicacién delosresultados
en beneficio de los pacientes, pues serealizaron 56 investigaciones clinicasy 37 basicasy tecnoldgicasy
2 sociomédicas; por otro lado, no se suspendieron proyectosy fueron, Unicamente, 2 1os cancel ados, por
lo quefueron untotal de 95 investigaciones.

Entre |as causas de | as cancel aciones, se pueden mencionar el no contar con los recursos por haberlo
decidido € patrocinador. Como parte delosindicadoresde eficaciaen investigacion, € total delosprotocolos
presentados en ambos afos fueron autorizados por € Comité de Investigacion y ratificados cuando procede
por el Comité de Bioética, semantuvo en masdel 95 por ciento, 1o que hablade un buen disefio metodol 6gico
y ético de la investigacion en el Instituto ademas de la estricta observancia de las normas éticas, de
bioseguridad y respecto alas que se apegan los proyectos presentados.

Como resultado delostrabajosdeinvestigacion, se publicaron 107 articulosenrevistasde circulacion
nacional einternacional con una productividad de articulos por investigador de 1.1, dicho parametro se
encuentra dentro de los estandares internacionales establecidos. En el 2003, e 75.7 por ciento de los
trabajos se publicaron en revistas de nivel | y 11, (81 articulos) mientras que 23 (21.5 por ciento) fueron
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publicadosen revistasdelosgrupos|il y V. Finamente, en el grupo V fueron publicados|os 3 restantes.
Su clasificacion se presentaen latabla siguiente:

Articulos Publicados En Revistas Indexadas

Grupo 2003 (e)
Grupo Iy II 81
Grupo Il 'y IV 23
Grupo V 3

Total 107

El trabajo cientifico debe ser complementado con ladifusion delosresultadosen forosquefaciliten el
intercambio de avances entre la comunidad interesada, en este periodo, las comunicaciones cientificas
que se presentaron fueron 335, se debe considerar la estacionalidad de |os eventos ya que algunos de los
congresosde cardiologiay ramas afines son bianual es. Se participé en eventos cientificosinternacionales
con 90 trabajosy en eventos nacional es con 245 trabaj os, |ograndose un promedio de 3.1 comunicaciones
por investigador. En adicion aello, sellevaron acabo seminariosdivisionales con periodicidad quincenal ,
en los que se revisaron los avances de |os proyectos en curso.

Laformacion de futuros investigadores es también unalabor importante en €l gjercicio delaciencia,
end periodo que seinformaserealizaron 25 tesis, se graduaron licenciados en Biologia, en especialidades
médicas, Maestros en Cienciay Doctores en Ciencias, finalmente, cabe mencionar que en cumplimiento
delosprogramasde servicio socia serecibieron pasantes paraestafase de su formacion en investigacion.

Al mismo tiempo, los programas de ensefianza de las especialidades médicas han incluido como un
requisito laparticipacion delos estudiantes en actividades de investigacion cientificay lapublicacién deun
articulo paracomplementar su formacion humanisticay cientifica paracontar con recursos humanos con
unavision integral delos problemas de salud y los fundamentos paralaatenciony el compromiso con el
avance cientifico.

Es muy importante sefidlar que se forma la primera generacion de la Maestria en Ciencias Médicas
avalada por la UNAM dentro de las instalaciones del Instituto, que se inicio e segundo afio sin bajas,
ademas de iniciar €l segundo grupo de este programa.

Fue relevante que se capacitaron en el extranjero algunos investigadores y enfermeras, distribuidos
principalmente en hospital es de Estados Unidosy Europa.

Ensefianza

Conservando lavisién de unaformaci on humanisticacon estrecharel acion con el paciente, lainvestigacion
como requisito del aprendizaje ademés de incluir en laformacion el factor de estudios efectuados para
garantizar la habilidad técnica de los egresados. Respecto alaformacion de especialistas en cardiologia
y ramas afines, en el periodo escolar correspondiente al ciclo 2002-2003* , ingresaron 85 residentes, 61 a
especialidadesy 24 a subespecialidades, de los cuales 15 residentes eran extranjerosy el 82.3 por ciento
(70) mexicanosy egresaron en febrero de 2003, 66 especialistasy 12 subespeciaistasen lo quetocaala
ensefianza medica.

* Los ciclos escolares de residentes inician en marzo y concluyen en el mes de febrero del afio siguiente.
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El Instituto apoyalos cursos de Maestriay Doctorado de I nstituciones de Educacion Superior, con 34
alumnos (16 de maestriay 18 de doctorado) en el periodo evaluado, ademés de 61 pasantes en servicio
social, provenientes de diversas carreras de las instituciones de educacion superior de la Ciudad de
Méxicoy del interior delaRepublica. Se apoyd laformacion de 50 médicos de otrasinstituciones de salud
gue realizaron estancias cortas en los servicios.

Respecto alos cursos de Educacion M édica Continua, se [levaron a cabo eventos en lasinstal aciones
del Instituto, con participacion del personal médico, paramédicoy deinvestigacion, sobre aspectos como
el Cateterismo Cardiaco, Cirugiay actualizacion de Nefrologia, entre los mas importantes. Ademés se
realizarael curso de Cardiologia2003, parael que se esperaunaasi stenciacercanaalos 500 profesionales
delasaud.

Se concluyé con 9 alumnos el curso del Programa de Maestriay Doctorado en Ciencias M édicas, del
que el Instituto es sede, no habiendo tenido bajas en el periodo. Asimismo, el segundo grupo de este
programa hainiciado sus |abores académicas.

En cuanto alaformacion de personal de enfermeria, lamatriculafue de43 alumnosenlalicenciatura,
14 en el Curso de Auxiliares Clinicos, 19 en el Curso Postécnico de Administracion delos Servicios de
Enfermeria, 6 en el Curso de Perfusionista, asi como 14 alumnosen el Curso Complementario deLicenciatura
del Sistemade Universidad Abierta (SUA), que se realizan en la Escuela de Enfermeria. En €l periodo
evaluado, Enfermeria organiz6 16 cursos monogréficos, talleres y seminarios con asistencia de 1 420
participantes, de los cuales el 95.1 por ciento (1 350) los acreditaron.

Los indicadores de efectividad de los cursos fueron de 97.7 por ciento de alumnos egresados en
relacion con losinscritos en cuanto aformacion'y 98 por ciento entre los alumnos capacitados.

Asimismo, €l programaparamejorar larealizacion delastareas administrativas, contintan |os modul os
del Diplomado de Habilidades Gerencia es con el que se capacitaalos mandos mediosdelaDireccién de
Administraciony Tecnologia.

Finamente, larevista"Archivos de Cardiologia de México" ha mantenido una superacién continua,
mejorando el proceso de seleccién y aceptacion de los trabajos, ademés ha sido puesta para consultaen
lapaginaweb del Instituto con buenos resultados. Esimportante sefid ar que se han publicado suplementos
de difusién de algunos eventos académicos de trascendencia afin de que se conozcan |os adel antos més
recientes en el tema de |os padecimientos cardiovasculares entre la comunidad médica del pais.

Atencion médica

Laasistenciamédicaeslaactividad que conjugalaensefianza, lainvestigaciony el conocimiento médico
para dar solucion a las demandas de atencion y € Instituto brinda una especial orientacion hacia la
poblacion de escasos recursos. En e Servicio de Consulta Externa se otorgaron un total de 92 142
consultas, con 2 por ciento mas que lasrealizadas en el mismo periodo del afio anterior. L as adecuaciones
realizadas han permitido que 6.4 de cada 10 pacientes atendidos en preconsulta se les reciba como
pacientes y que no haya posposicion de citas. Ademés para optimizar la valoracion de los pacientes y
mejorar la atencidn médica, seintegré dos equipos de ecocardiografiay un especialista.
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Laproductividad de consultas se haincrementado pues se otorgan 2.8 consultas por horamédico. Ha
habido variaciones muy discretas, |as preconsultas realizadas fueron 6 719, comparadas con las 6 753 de
ano anterior. Las consultas de primera vez, con un crecimiento en 2.1 por ciento y un incremento poco
significativo de 1.7 por ciento en consultas subsecuentes. Cercadel 95 por ciento delos pacientes atendidos
en la consulta externa son de nivel socioecondémico 1, 2 o 3. En este mismo sentido, es conveniente
sefialar que ladistribucion por nivel socio econdmico de la poblacion atendidaen el periodo por primera
vez fuelasiguiente: niveles0, 1y 2, el 65 por ciento; niveles 3, 4y 5, el 23 por ciento, y finalmente, los
niveles6, 7y 8, fueron el 12 por ciento cumpliendo lamision socia de estalnstitucion.

Asimismo, se mantiene y mejora la organizacion del servicio para reducir los tiempos de espera a
escalonar lascitas, |0 que representa ahorrosimportantes alos paci entes, ademés de dar atencién especial
alos pacientes foraneos. Es importante mencionar que se reciben pacientes de todo el pais.

Se continud con laoperacion delasclinicas de subespecialidades, con un alto porcentgjedelaasistencia
de los pacientes a sus citas, lo que favorece la mayor productividad de los servicios por no cancelarse
consultas, ademés de que podria representar un mayor apego de los enfermos a los tratamientos con o
gue selograriamejores resultados disminuyendo las complicacionesy losriesgos.

Las consultas en Urgencias crecieron un 12.4 por ciento, al pasar de 14 143 a 15 891 entre ambos
periodos.

La situacion actual del costo de los tratamientos de los padecimientos aunado a las dificultades de
infraestructura han repercutido en unadiscreta disminucion de los egresos en el periodo (3.2 por ciento),
de’5 202 a5 035, no obstante la poblaci 6n atendidamantieneladistribucion por clasificaci on socioeconémica
con 79 por ciento en los niveles de escasos recursos.

Lascirugias disminuyeron 2 por ciento, pero representaron el 28 por ciento del total de los egresos de
pacientes tratados. Se mantienen €l porcentaje cercano a 60 por ciento de procedimientos quirdrgicos
con circulacion extracorpéreay de tratamiento a enfermos con cardiopatias muy complejas tanto en los
adultos como en |os casos pediétricos.

El total de cateterismos cardiovasculares disminuy6 3.7 por ciento, tanto en los procedimientos
diagndsticos como en losterapéuticos. Los primerosreflgjan | os resultados obteni dos con laincorporacion
delosrecursos diagndésticos de alta tecnol ogia, como son las 3 gammacamarasy el equipo de resonancia
magnéticaque hafacilitado larealizacion de estetipo de estudios sin necesidad deingresar alos pacientes
ahospitalizacion.

L os cateterismos terapéuticos disminuyen el 5 por ciento, a pesar del apoyo de un filantropo para el
tratamiento de pacientes pediétricos, al incrementarselos precios delosinsumos requeridos pararedlizarl os,
laincorporacion de nuevos medicamentos en el recubrimiento delos stents (sirolimus), que apesar de ser
superiores los resultados médicos a largo plazo incluso en pacientes diabéticos a reducirse muy
sensiblemente el riesgo de reestenosis, su precio es extremadamente alto, sobre todo s se toma en
consideracidn que el 89 por ciento delos pacientes que seinternan paraque seles practique un procedimiento
de cateterismo pertenecen alos niveles 1, 2 6 3 de clasificacion socioecondmica.
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Variables 2001 2002 Variacion (%)

Preconsultas 6753 6719 -0.5
Consultas de primera vez 4188 4276 2.1
Consultas subsecuentes 79 765 81 147 1.7
Total consulta externa 90 706 92 142 1.6

Consultas de Urgencias 15259 16 391 7.4
Total de Consultas 105 965 108 533 24

Egresos 5079 5197 2.3
Dias de estancia 12.4 11.5 -7.3
Cirugias 1482 1453 -2.0
Cateterismos diagnosticos 1890 1796 -5.0

Cateterismos terapéuticos 1342 1318 -1.8
Total de cateterismos 3232 3114 -3.7

El porcentaje de ocupacién hospitalaria alcanzo el 78.4 por ciento y hubo una mortalidad bruta 8.1,
finalmente latasa ajustada de mortalidad hospitalariafue de 5.8 y lasinfecciones nosocomiales tuvieron
unatasa de 7.1 en este periodo, a pesar de que cerca del 45 por ciento de los ingresos son a traveés del
servicio deurgenciasy |os pacientes presentan comorbilidad queincrementalosriesgos de complicaciones.

Losestudiosdelaboratorio llevadosacabo en €l periodo ascendieron 850 670 determinaciones, delas
cuales el 46.5 por ciento se practicaron en el laboratorio de Urgencias. Cabe sefialar, que se mantiene la
validacion de préacticastanto por el Instituto Politécnico Nacional (PECEL ), como por la Sociedad Espafiola
de Quimica Clinica 'y que se apoya la capacitaciéon de personal de otras instituciones con cursos
especializados de técnicas de laboratorio.

Laproduccion delos gabinetes de radiol ogia, ecocardiografia, medicinanuclear y electrocardiografia
fue de 54 443 estudios tanto a pacientes ambul atorios como hospitalizados.

El Banco de Sangre continua optimizando su funcionamiento y se ha incrementado el nimero de
donadores atendidos, ademéas deintegrar sistemasinformaticos alos controles de hemoderivadosy el uso
de paquetes pedidtricos, 1o que ha permitido disminuir las pérdidas y realizar un mayor nimero de
procedimientos, atender a pacientes que requieren de grandes volimenes de hemoderivados y apoyar a
otras instituciones, ademas se han generado mecanismos de intercambio lo que favorece € ahorro de
recursos.

Los trasplantes renales realizados en el periodo fueron 40 en pacientes no asegurados es importante
sefidlar quetodosellosclasificadosenlosniveles 1y 2, por o que ademas se subsidiaparte del tratamiento
medi camentoso posterior, cumpliendo asi con lalabor socia de apoyo ala poblacion més necesitada del
pais.

8.2.3. Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias

El Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias es un organismo descentralizado del sector Salud
cuya situacion legal esté definida por la Ley de Institutos Nacionales de Salud, publicada en el Diario
Oficia delaFederacion el 26 de mayo del 2000, mediante la cual se regulalaexistenciadel tercer nivel
de atencion en salud, en € que se conjuntan como actividades sustantivas lainvestigacion cientifica, la
formacion de recursos humanos especializados y la atencién medica de altaespecialidad en el campo de
lasalud respiratoria.
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Actuamented Instituto cuentacon unaestructuraorganicaqueincluye: 1 direccion general; 1 secretario
particular; 5 direcciones de &rea; 10 subdireccionesy 45 jefaturas de departamento.

Principales actividades

El INER suscribio un Convenio de Desempefio celebrado con las Secretarias de Hacienda y Crédito
Pablicoy Contraloriay Desarrollo Administrativo (hoy Secretaria de la Funcién Pablica), este convenio
tiene como proposito que laentidad oriente su administracion en base aresultadosy quelasglobalizadoras
acorten lostiempos de autorizacion y otorgue flexibilidades que permitan acercar latomade decisionesal
6rgano de gobierno.

De acuerdo alos registros de la Institucién el INER alcanzé una calificacion del 97.8 por ciento, sin
embargo mediante oficio No. 315-A-00711 de fecha 31 de enero de 2003 |a Secretaria de Hacienda 'y
Crédito Publico califico a INER con €l 98.6 por ciento parael periodo anual, ubicandolo en el rango de
excelente.

I nvestigacion

Se programé el inicio de 82 nuevos protocolos y se autorizaron para su realizacion 82, con lo cua se
alcanzd e 100 por ciento de la meta. Estos proyectos se realizaron en conjunto con 109 proyectos que
continuaban vigentes, |0 que constituy6 un total de 191 protocol os en € afio.

Sepublicaron 79 articulosen revistas cientificas clasificadas, cifrasimilar alapresentadaen €l gercicio
anterior. En colaboracion con € Instituto Nacional de Salud Plblicay el Instituto Nacional delaNutricion
y Ciencias M édicas Salvador Zubiran se publicd un articulo (Garcia-Garciay col. Emer Infect Dis, 8:1327-
1333, 2002), donde se analiz6 la epidemiologia molecular de las muertes relacionadas a tubercul osis. El
andlisis de 454 pacientes de tuberculosis pulmonar, después de 2.3 afios de seguimiento mostro que los
predictoresclinicosde mortalidad fueron el abandono detratamiento, lamultirresistencia, €l tener tuberculosis
de transmision reciente y la pérdida de peso. En otro articulo publicado por miembros del INER (Pérez-
Guzmany col. Int JTuberc Lung Dis6:1102-1109, 2002) se describe un estudio prospectivo en el que 50
pacientes con tubercul osis pulmonar drogorresistente fueron tratados con un esquemaindividualizado de
antituberculosos a dosis completas durante 12 meses, encontrando una alta tasa de curacion.

Serealizaron 311 participaciones en eventos cientificos, delos cuales 56 fueron presentadosen los 27
congresos internacional es en que participd personal del Instituto.

Dentro de los eventos que son importantes destacar se encuentran:

o A nivel internacional, € congreso de la American Thoracic Society, €l cual se llevd acabo en
Sesattle, Washington, EUA y fueron presentados 23 trabajoslibres deinvestigaciones desarrolladas
en el INER.

o A nivel nacional, el LX1 Congreso Nacional dela Sociedad Mexicanade Neumologiay Cirugia
deTorax, realizado en Puerto Vallarta, Jalisco. En éste fueron presentados 65 trabajos, asi como
se llevaron a cabo conferenciasy simposio.

El Ingtituto cuenta con una plantilla de 56 investigadores evaluados por la Comision Externa de
Investigacion delosINSALUD (28titularesy 27 asociados). Al periodo que se reporta, 31 miembros del
Instituto, pertenecen al Sistemanacional deInvestigadores(2 enel nivel 111, 4enel Nivel |1, 18 en el nivel
| y 7 candidatos).
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Plantilla de investigadores
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Se continud fortaleciendo lainvestigacion en salud mediante laaplicacion de recursosinstitucional es
aestasactividades, equivalentesal 13 por ciento del presupuesto del instituto, y favoreciendo un ambiente
labora propicio.

Se obtuvieron recursos externos paraapoyar diversos aspectos deinvestigacion, destacando ladonacion
de 537 500 ddlares de la Fundacion Gonzalo Rio Arronte para el equipamiento del Laboratorio de
Investigacion en VIH-SIDA.

El Departamento de I ngenieria Biomédicahacomenzado aincluir como unaactividad sistematicaala
investigacion, y en este periodo particip6 con tres protocol os biotecnol égi cos.

Segestiondy obtuvo lainscripcion del INER a Registro Nacional delngtitucionesy Empresas Cientificas
y Tecnolégicas (RENIECYT).

Para conseguir una mayor cobertura de educacion continua se fortalecieron los cursos abiertosy a
distanciaen temas de salud respiratoriay en el 2003 contaremos con cursos vialnternet. Serealizaron 18
cursos para especialistas, 17 para médicos generales y 30 para enfermeras. Se continta formando
personal de altaespecialidad en Neumol ogia, Neumol ogia Pedi&trica, CirugiaTorécica, Otorrinolaringol ogia,
y en posgrados de diferentes disciplinas se forman 55 especialistas.

Atencion médica

Al afio laClinicadel Departamento de Investigacién del Tabaquismo, atiende aproximadamente a4 000
fumadoresal afio quevienen asolicitar informaciony apoyo paradejar defumar. Todosreciben informacion
oral y escrita. El 60 por ciento se conformacon estainformacion y argumentaque pensaraen laposibilidad

de asistir a un programa formal. El 30 por ciento recibe terapia breve y el 10 por ciento entra a un
programa de un mes de duracién consistente en 10 sesiones.

La Clinica de Tabaguismo y sus consecuencias en la salud respiratoria realizé un curso de EPOC, la
celebracion del diaMundial de Lucha contra el tabaco, la carrera en contra del tabaquismo en conjunto
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conlaUNAM, el concurso abierto paralarealizacion de carteles alusivos, presentaciones en los medios
masivos de comunicacion 'y pléticas en escuelas primarias y secundarias. En 22 cursos extramuros alos
que asistieron 1 962 médicos de primer contacto, se abordé el tema de tabaguismo. Se concluy6 la 2da.
Edicion del Curso sobre Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénicaen lamodalidad abiertay adistancia.

8.2.4. Ingtituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricion " Dr. Salvador Zubiran"

Lasfuncionesdel Instituto Nacional de Ciencias Médicasy Nutricion Salvador Zubiran son: desarrollar
investigacion original y de vanguardia que repercuta en €l avance del conocimiento cientifico, formar
recursos humanos del mésalto nivel técnico, cientificoy ético, comprometidoscon losidealesdel Ingtituto,
proporcionar atencién médica especializada de vanguardia a poblacion adultay ampliar el ambito y la
repercusion de las acciones sustantivas.

El instituto cuenta con unaestructuraorgénicaquele permite cumplir con los compromisos contraidos
dentro del &reade su competencia. Estaestructuraincluye: 1 direccion general; 1 secretario particular; 9
direcciones de &rea 11 subdireccionesy 62 jefaturas de departamento.

Principales actividades

Los dias 19, 20 y 21 de septiembre de 2002 se llevd a cabo en el Auditorio del Instituto Nacional de
Ciencias Médicas y Nutricién Salvador Zubiran el VI curso de Cardiologiay Medicina Interna"Vision
Dual" bajo lacoordinacion del Departamento de Cardiol ogia.

o Del 22 al 25 deoctubre de 2002 sellevo acabo en el Auditorio del Instituto Nacional de Ciencias
Médicasy Nutricion Salvador Zubiran el XV Simposio Anual "Nutricion paraunavidasaudable,
bajo lacoordinacion dela Sociedad de NutriologiaA.C.

o Durante los dias 20, 21 y 22 de enero de 2003 se llevé a cabo en el Auditorio del Instituto
Nacional de Ciencias Médicasy Nutricion Salvador Zubiran el Primer Curso Internacional de
Actualizacion en Cirugia General, bajo la coordinacion del Dr. Takeshi Takahashi Monroy y el
Dr. Heriberto Medina Franco.

o Los dias 20 y 21 de febrero de 2003 se llevd a cabo en el Auditorio del Instituto Nacional de
CienciasMédicasy Nutricion Salvador Zubiran el Seminario: "Mitosy Realidades sobre el consumo
del huevo", bajo lacoordinacion del Departamento de Nutricion Animal.

o Losdias6y 7 demarzo de 2003 sellevé acabo en el Auditorio del Instituto Nacional de Ciencias
Médicas y Nutricion Salvador Zubirén el Curso de Endoscopia, bajo la coordinacién del
Departamento de Endoscopia.

0 Del 26 a 28 de marzo de 2003 sellevé acabo en €l Auditorio del Instituto Nacional de Ciencias
Médicasy Nutricion Savador Zubirdn el Simposium "Haciaun milenio sin hambre, con educacion,
saudy justicia’.

Del 6 a 10 de mayo de 2003 sellevd acabo en el Auditorio del Instituto Nacional de Ciencias M édicas
y Nutricion Salvador Zubiran lasemanadel Ateroma.
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I nvestigacion

Se cuentacon 90 investigadores en el SistemaNacional deInvestigadores. En el Sistemalnstitucional de
Investigadores de la Secretariade Salud estan evaluados 187 investigadores, delos cuales 130 estan enla
plantilla, no seincluyen 14 plazas de ayudante deinvestigador.

Clasificacion de Investigadores

Investigadores en el SIT 130

Investigadores en el SIN 90

Se desarrollaron 498 protocolos de investigacion y se concluyeron 138, se publicaron 344 articulos
cientificos, deloscuales 64 corresponden al grupo |, 7a grupoI1, 139 a grupo 11,22 a grupo IV y 14 d
grupo V, asimismo 86 arevistas no indexadasy 12 en revistas de divulgacion. Ademés se publicaron 14
librosy 182 capitulosparalibros.

1° de Septiembre de 2002 al 31 de agosto de 2003

Protocolos de investigacion 498
Protocolos concluidos 138
Articulos cientificos publicados grupo I 6
Articulos cientificos publicados grupo II 7
Articulos cientificos publicados grupo II1 139
Articulos cientificos publicados grupo IV 22
Articulos cientificos publicados grupo V 14
Articulos cientificos publicados revistas indexadas 246
Total de articulos cientificos publicados 344
Libros 14
Capitulos de libros 182

Principales avances en investigacion:
o Evauacion del efecto de la ciclofosfamida sobre lafuncion ovérica

o Estudio del empleo de terapia de reemplazo hormonal en pacientes con LEG posmenopausicas
€on 0steoporosis u osteopenia.

o Se desarroll 6 una prueba semicuantitativa paraidentificar pacientes con xerostomia.
o Caracterizacion de la subpoblacion de linfocitos B productores de IL-10 en pacientes.

o Caracterizacion clinicay bioguimicadelasubvariedad de hiperlipidemiafamiliar combinadacon
produccién normal de apoproteina B-100.

o Evaluacion del impacto del consumo de amaranto en lasituacién nutriciade un grupo de nifiosen
edad escolar.

o Correlacion de marcadores clinicos (leucoplasia vellosa 'y cancer bucal) de progresiéon de la
enfermedad por VIH con distintos niveles de VIH ARN en plasma de pacientes infectados.

273




Tercer Informe de Labores

o Participacion del sistemanervioso vegetativo en lainmunopatogénesisdelatubercul osis pulmonar.

o Regulacién delaactividad transcripcional del promotor delahistidinaamonio liasay su efecto de
ladietay hormonas.

o Evauacion de la eficacia del tratamiento profilactico para CMV en pacientes con trasplante
renal de alto riesgo para enfermedad primaria.

o Estudio de mutaciones en la enzima metilentetrahidrofolato reductasa en pacientes con cancer
decolon.

o Resistenciagenotipicaaantirretrovirales como parentesco paradeterminar el esquemade rescate
en individuos mexicanos con fallaatratamiento triple con 2 nucledsidos e indinavir.

o Determinantes de lainteraccion VIH célulablanco involucrados en latransmision heterosexual
y en laprogresion de la enfermedad.

o Estudio de la mutacion C677T y A1298C del gen de la MTHFR en pacientes con LEG con
trombosisy sintrombosis.

o Evaluacién delaintroduccién del conddn femenino en mujeres sexual mente activas mayores de
16 afios.

o Evauacién del procedimiento diagndsti co endoscdpico de helicobacter pylori en mucosagéastrica
con el método derojo fenol y azul de bromotimol.
Atencion médica

Durante el periodo de este informe se otorgaron 217 919 consultas, 9.0 por ciento mas con relacién al
periodo anterior.

Con respecto a las consultas de urgencias se brindaron 26 561 consultas, 4.9 por ciento més con
respecto a periodo anterior.

Durante este periodo se alcanzaron 5 098 egresos hospitalarios, se realizaron 4 171 cirugias y 63
trasplantes, de los cuales 43 fueron renales, 12 hepaticosy 8 de médula dsea.

Se redlizaron 35 283 estudios de radiologia, 6 627 tomografias, 8 693 ultrasonidos, 16, 29, 17.5 por
ciento més respectivamente en relacion a periodo anterior, también se realizaron 3 005 resonancias
magnéticas, 9 por ciento menos con relacion a periodo anterior.

Por lo que respectaalos estudios de laboratorio, serealiz6 un total de 2 167 331 estudios, 2 por ciento
menos que el periodo anterior.
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Concepto Septiembre 2001 - agosto 2002 Septiembre 2002 - agosto 2003

Total de consultas 199 668 217919
Consultas de urgencias 25331 26 561
Egresos 5000 5098
Porcentaje de ocupacion 84% 85 %
Estudios de radiologia 30344 35283
Tomografias 5126 6627
Ultrasonidos 7398 8693
Resonancias 3314 3005
Estudios de laboratorio 2212693 2167331
Cirugias 3782 4171

Transplantes

43

63

Ensefianza

Durante este periodo se brindaron 302 cursos, de los cuales 11 corresponden a cursos de pregrado, 29 a
posgrado, 244 aeducacion continua, 6 a capacitacion a persona administrativoy 12 aeducacion parala
salud.

1° de Septiembre de 2002 al 31 de agosto de 2003

Cursos de pregrado 11
Cursos de posgrado 29
Cursos de educacion continua 244
Cursos de capacitacion al personal administrativo 6
Cursos de educacion para la salud 12

Total de cursos 302

La efectividad de los alumnos capacitados durante este periodo fue del 96.3 por ciento ya que se
capacitaron a8 250 alumnosy paraformacion fue del 97.8 por ciento, formandose a’528 alumnos.

1° de Septiembre de 2002 al 31 de agosto de 2003

Alumnos Inscritos Egresados
Capacitacion 8565 8250
Formacion 540 528

8.2.5. Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia " Dr. Manud Velasco Suarez"

El Instituto Nacional de Neurologiay Neurocirugiatiene como mision desarrollar investigacion clinicay
basica en la esfera de las neurociencias, asi como coadyuvar en laformacién de recursos humanos de la
especialidad, que permitan brindar atencién médica de excelencia a pacientes con padecimientos y/o
afecciones del Sistema Nervioso Central y Periférico.

Durante el periodo comprendido del 1° de septiembre de 2002 y € 31 de agosto de 2003, € Instituto
Nacional de Neurologiay Neurocirugia Manuel Velasco Suarez gjecutd sus programas a través de sus
cuatro direcciones: Médica, Investigacion, Ensefianzay Administrativa, traduci éndose en resultados Gptimos
gue se describen a continuacion.
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LaDireccion Médica, cuentacon servicios de hospitalizacion certificados por €l Consegjo de Salubridad
General, otorgados por equipos de salud altamente calificados. Tiene como mision, el proporcionar al
paciente neurol 6gico y neuropsiquiatrico atencién médico quirdrgica de punta, através de unaeficaz y
eficiente gestion de su infraestructura hospitalariay de la excelencia del factor humano, que le permita
mejorar su calidad de vida

Para lograr todos éstos propésitos, la Direccion cuenta en promedio con la participacion de mas de
ochenta médicos con especialidad y subespecialidad en neurociencias, trescientas cincuenta enfermeras
con capacitacion neurol 6gica, setenta médicos residentes en formacion y mas de seiscientas personas de
apoyo d staff médico. Losrecursos humanos dereferencia, se encuentran integrados en seis subdirecciones
denominadas Neurologia, Neurocirugia, Psiquiatria, Consulta Externa, Enfermeria, Neuroimageny Terapia
Endovascular, y en departamentosy unidades como Urgencias, Terapial ntensiva, Epidemiologia, Medicina
Fisicay Rehabilitacion, Infectol ogia, Neuroimagen, Cogniciony Conducta, Anestesiol ogia, Otoneurol ogia,
OftamologiaNeurol 6gica, Especiaidades Quirurgicas, NeurofisiologiaClinica, Laboratorio Clinicoy Banco
de Sangre, Coordinacion Médica, Trabajo Social, Control y Referencia de Pacientes, Bioingenieria
Hospitalaria, Archivo Clinico, Radiol 6gico y Bioestadisticae Insumos Hospital arios, todos ell os orientados
aproporcionar servicios 24 horas a dialos 365 dias del afio.

Lainfraestructuraparadesarrollar laprestacion delaatencién médicaen cinco nivelesde hospitalizacion
constade4 quiréfanos paracirugiade altaespecialidad, 49 camas de Neurocirugia, 24 camasde Psiquiatria,
38 camas de Neurologia, 12 camas de Urgencias, 9 camas de Terapia Intensiva, 5 camas de Terapia
Intermedia, 5 camas de Recuperacion, 3 camas de Estancia Corta, una Unidad de Medicina Fisicay
Rehabilitacién, unaUnidad de Resonancia M agnéticacon equiposde 0.5y 3 Tedlas, integrada a un equipo
deradioneurocirugiaBrain Lab, modelo Novalis, unaUnidad de Neuroimagen con equipos paratomografia,
angiografia, embolizacion, doppler y radiol ogia.

Parala consultaexterna, se construyd un moderno edificio en tres nivel es que dispone de 19 amplios
y equipados consultorios para actividades médicas no instrumentadas donde basicamente funcionan las
clinicasmédicasinterdisciplinariasy los protocol osdeinvestigacion, y tresamplias éreas para actividades
médicas instrumentadas de enfermedades neuro-otoldgicas y oftalmoldgicas, para estudios de
electrofisiologiaclinicay un quiréfano paracirugias ocul ares.

Otro delosimportantesavancesen el programade modernizacion delacapacidad instalada, lo representa
el disefio, construccion y operacion del pabell6n neuro-psiquiétrico, equipado con esquemas de atencion
de punta en el manejo de éstos padecimientos.

Atencion médica

Algunos delos muiltiples servicios de la prestacion médica, metas e indicadores |ogrados por |0s equipos
de salud durante el periodo que se informa fueron 51 020 consultas totales, de las cuales 18 465 fueron
subsecuentes, 1 115 de primeravez y 2 600 preconsultas; siendo las principal es causas de consultas de

primeravez, Epilepsia (416), Enfermedad Cerebrovascular (151), Tumor Benigno de la Hipdfisis (126),
Enfermedad de Parkinson (123) y Paralisis de Bell (98).

Serealizaron 1 834 egresos hospitalarios, |0 que determind un 85.6 por ciento de ocupacién hospitalaria
y un promedio de dias estancia de 14.2, fueron hospitalizados 1 814 pacientes, se realizaron 1 298
intervenciones quirdrgicasy unindice de 1.0 cirugias diarias por sala. En cuanto aservicios auxiliaresde
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diagnosticoy tratamiento, serealizaron 238 339, exdmenesdelaboratorio, 4 720 resonancias magnéticas,
7 104 tomografias.

Entre las cinco principales causas de motivo de hospitalizacion se encuentran las siguientes Tumor
maligno del Encéfalo (205), Tumor Benigno de otras Glandulas Endocrinas y de las No Especificadas
(178), Hemorragia Subaracnoidea (149), Tumores Benignos de las Meninges (141), Cisticercosis (88) y
Otras Malformaciones Congénitas del Sistema Circulatorio (26).

Thez J""rfnrfru.r.frx Cionsay oe Consultes de Primera Ve

Septi embre 2002—agosto 2003

Epilepsia Enf. Cerebrovascular Tumor B. de laHipofisis Enf. de Parkinson Pardlisis de Bell

Principales Causas de Hospitalizacién
Septiembre 2002-Agosto 2003
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Lascinco causasde mortalidad mésfrecuentesfueron: Hemorragia Subaracnoidea (25), Tumor Maligno
del Encéfalo C-71 (19), Hemorragia Intraencefélica (11), Infarto Cerebral (7) y Otras Enfermedades
Cerebrovasculares (5).

L osresultados de nuestros principal esindicadores fueron los siguientes:

Concepto Septiembre 2002 — Agosto 2003
Porcentaje de Ocupacion 85.6
Promedio de dias estancia 14.2
Cirugias diarias por sala 1.0
Tasa de infecciones Nosocomiales 11.2
Tasa bruta de mortalidad hospitalaria 4.8
Consultas por hora médico 23

Cifras estimadas

Principales actividades

La Direccion de Administracion como responsable del manejo y control de los recursos asignados a la
Entidad, en su gestion, llevd acabo diversas actividades de apoyo alasfunciones sustantivas, suministrando
los recursos financieros, presupuestarios, inSUMOoS Yy Servicios necesarios parala operacion del Instituto,
en apoyo alanormatividad que regula el gasto publico y cumpliendo con las medidas de racionalidad y
disciplinapresupuestal vigentes.

El Programa de Inversion para el gercicio del afio 2002, autorizado por la Secretaria de Hacienday
Crédito Publico, a través de la Subsecretaria de Egresos de la Direccion General de Programacion y
Presupuesto, correspondié aun monto total de 13 578 millones de pesos, mismos que mediante oficiosde
inversion fueron autorizados para ser aplicados alos proyectos programadosy €jercidos como sigue:

Obra: Monto en millones de pesos

Concepto Millones de pesos

Ampliacion, Remodelacion y Adecuacion de las areas de Investigaciones 0.263
Remodelacion gradual de las areas de Hospitalizacion 0.651
Construccion de la Primera Etapa de la Torre de Investigacion 1.363
Construccion de la Parte Complementaria del Bunker 3.649
Construccion del area de la Resonancia Magnética 4.522
Construccion y Ampliacion del Almacén General 1.310
Construccion y Adecuacion de los Laboratorios de Investigacion 0.685
Acondicionamiento de areas, y Act. de Equipo en Subest. Eléctrica 1.135

Total 13.578

La Subsecretaria de Administracion y Finanzas autorizo a este I nstituto la conversion de 14 plazas de
investigadores con plaza menor ala categoria dictaminada por la Comision Externade Investigacion en
Salud. Asimismo, el cambio de esquema salarial paralos investigadores de la Secretaria de Salud, de
acuerdo con el tabulador autorizado con vigencia 1° de octubre.

LaDireccion de Relaciones Laboralesy Desarrollo de Personal comunicaquelaUnidad de Servicio
Civil autorizd laincorporacion del persona de mando deeste I ngtituto al seguro de separacionindividualizado,
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por lo que se procedid asu aplicacion apartir del 16 dejulio del afio en curso. La plantilla autorizada del
Instituto seintegracon 1 156 plazasy 6 contratos de honorarios.

Conforme a Programa de Estimulos a la Productividad, Eficienciay Calidad para el persona de
enfermeriay médicos, serealizd €l pago del periodo al personal beneficiado. Asimismo, seaplicaronlos
incrementos por retabulaci én autorizados parael personal delasramas. administrativa, médica, paramédica
y afines, investigadores y médicos residentes.

Ensefianza

Respecto alaformaciony capacitacion de recursos humanos, durante el periodo setuvieron lossiguientes
avances: se capacito aun total de 10 937 personas, |0 que represent6 un incremento del 8 por ciento con
relacion al mismo periodo de 2002 en donde se capacitaron 9 727.

Esta capacitacion contempla alumnos de las &reas médica, paramedicay técnica, que asistieron alas
diversas actividades académicasintramurosy extramuros. Durante este periodo se continud con el programa
de sesionesinteringtitucionales, con el Instituto Nacional de Pediatria, Instituto Nacional de Perinatologia
e Instituto Nacional de Ciencias Médicasy de la Nutricion. Se presentaron en el Centro Mexicano para
la Educacion de Salud por Television (CEMESATEL) los temas "Demencias y trastornos afectivos' y
"EsclerosisMdltiple”.

Dieroninicio las sesiones culturales con la conferencia"Derechos indigenas’, dictada por el doctor
Gilberto Lépez y Rivas, permitiendo asi |a convivenciay el intercambio de ideas entre el personal del
Instituto.

Seimpartié e "Diplomado en altadireccién gerencia, como parte de laprimeralinea de accién del
Programa Nacional de Salud 2001- 2006 y del que egresaron 30 participantes.

Sellevaron acabo actividades académicas rel evantes como | as conferencias conjuntas con laAcademia
Naciona deMedicina"Presentey futuro delasneurociencias' y con el Colegio de México "DelaGenética
alaGendmica'.

Sellevo acabo el curso "Bases neuroanatdmicas del examen neurol égico", el tercer curso "El Paciente
Neurol6gico en Estado Critico" con unaasistenciade 230 personas. LaV Reunion Anual deActividades
Médico Quirurgicas, € curso "NeurologiaBésicaparael Médico Genera", serealiz6 en colaboracion con
el Instituto el 111 Congreso de Residentes en Neurocienciasy sefundd lasociedad Nacional de Residentes
en Neurociencias, con la participacion de médicos residentes afines de todo el pais, continuando con un
ciclo de reuniones anual es quetienen por objetivo promover el intercambio académico deinvestigaciony
cultural delos médicos en formacién en las diferentes &reas de |as ciencias neurol 6gicas. Seimpartié la
conferencias "Clasificacién Internacional delaDiscapacidad” con lafinalidad deintroducir este sistema
apoyada por la Secretaria de Salud.

Se reanudd €l intercambio Franco-mexicano através de la"Semanadel Ateroma, reunién conjunta
con los Institutos Nacionales de Salud, Academia Nacional de Medicina, Facultad de Medicina de la
UNAM vy la embajada de Francia.

Sellevéacabo el Simposio " Avancesen EsclerosisMUltiple”, en donde se presentaron las conferencias
magistralesdel Dr. Charles Poser, profesor emérito delaUniversidad de Harvard, con laparticipacion de
160 asistentes.
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Sellevaron a cabo las jornadas de fin de afio académico 2003-2004, durante |as cuales egresaron 30
médi cos especialistas de | as diversas especialidades que seimparten en el Instituto: 4 en neurologia, 3en
neurocirugia,1 en psiquiatria, 5 en neuroanestesiologia, 1 en neurorradiologia, 2 en terapia endovascul ar
neuroldgica, 2 en neurootologia, 2 en oftalmologia neurolégica. También egresaron de |os cursos de
posgrado paramédicos especialistas: 2 en neuropsiquiatria, 3 en neurofisiologiaclinica, 2 en rehabilitacion
neurol 6gica, 1 en enfermedad vascular cerebra y 2 en terapiaintensivaneurol égica. Serealizd un convenio
con el Programa Universitario de Investigacion en Salud, por 1o que, por primeravez se otorgd el premio
"INNN-PUIS" alamejor tesis de especialidad.

Sellev6 acabo el Simposiointernacional "Radioneurocirugiay ResonanciaMagnética Funcional .

El primerodemarzodioinicioa ciclo académico 2003-2004 con 8 cursos de especialidad: neurocirugia,
neurologia, psiquiatria, neuroanestesi ol ogia, oftalmol ogianeurol égica, neuro-otol ogia, neurorradiologiay
terapia endovascular, todos ellos avalados por la Facultad de Medicina de la UNAM. También en este
ciclo seiniciaron 5 cursos de posgrado para médicos especialistas: neurofisiologia clinica, enfermedad
vascular cerebral, neuropsiquiatria, rehabilitacion neurolégicay terapiaintensiva neuroldgica, un curso
mas que el afio previo. Estos dos Ultimos son 10s primeras cursos universitarios en su género que se
presentan en México y Latinoamérica. Ingresaron 39 alumnos alas distintas especialidadesy cursos de
posgrado, 3 més que el afio previo, de ellos 4 son extranjeros. Hay en total 89 médicos residentes, 50 son
residentes de cursos superiores, de los cuales, nueve de ellos son extranjeros (de Bolivia, Colombia,
Ecuador, El Salvador, Panamay Republica Dominicana).

Durante el periodo el nUmero de alumnos en formacion fue de 570 con relacion a periodo previo

(527).

Se continud e seminario de M etodol ogia Cientificae Investigacion conlo que seelevalacalidad delos
trabajos de tesis de los residentes, de los que han salido publicaciones nacionales e internacional es.

El Instituto continutia con las actividades de posgrado con relacién amaestriay doctorado en Ciencias
Médicas sede Ciudad Universitaria, con 25 alumnos.

Con relacion a cursos de pregrado, € Instituto participa con diferentes universidades para cursos de
neurologia, salud terciaria, neurocirugiay genética, conla UNAM, UAM, IPN y laUniversidad LaSalle.
De esta manera promueve la difusion del conocimiento de las ciencias neuroldgicas y € interés en la
investigacion en diferentes universidades del pais. Ademés promover actividades de servicio social e
investigacion y otras areas paramedicas.

Durante este periodo concluyeron e iniciaron los cursos postécnicos de enfermeria neuroldgica y
neuroquirargica y el de enfermeria psiquiétrica con 43 enfermeras. Asi como los diplomados
"Administracion gerencia delosserviciosdeenfermerid' y el de"Enfermerianeuroquirdrgica’, capacitando
un total de 11 enfermeras, 10 por ciento mas que el afio anterior, ambos avalados por la Universidad
Nacional Autonoma de México. Diplomado "Cuidado a Individuo con afeccion neurol 6gica en Estado
Critico". El servicio social loiniciaron 6 pasantes de enfermeria, 25 por ciento mas en comparacién con €l
afo previo. Serealizaronlas X V11 JornadasNacionaesy VI internacional de Enfermeriacon 200 asistentes.

Seimpartieron 9 cursoscomo: "excel"; "macromediaFlash Basico"; "Diagndstico Socia"; "Windows",
"Calidad en € servicio"; "Herramientas de Calidad", entre otros, con un total de 80 alumnos, de las
diferentes areas administrativas, ademas de |os cursos impartidos por el departamento de neurocomputo
delaDireccion de Investigacion.
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El convenio de colaboracion con la escuela de trabajo socia de la UNAM, sigue incorporando a
alumnos de servicio social y especididad a las areas de la salud y se espera iniciar €l programa de
maestrias en afio 2004.

En e Departamento de Documentacion e Informacion, se realizé la renovacion de 39 convenios
interbibliotecarios. Ingresaron 30 titulos de tesis de |os médicos egresados del Instituto. Larenovacion a
las revistas se encuentran cubiertas en un 90 por ciento de los titulos de publicaciones periddicasy se
encuentra funcionando el acceso ainternet para los médicos residentes.

En el Departamento de Publicaciones Cientificas se elaboro el catédlogo de actividades académicas
2003 con unadifusién del 100 por ciento de 950 gemplaresy seeditd larevistaArchivosde Neurociencias
correspondiente alosvolimenes 7y 8, N° 1 enero-marzo'y N° 2 abril-junio, N° 3 julio-septiembre 2002
y 2003, ademasdel libro delasseriesdel Instituto "Actualidadesen lasepilepsias’ y laguiailustrada del
Instituto Nacional de Neurologiay Neurocirugia.

I nvestigacion

En materiadeinvestigacion, sedispuso de unaplantillade 49 investigadoresreconocidos por laCoordinacién
Genera de los Institutos Nacionales de Salud de los cuales 34 pertenecen a Sistema Nacional de
Investigadores.

Losinvestigadores presentaron |os resultados de sus investigaciones en 139 Congresos.

El Laboratorio de Neurocomputo organizo 16 cursos de computacion para personal del Instituto y
otros Institutos, con el objetivo de optimizar el uso de nuestros recursos de informética.

Setuvieron 226 citasindex atrabajos publicados por losinvestigadores.

Entre las acciones que dieron renombre ala Investigacion realizada en €l Instituto se obtuvieron los
siguientes premios:

o Visitadel presidente delaWorld Federation of Neurology anuestro instituto, en ocasién del afio
académico.

o Premio Luis Gallardo en investigacion en enfermedad de Huntington otorgado por el PUIS y
Asociacion Mexicana de Genética Humana ala Dra. Ma. ElisaAlonso Vilatela

o Premio alamejor tesisde doctorado dela Secretariade Salud alaDra. ClaudiaDiaz Olavarrieta.

o Mencion honorificaen € premio Canifarmaal Dr. Camilo Rios Castafieda por su trabgjo titulado:
"Evaluacion del posible efecto neuroprotector del cobre en un modelo de la enfermedad de
Parkinson en ratones’.

SellevéacabolaX VIl ReuniénAnual de Investigacion donde se presentaron 91 trabaj os ef ectuados
enlasdiferenteséreasdel Ingtitutoy enformaparaelasereaizd el simposio. En estareunion, laFundacion
Armstrong otorgd 1 premio a mejor trabajo deinvestigacion clinicay otro a deinvestigacion basica

Se firmaron 2 Convenios de colaboracion con laUniversidad Nacional Metropolitana (UAM):
o UAM-I para el desarrollo de proyectos conjuntos en neurociencias.

o UAM para € establecimiento de la unidad periférica UAM-INNN.
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Otras actividades

En materia administrativa, durante el afio 2002 y 2003, el Instituto dio cumplimiento a Programa de
Transparenciay Combate a la Corrupcion en forma satisfactoria, 10s procesos criticos comprometidos
correspondieron aAlmacenes e Inventarios, Adquisiciones, Asuntos Juridicos, Contratacion de Servicios,
Obra Publica, Recursos Humanos y Servicios Médicos.

En el proceso de Servicios Médicos se planed fortalecer y mejorar la calidad delaatencion médicaen
todos los servicios; se obtuvo informaciéon de encuestas de satisfaccion de usuarios. Las acciones
emprendidas fueron mejorar laeficienciamédica, através de unamejor programacion de citas medicasy
quirdrgicas, pero sobre todo ladisminucién en tiempos de esperay mayor calidez en nuestro trato. Para
lograr esto fue necesario efectuar capacitacion en calidad de servicio y automatizacién de procesos
sustantivos de atencién a pacientesy familiares.

8.2.6. Instituto Nacional de Pediatria

Lamision del Instituto escontribuir a desarrollo de lainvestigacién cientificay laformaci én de recursos
humanos de ata especiaidad que permitan el establecimiento de nuevas técnicas para la prevencion,
diagnostico y tratamiento de las enfermedades de |a pobl acién menor de 18 afios.

I nvestigacion

El Instituto cuenta con 116 investigadores dictaminados por la Comision Externa de Investigacion de la
Secretariade Salud. Se propusieron parasu ingreso a Sistema, 7 ayudantes de investigador, promovidos
ainvestigadores en Ciencias Médicas. Delosinvestigadores, 12 tienen el grado de doctor, 35 de maestria
y 34 son especialistas. En el SistemaNacional de Investigadores se encuentran inscrito 31 investigadores.

El laboratorio de Citogenéti ca establ eci 6 un convenio de colaboracion el Lawrence Livemore National
Ingtitute, CaliforniaE.U.; asi como con el Centro de BiologiaMolecular " Severo Ochoa' delaUniversidad
Auténoma de Madrid, Espafia; paratrabajar en la expresion de microarreglos de RNA mensgjero.

En cuanto a financiamiento de los proyectos de investigacion, se ha estimulado la busqueda de
financiamientos externos por parte de CONACY T y delaindustriafarmacéutica, conlo cual seabtuvieron
recursos externos a través de convenios con laindustria farmacéutica para 7 proyectos. Se difundieron
las convocatorias para someter proyectos a la Convocatorias Sectoriales de Investigacion Basica (SEP-
CONACYT) y de investigacion en salud y seguridad social (IMSS-ISSSTE-SSA-CONACYT) y se
presentaron 15 proyectos.

Se continto realizando lacolaboracién con laDireccion Genera de Salud Reproductivaparael Programa
Nacional de Tamiz Neonatal de Hipotiroidismo congénito. Durante 2002 se tamizaron 530 362 recién
nacidos con técnicas de Elisa detectdndose 182 casos comprobados de hipotiroidismo congénito.

Atencion médica

En el periodo de reporte se proporcionaron 254 360 consultas, de éstas 213 318 corresponde ala Consulta
Externay 41 042 a Consultas de Urgencia otorgadas; respecto al periodo anterior se observa un discreto
aumento en el nimero de consultas totales del 4.2 por ciento.
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La consulta se desglosa de la siguiente manera: consultas de valoracion 9.1 por ciento, consulta de
primeravez 6.9 por ciento, consulta subsecuente 41.0 por ciento; procedimientos en la consulta 26.8 por
cientoy consultadeurgencias 16.1 por ciento. En este Gltimo se reportaun cumplimiento del 89 por ciento
enla"Valoracion enlos primeros 10 minutos'.

Se terminaron las obras de remodelacion y entrd en operacion e segundo piso de hospitalizacion,
debido a estas obras el niUmero de camas censables disminuyd al utilizar estas camas para el servicio de
terapia intensiva. Por esta razon, se observa una disminucion en el nimero de egresos realizados en €l
periodo reportandose 5871, 10 por ciento menosqueel periodo anterior, con unatasageneral de mortalidad
de 3.32, un promedio de dias de estanciade 10 y un porcentaje de ocupacion del 78 por ciento; latasade
infecciones nosocomial es se mantiene por debajo del estandar internacional .

Enlos ServiciosAuxiliares de Diagnéstico y Tratamiento se reportan 524 171 estudios delaboratorio,
34 304 estudios de Rayos " X", 6 358 estudios de ultrasonido y 7 462 tomografias.

Ensefianza

En materiade capacitacion sellevaron acabo en e periodo que seinforma57 acciones con laparticipacion
de 3 498 personas. Se realizaron 31 cursos de pregrado con 557 alumnos. Se brind6 apoyo académico a
37 Instituciones, 31 nacionales y 6 extranjeras, aceptando a 133 estudiantes. Durante el periodo de
reporte se graduaron anivel postgrado 103 médicos einiciaron actividades 228 médicos, 125 de promocion
y 103 de nuevo ingreso. En lo referente a los cursos técnicos y postécnicos egresaron 16 alumnos e
iniciaron el ciclo escolar 37. Seinicio e Programade Maestriay Doctorado en Ciencias Médicasy dela
Salud delaUNAM con 21 alumnos.

En el &rea de educacion continua se realizaron 74 actividades formales y 81 informales con la
participacion de 4 137 y 12 408 personas, respectivamente.

Se contintio con los cursos de Especializacién en Enfermeria Infantil, Postécnico de Enfermeria
Quirargicay el primer diplomado deActualizacion Profesional de Atencién de enfermeriaal Neonato en
estado critico.

Seimpartieron un Taller aRelacionesHospitalariasdenominado " Calidad en €l Servicio" y un seminario
[lamado " Calidad delaAtencion Medica’.
Otras actividades

Se estacontando con el apoyo del Patronato del I nstituto Nacional de Pediatriay de laFundacion Gonzalo
RioArronte parad fortal ecimiento delainfraestructuraoperativadel Ingtituto. Seconformé el Fideicomiso
del Patronato del Instituto Nacional de Pediatria.

Se concluy6 la obra de remodelacion del segundo piso de hospitalizacion. La superficie remodelada
incluye las &reas de terapiaintensiva e inhal oterapia.

Se continuo con la difusion del Decdlogo de Etica para el Persona de Enfermeria, Codigo de Etica
Médica, Codigo de Eticade | os Servidores Pablicos de laAdministracion Pablica Federal y el Codigo de
Conductalnstitucional .

283




Tercer Informe de Labores

Sehaestado difundiendo la" Cartilladelos Derechosy Obligaciones delos Pacientesy susFamiliares'
y €l Folleto Informativo para Discapacitados.

Sellevd acabo unarevision paraconocer € porcentaje de profesional es que cuentan con lacertificacion
correspondiente a su especialidad, encontrando que de los 168 médicos adscritos cuyas areas cuenta con
un consejo acreditado, 105 (62.5 por ciento) poseen un diploma de certificacion.

Premios y Distinciones

Se obtuvo e Primer Lugar en trabajos libres en el XLIII Congreso Naciona de la Agrupacion para a
Estudio delaHematologia.

Se obtuvo Mencién Honorificaen el XV Premio Lolae Igo Flisser-Puis correspondiente a afio 2000
por su tesis doctoral.

Serecibi6 € Premio"Matilde M. De Santos' en Salud Ambiental delos Premios Bienales de Funsalud
2002.

El trabajo " Factores prondsti cos en Osteosarcomaen nifios con salvamento de extremidad” de Cirugia
Oncol 6gicafue considerado el mejor trabajo en el XXXV Congreso Nacional de Cirugia Pediatrica.

Seotorgd el PREMIO GEN al trabajo " Separacion exitosade gemel os onfal dpagos durante el periodo
neonatal”.

Por quinto afio consecutivo | oslaboratorios de bacteriol ogia, hematol ogia, parasitologia, quimicaclinica
central y urgenciasrecibieron el reconocimiento "Excelenciaen laCalidad" otorgado por " Calidad 2000,
Asociacion paragarantia de calidad de los |aboratorios, A.C."

El servicio de dermatologia recibi6 el Premio Bactroban otorgado por Glaxo Smith Kline, a mejor
articulo derevision, titulado "Los Nuevos Esteroides’.

Duranteel X XI Congreso I nteramericano de Infectol ogiaPediatrica, €l servicio de Parasitologiarecibio
e premio"RUBEN ALVAREZ CHACON" por el Primer Lugar delnvestigacion, con € trabajo " Respuesta
Sexol 6gica aAntigenos de Fasciola Hepéticaen Nifios".

8.2.7. Ingtituto Nacional de Perinatologia

El Instituto tiene como mision fomentar y generar el conocimiento en el campo de la Salud Reproductiva
para brindar sustento cientifico a las acciones asistenciales que permitan reducir la morbi-mortalidad
maternay perinatal y estimular la posibilidad de embarazo através del desarrollo de investigaciones, la
formacién y capacitaci on de recursos humanos, que beneficiaamujeresy neonatos que requieran atencion
de tercer nivel.

Laestructura organicadel Instituto esta compuesta por una direccion general, 4 direcciones de &rea,
16 subdirecciones; y 55 jefaturas de departamento.

La Secretaria de Hacienda y Crédito Publico autorizo al Instituto una plantilla de personal de 1 554
plazas |o que representa un incremento de 0.13 por ciento respecto a periodo 2002.
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I nvestigacion

El grupo de excelencia del instituto lo constituyen los investigadores que se encuentran en el Sistema
Nacional de Investigadores (SNI), parael periodo de enero-agosto 2003 de observa una disminucion de
uninvestigador en el total, tal disminucién del nimero total de investigadores fue debido arenuncia.

Se agrego un candidato alalista, en el grupo del Nivel | hubo unadisminucion de dosinvestigadores,
ambos también por renuncia.

Sistema Nacional de Investigadores

Enero-Agosto 2002 Enero-Agosto 2003
Candidatos 0 1
Nivel I 7 5
Nivel II 1 1
Nivel III 0 0
Total 8 7

El promedio dearticul os publicados por investigador acumulado hastaagosto 0.7, indicaque se cumplira
lametaanual de 1.1, ain cuando laplantillaha disminuido por renuncias.

L osprotocol osdeinvestigacion contintian siendo € pilar del desarrollo delainvestigacion en € ingtituto,
en €l periodo de enero-agosto del 2003 en comparaci 6h aenero-agosto del 2002 existe unadisminuciénen
el nimero de nuevos proyectos de un 50 por ciento, también en proyectos terminados se observa una
disminucién del 25 por ciento, lacifrade proyectos suspendidos disminuy6 un 33 por ciento, se presentan
dos protocol o cancelado por situacionesagenasal instituto y el total de proyectos en proceso disminuyo un
10 por ciento.

Protocolos de Investigacion Comparativo

Enero-Agosto 2002 Enero-Agosto 2003

En proceso al inicio del semestre 71* 73%*
Nuevos 16 8
Total desarrollados 87 81
Terminados 8 6
Cancelados 0 2
Suspendidos 6 4

Total en proceso 73 69

* Se incluyen protocolos en proceso + suspendidos

La divulgacion de los productos de investigacion se realiza en eventos cientificos nacionales e
internacionales. Las presentaciones totales para el presente periodo aumentaron un 19 por ciento en
comparacion al 2002; en las presentaciones nacionales el aumento fue del 17 por ciento, y en las
presentaciones internacionales el incremento fue del 36 por ciento.

Las actividades de la Comisidn de Investigacion esta intimamente relacionadas con la dindmica del
desarrollo de la investigacion, ya que corresponde a esta entidad el dictamen de nuevos protocolos de
investigacion. Para el periodo de enero-agosto del 2003 de aprecia una disminucion en el nimero de
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reuniones en un 13 por ciento, en el nimero de protocol os revisados 33 por ciento, y de protocolos
aceptados 50 por ciento. Debido a nimero mayor de protocol os revisados sevio incrementado el nimero
de protocol os diferidos. También hay que hacer notar que se continliasin tener ningun protocol o rechazado.

Paralaconclusion del afio 2003 setiene contemplado un total de 22 nuevos proyectosdeinvestigacion,
gue elevariaaun total de 95 el niUmero de protocol os desarrollados; L os protocol os terminados serén de
14 al final del periodo cifra que mantendriael nimero en los Ultimos cinco afos; Se mantendraen dos el
numero de protocol os cancel ados, situacién debidaa estrecho seguimiento en e desarrollo delos protocolos
de investigacion y las gestiones necesarios para su conclusion; se disminuird el nimero de protocolos
suspendidos, se dara atencion especia es este grupo para atender a las situaciones en particular que
presenten y resol verlas con oportunidad. Generalmente los motivos de suspensi 6n son debidas asituaciones
relacionados con losinvestigadoresy aposi bles nuevas modificaci ones de tipo metodol 6gi co.

Para el periodo de reporte se cuenta con un total de 73 proyectos de investigacion en proceso, la
distribucion de acuerdo alas lineas de investigacion del instituto se presentan a continuacion. Seresalta
gue el mayor nimero de proyectos se ubican en las lineas correspondientes a Alto riesgo materno y
perinatal, EI seguimiento neonatal pediatrico y la Prematurez y bajo peso a nacer (26 protocolos). Los
otros grupos de mayor interés son los relacionados a la | nfeccién nosocomial, perinatal y Enfermedades
detransmision sexual VIH y SIDA, los problemas rel acionados con la Biologia de laReproducciény los
problemas de Ginecologia de la Infancia, adolescencia, 2a. y 3a. edad (9 protocol os cada uno).

Para el periodo que se reportan se han concluido un total de 12 protocolos de investigacion, cuyos
resultados son de aplicacién a corto y mediano plazo, éstos incluyen: Causas de muerte perinatal en el
INPer; Diagndstico etiol 6gico de origen infeccioso en el neonato de bajo peso; Determinacion del estado
hematol 6gico parael diagndstico de anemiaen lamujer embarazada; Establecimiento de unaescalapara
determinar el crecimiento fetal en las primeras semanas del embarazo; Determinacion a través de un
estudio poblacional para establecer un diagndstico temprano de hipertension arterial en ambos sexos;
Esguemade monitoreo para establecer cifras de tension arteria en recién nacido; Control de la Diabetes
Meéllitus gestacional viaeval uacion de desayuno en mujeres mexicanas. A mediano plazo losresultados de
los proyectosincluyen: Método paralaeleccion de carreraen el areadelasalud; Actitud de los médicos
ante lasolicitud e interpretacién de pruebas genéticas.

Atencion médica

L osresultados al canzados en las metasinstitucional es hasta el mesde agosto indican que su cumplimiento
es igua o ligeramente mayor que lo programado para el 2003. Durante €l periodo que se reporta se
atendid a2.6 pacientes por horamédico, promedioigua a programadoy 0.1 inferior al del afio anterior, |0

que refleja mejoria pues el médico dedica un poco més de tiempo a cada paciente atendido en consulta
externa.

La utilizacion de las instalaciones para atencion de pacientes hospitalizados fue 71.6 por ciento,
porcentaje mayor que el estimado paraeste afio y el alcanzado el anterior como resultado de las acciones
implementadas desde el mes de abril paraincrementar tanto lacalidad delaatencion como laocupacion
hospitalaria, entre las que destacan disminucién del tiempo de espera para cirugia ginecologica y
modificacion de los criterios de atencidn en pacientes con cerclaje, legrado, amenaza de aborto o parto
pretérmino, fase latente de trabajo de parto y adolescente embarazada.
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Latasade mortalidad fue de 0.5 por cada 100 egresos hospital arios se mantiene sin cambios desde €l
afo anterior como resultado de acciones entre las que destacan: capacitacion al persona en el manejo de
pacientes en estado critico, adquisicion de material y equipo especializadosy remodel acion de gran parte
de los servicios de atencion a pacientes.

Launicaobraproyectada parael afio 2003 eslaremodel acidn del areade consultade adultosy bafios,
en su terceraetapa. El indice de conservaci dn'y mantenimiento no muestraavance, puesel indicador solo
puede reportarse en 100.0 por ciento hasta que la obra concluya. Se estima su término oportuno en
diciembre.

Seotorgaron 162 122 consultas, 7.3 por ciento mas que el afio anterior principal mente por aumento en
losindices de subsecuenciade Obstetriciade 4.7 a5.7 consultasy de Ginecologiade 8.5 a 11.0 consultas.

En urgencias se atendié a 16 950 pacientes, 0.9 por ciento menos que el afio anterior. Egresaron
14 293 pacientes, superando en 0.6 por ciento los del afio anterior. Sellevaron acabo 7 568 cirugias, 1.0
por ciento menos.

En los servicios auxiliares para diagnostico y tratamiento se realizaron 465 601 estudios, logrando
disminuir en 10.0 por ciento los del periodo comparativo.

Respecto alaparticipacion en Programas Nacional es de Salud, se continud practicando citologiapara
deteccidn de cancer cérvico-uterino a 100.0 por ciento de pacientes gineco-obstétricas de primera vez.
Dentro del programaparaprevencion deretraso mental, serealiz6 tamizgje paradeteccion de Hipotiroidismo
eHiperplasiaSuprarrenal a 98.9 por ciento de recién nacidos hospitalizados, resultado similar aladel afio
anterior. Se vacuno contra Poliomielitis a 98.5 por ciento y contra Tuberculosis @ 82.0 por ciento de
neonatos egresados de Alojamiento. Este Ultimo porgue no se aplica alos recién nacidos con bajo peso.
Adiciona mente lacoberturacon métodos de planificacion familiar incluy6 a 78.8 por ciento de pacientes
con embarazo resuelto en el INPer. La preferencia de las pacientes fue: 41.8 por ciento Dispositivo
intrauterino, 25.8 por ciento Oclusiéntubariabilateral, 17.8 por ciento Hormonales, 11.5 por ciento Barrera
y 3.1 por ciento Vasectomia.

Ensefianza

En el presente gjercicio serealizaron 68 cursos: 33 de actualizaciény 35 diplomados con unaparticipacion
de 1045 asistentes al primeroy 1 683 a segundo. Por otra parte, egresaron 49 médicos especialistas.

Especialistas Médicos Egresados 2003

Especialidades médicas 2003

Biologia de la Reproduccion Humana 7
Ginecobstetricia 14
Infectologia 1
Medicina Materno Fetal 6
Neonatologia 18
Urologia Ginecoldgica 3

Total 49
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El Instituto Nacional de Perinatol ogia tiene establ ecidos tres programas en materia de ensefianza:

o Formaciény capacitacion de recursos humanosen el campo delaPerinatologiay Reproduccion
Humana.

o Desarrollo de programas educativos dirigidos alapoblacion usuariadel Instituto.

o Disefio e implementacion y validacion de model os educativos comunitarios en el campo de la
salud sexual reproductiva.

8.2.8. Ingtituto Nacional de Psiquiatria " Dr. Ramoén de la Fuente Mufiz"

El Instituto Nacional de PsiquiatriaRamon dela Fuente, cuyamision es coadyuvar alamejoriadelasalud
mental y la calidad de vida de la poblacién mediante la contribucién a avance del conocimiento através
delainvestigacion cientificay desarrollo experimental; delaeducacion cientificay técnica; delaprestacion
de servicios cientificos y tecnoldgicos y de la atencion médicay psicosocia adaptada alas condiciones
socio-culturalesdel pais, se haconsolidado como un centro reconocido en el ambito naciona einternacional,
tanto en produccion cientificacomo en laformacién de especialistas, maestrosy doctores. El prestigio de
esta ingtitucion se ve reflgjado actualmente en la atencion médica psiquiétrica de alta calidad que
proporcionaalapoblacion en general.

I nvestigacion

Se iniciaron los 120 proyectos de investigacidn en sus tres areas: neurociencias, psiquiatria clinicay
epidemioldgicasy psicosociales. Estas han dado lugar 41 trabajos publicados.

Durante el periodo que seinforma, seincrementd a112 el nimero deinvestigadores calificados por la
Coordinacion de los Institutos Nacionales de Salud: El 32.2 por ciento del total de los investigadores,
pertenecen al SistemaNacional de Investigadores. Tres investigadores fueron promovidos del Nivel | a
Nivel Il eingresaron siete nuevos investigadoresy seis mas renovaron su nivel en el Sistema.

Investigadores por Categoria

Aio Titular C Titular B Titular A Asociado C Asociado B Asociado A Total
2001 - 2002 15 12 23 20 25 11 106
2002 - 2003 15 12 23 22 26 14 112

Atencion médica

En laUnidad de servicios clinicos se manejatecnol ogiade punta en | os procedimientos de diagndstico lo
gue permite una mayor solidez cientifica en la atencion médica. El Instituto cuenta con laboratorios
clinicos, unaunidad de neuroimagenes, servicios de consultaexternay de hospitalizaciony 10 clinicasde

subespeciaidad en diferentes areas, que apoyan |os distintos proyectos de investigacion y proporcionan
atencion altamente especializada, ademas de servir como entrenamiento paralos médicos especialistas.

Durante el periodo que seinforma, se otorgaron 86 611 consultas externas: 7 941 preconsultas, 5 892
consultas de primeravez y 72 778 subsecuentes.
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Atencion Médica

Aio Preconsultas Primera vez Subsecuentes Total

2002 6 629 5008 67 236 78 873

2003 7941 5892 72778 86 611

En e Servicio de Urgencias se proporcionaran 6 695 consultas y se otorgarén 9 062 consultas de
rehabilitacion.

En € servicio de Hospitalizacion seran dados de alta 1 477 pacientes, con un promedio diario de
egresos de 4 y 12 de dias de estancia.

Losserviciosdediagndstico llevardn acabo 1 827 el ectroencefal ogramas, 684 estudios detomografia
axia computarizada, 552 estudios de mapeo cerebral (BEAM), 1 847 estudios de resonanciamagnéticay
324 estudios de emisién de fotén Unico (SPECT).

Estudios

Aiio LAB EEG TAC BEAM RM SPECT

2002 66,757 1,501 936 1,045 1,524 312
2003 85,769 1,827 684 552 1,847 324

Enel Laboratorio deAndlisisClinicossellevaran acabo 85 769 estudios, 66 898 a pacientesambul atorios
y 18 871 a pacientes hospitalizados.

Se cred la Unidad de Psicofisilogia Aplicada, que incluye las respuestas biolégicas periféricasy la
modalidad mas reciente de neuroretroinformacion. En la recientemente creada Unidad de Estimulacion
Magnética Transcraneal se han obtenido resultados positivos en |os pacientes con depresion resistente al
tratamiento con farmacos.

Para estudiar el dolor cronico relacionado con los trastornos psiquiétricos, se puso en operacion la
Unidad del Dolor, en donde se estudian | os aspectos sensorial esy emocional es subyacentesal dolor enlos
pacientes psiqui étricos.

Se trabaja con otras instituciones como el Centro de Salud "José Castro Villagrana', en donde se
atendio, con el personal del Instituto, alos pacientes que presentan trastornos que corresponden al primer
nivel de atencion. Se encuentraen ese centro un programadeAtencién aVictimasdelaViolencia, conla
finalidad de dar apoyo psicol6gico y atencion psiquidtrica cuando el caso lo requiera.

Ensefianza

Las maestrias y doctorados en Psiquiatriay Salud Mental, que seimparten en el Instituto, se encuentran
calificadas como postgrados de Excelenciapor el Consegjo Naciona de Cienciay Tecnologiay seimparten
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con reconocimiento de la Universidad Nacional Autonoma de México. Actualmente hay 10 alumnos
inscritos en Psiquiatriay seis en laMaestriay Doctorado en Salud Mental Publica.

Laresidenciaen psiquiatria, que ahoraesde4 afios, cuentacon 50 médicos en formacién. Conjuntamente
con el Departamento de Psicologia M édica, Psiquiatriay Salud Mental de la Facultad de Medicinade la
Universidad Nacional Autonomade México, se han actualizado |os programas de estudio de acuerdo con
|os nuevos conocimientos interdisciplinarios de las diferentes &reas de la medicina que forman parte de
nuestra especialidad.

Durante el periodo que se informa, ingresaron 14 residentes ala Especializacion en Psiquiatriay 36
contintian en segundo, tercero y cuarto afo. Otros cursos que seimparten en este Instituto son los que se
enmarcan dentro del adiestramiento clinico: PsicologiaClinicalnstituciona con 33 alumnos; Trabajo Socia
Psiquiétrico con ocho alumnosy Enfermeria Psiquiatricacon 14 alumnosinscritos.

El Sistema de Videoconferencias enlazado alared de la Universidad Nacional Autonoma de México
congtituye un avance del Instituto en la educacion continuay a distancia. A partir del mes de agosto del
2002 seinicié el diplomado adistancia"Lasalud mental del nifioy el adolescente en el contexto familiar”
con una duracion de 250 horas, disefiado para plataforma Web y su estructura pedag6gica contiene un
foro dediscusion, material didéctico enlines, intercambio através de correo e ectronico, videoconferencias
programadas por méduloy ligas asitios de interés.

LaRevistaSalud Mental, érgano oficial de nuestro Instituto, volvio arenovar su registro dentro delas
revistas de excelencia del CONACY T por sus normas de calidad e influencia de sus publicaciones
cientificas. Se editaron los seis nimeros del volumen 25 y los 12 nimeros del Boletin de Informacion
Clinica. La pagina Web ha sido modernizada y actualizada y cada vez es consultada por mas usuarios
interesados.

El Instituto es Centro Colaborador de la Organizacion Mundial de la Salud. Mantiene una estrecha
relacién con otrasinstitucionesy universidadesdel paisy del extranjero conlas cua es se elaboran convenios
de colaboracion y financiamiento; entre otras podemos mencionar a Consejo Naciona de Ciencia 'y
Tecnologia, laSecretariade Educacion Publica, las Facultadesde Medicinay Psicologiay con €l Programa
Universitario para la Investigacion en Salud de la UNAM, con el Centro de Investigacion y Estudios
Avanzadosdel Instituto Politécnico Nacional, El Colegio de México, €l Instituto Nacional delaNutricion,
con Institutos Nacionales de Salud de Estados Unidos en temas afines, (National Institute of Mental
Health (NIMH), National Institute On Alcohol Abuse and Alcoholism, NIAAA, y National Institute on
Drug Abuse NIDA), con varias instituciones y empresas privadas.

8.2.9. Instituto Nacional de Salud Publica

Losobjetivosdel INSP sonlaformaciony capacitaci on derecursos humanosy lageneraciony diseminacion
deinformacién cientificaen el campo delasalud publica. Paraesefin, utilizaun enfoque deintegracion en
variasdimensiones. entreloshivelesdeandisissub-individual , individual y poblacional; entre sus objetivos
de estudio representados por las condiciones de salud y |as respuestas organi zadas a dichas condiciones,
entre las disciplinas biomédicas, socialesy mateméticas; entre las actividades académicas fundamentales
delainvestigacion y educacion superior; y laconjuncion delade excelenciacientificadelos proyectos de
investigacion y docenciay su pertinencia con latoma de decisiones parala atencion de la salud.
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Las acciones del INSP se vinculan con los siguientes objetivos, estrategias y lineas de accion del
ProgramaNacional de Salud, 2001 - 2006:

1. Vincular lasalud con el desarrollo econdmicoy social
13. Promocién de la perspectiva de género en el sector salud.

15. Fortalecimiento delaSalud Ambiental.

2. Reducir los rezagos que afectan a los pobres
24. Control de las enfermedades transmitidas por vector de dengue y paludismo.
2.5. Disminucion de |os casos de cancer cérvico uterino.

5. Brindar proteccién financiera
5.1. Consolidacién delaproteccion financiera.

10. Fortalecer lainversion en recursos humanos, investigacion einfraestructura en salud
10.1. Fortalecimiento de la calidad de la educacién de los profesionales de la salud.
10.2. Fortalecimiento de la capacidad de |os recursos humanos parala salud.

10.4. Fortalecimiento delainvestigaciony el desarrollo tecnol 6gico en salud.

Del mismo modo, lapertenenciaa SistemaNacional de Investigadores, unadistincion queidentificala
calidad y capacidad delos investigadores a escala nacional, haido en aumento, pues de agosto de 2002 a
agosto de 2003 el numero de investigadores del I nstituto que pertenecian a este sistemaseincremento en
11.1 por ciento.

Ensefianza en Salud Publica

LaEscuelade Salud Publicadel INSP, mantiene su calidad de I nstituci 6n de Ensefianza Superior, otorgada
por el CONACYyT, Yy al cierrede diciembre de 2002, tenia unamatriculaacumulada de 506 alumnos: 65 de
ellos cursando e Doctorado, 199 laMaestriaen Ciencias, 49 laMaestriaen Administracion de Servicios
de Salud, 156 laMaestriaen Salud Publica, y 37 en la Especialidad de Enfermeriaen Salud Publica. De
esamatricula, 192 alumnos se inscribieron en septiembre, a ProgramaA cadémico 2002-2004; (14 para
doctorado, 54 para Maestria en Ciencias, 8 para Maestria en Administracion de Servicios de Salud, 79
para Maestria en Salud Plblica, y 37 para Especialidad de Enfermeria en Salud Publica).

En el afio 2002 se graduaron 100 alumnos: 3 de Doctorado, 29 de Maestria en Ciencias, 3 de la
Maestriaen Administracion de Servicios de Salud, 58 de laMaestriaen Salud Pablica(MASS) y 7 dela
Especialidad de Enfermeria. Al compararloscon los 65 graduados el afio anterior, se observaunincremento
del 54 por ciento. Asimismo, en el periodo septiembre 2002 - agosto 2003, egresaron 113 alumnos (40 de
|laMaestriaen Ciencias, 2 delaMaestriaen Administracion de Servicios de Salud, 64 delaMaestriaen
Salud Publica, y 7 en la Especialidad de Enfermeria).

Serealizaron 70 cursos de educacion continua con 2 642 alumnos. De ellos, 657 correspondieron al
Programa de Verano, 933 a Programa de Videoconferencias y el resto (1 052) a cursos extramuros.
Cumplieron con losrequisitos de egreso un total de 2 518 alumnos, que comparados con €l afio inmediato

291




Tercer Informe de Labores

anterior (1 726), permiten observar que hubo un incremento del 46 por ciento, como resultado
fundamentalmente de la puesta en marcha el programa de Educacién a Distancia y la sala de
videoconferencias. Asi, seimpartié el Primer Ciclo deVideoconferencias I nteractivas, con temasdiversos
y actualesen Salud Publica, teniendo una cobertura de aproximadamente 22 salas delaRed Nacional de
Videaconferencias, en doce estados de la Republica Mexicana.

Se impartié € curso "Desarrollo de habilidades y competencias profesionales en posgrado”, en
colaboracion con laAsociacion Nacional de Universidades e Instituci ones de Educaci on Superior, Region
Centro-Sur.

Investigacion en Salud Publica

L os proyectos cientificos que se desarrollan en el INSP han permitido la continuidad de las estrategias y
lineas de accion sefialadas en €l Programa Nacional de Salud 2001 - 2006.

Entre las principal es actividades destacan:

o Colaboracién en el proyecto de creacion del Centro Mujer y Salud que apoyara laformulacion
de politicas y programas para esa parte de la poblacion.

o Realizacion de diversos estudios rel acionados con la promocion de la equidad de género.

o Publicacion de los resultados de la Encuesta Nacional de Nutricion de 1999 (ENN-99), que
favoreci6 la toma de decisiones, para e disefio y adecuacion del componente nutricional en
programas nacionales de desarrollo social.

o Realizacion de diversos estudios sobre epidemiologia del cancer cervical y enfermedades
trasmitidas por vector de dengue y paludismo.

o En materia de proteccion financiera, se colabord con la Secretariade Salud en el levantamiento
delas encuestas " Proteccion Financiera" y "Evaluacion del Seguro Popular”.
Resultados de las investigaciones

Losresultadosdelasinvestigaciones|levadas acabo en el INSP se divulgan através de publicacionesen
revistas cientificasy libros, en talleres, simposios, y congresos cientificos, asi como en reportes oficiales
alas autoridades sanitarias.

Durante el afio 2002 fueron publicados 139 trabajos (que incluyen articulos en revistas cientificas,
librosy capitulosdelibro). Parael cierredel afio 2003 se estimapublicar 141 trabajos, que representarian
un incremento del 1.4 por ciento en comparacién con el periodo anterior.

Investigacion en Salud Publica, 2002 — 2003

2002 2003 e/ Variacion (%)
Total de trabajos publicados en revistas cientificas, libros y capitulos
139 141 1.4
de libro
Comunicaciones cientificas 243 282 16.0
Investigadores en el SIN 46 49 6.5

e/ cifras estimadas al 31 de dic. 2003
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Durante el periodo comprendido de septiembre de 2002 a agosto de 2003, se observa un incremento
enlosindicadores de desempefio en comparacién con el mismo periodo de 2001 a2002; pueslostrabajos
publicados aumentaron un 15.7 por ciento al pasar de 127 a 147.

8.2.10. Hospital Infantil de México " Dr. Federico Gomez"

El hospital continud con lafuncién derealizar accionesdeinvestigacion, asistenciay formacién derecursos
humanos de excel enciaque generen conocimientos, tecnologiay guias orientadasalaprevencion, diagndstico
y tratamiento de las enfermedades pediétricas.

Para desempefiar sus funciones, el Hospital cuenta con la siguiente estructura organica: 1 director
general, 2 direcciones de area, 10 subdireccionesy 62 jefaturas de departamento.

I nvestigacion

El Hospital cuenta con 91 investigadores clasificados en el Sistema lnstitucional de Investigadoresy 13
pertenecientes al Sistema Nacional de Investigadores.

Durante el periodo de referencia, dentro del Programa Anua de Investigacion se registraron 151
protocolos, de ellos 50 son nuevosy 48 se concluyeron. Asimismo, se publicaron 84 articulosy doslibros
y 80tesisproducto delalabor de nuestrosinvestigadores, asi como 438 ponenciasy trabajosdeinvestigacion
en 104 eventos cientificos.

El 48 por ciento de los proyectos registrados en el ProgramaAnual de Investigacién reciben apoyo
externo, éste proviene principalmente del Patronato de lalnstitucién, Industria Farmacéutica, Fundacién
TELMEX, Organizacion Panamericana de la Salud, IMSS, UNAM, Fundacion Terry-Fox de México,
CONACYT, Fundacion Gonzalo Rio Arronte, North American Pediatric Renal Transplant Cooperative
Study, Rockefeller University, Columbia School of Public Healthy delosNational Institute of Health de
los E.U.A.

Entre otros proyectos de relevanciase llevo a cabo la"Reunion Anual de Investigacion” losdias 10y
11 de abril donde se aceptaron 99 trabaj os que representan el quehacer de losinvestigadores en las areas
basicasy clinicas.

Continuan las sesionesinterdepartamental es deinvestigacién de" Avances de protocol os' que sellevan
acabo en el auditorio del Hospital, serealizaron 11 sesionesy se presentaron 20 trabajos deinvestigacion
con la participacion activa de nuestra comunidad médicay de investigadores.

Asimismo, como parte de los protocol os con actividades extramuros se desarrollan los proyectos de
HIM/99/081 "Desarrollo de lapercepcion delaaturatona en nifios' que se encuentraen lasegundafase
de estudio en poblacionesde Hidalgo y Oaxacay € protocolo HIM/02/024 " Prevencion delaconjuntivitis
del recién nacido" en colaboracion con el Colegio de la Frontera Sur en San Cristobal de las Casas,
Chiapas.

Desarrollo de recursos humanos

En e mesdemarzo de 2003 seinicid € cuarto Diplomado de Investigacion Biomédica, en él seseleccionaron
once alumnos, este curso concluiré en febrero del 2004.
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En cuanto a los programas de maestrias y doctorados, se encuentran desarrollando sus estudios de
maestria 21 alumnos y en doctorado se encuentran en entrenamiento cuatro quimicas 'y dos médicos.
Una investigadora nefréloga prosigue su estancia en el Hospital-Cornell Medical Center, Nueva York,
parallevar acabo estudios posdoctoral es sobre Expresién génicaen €l rechazo del injertoy sumanipulacién
farmacol 6gica; otro investigador se encuentra en The Hospital for Sick Children de Toronto; Canadaen
donde llevan a cabo estudios sobre farmacol ogia pediétrica.

LaSubdireccion de Ensefianzatiene como objetivo coordinar y evaluar el cumplimiento delosprogramas
académicos establecidos por el Hospital Infantil de México a fin de formar recursos humanos de ata
especialidad.

Durante el periodo de septiembre 2002 a agosto 2003, se impartieron 155 cursos de formacién y
capacitacion, con unaasistenciade 3 872 alumnos.

En febrero de 2003, se llevd acabo la ceremonia de clausura del ciclo académico 2002-2003 de
Residencias M édicas, con lapresenciade autoridades dela Secretariade Salud, delaFacultad de Medicina
de laUNAM vy de la Institucion. En dicha ceremonia se graduaron 108 alumnos; 90 nacionales y 18
extranjeros. A pesar de ser opcional, 23 alumnos que se graduaron como médicos pediatras, obtuvieron
su titulacion por medio del Programa de Titulacion Oportuna, establecido por la Universidad Nacional
Auténoma de México.

En Noviembre de 2002 se llevé a cabo € examen Departamental de Pediatria de la Facultad de
MedicinadelaUNAM, donde en lo individual y en grupo, los alumnos de 3er. afio obtuvieron el primer
lugar por las mejores calificaciones.

Cabe mencionar gque el 26 de enero de 2003 se present6 el Examen de Certificacion del Consgjo
Mexicano de Certificacion en Pediatriay todoslosaumnosdel Hospital quelo presentaron fueron aprobados
y tres de ellos por sus resultados se ubicaron dentro de los primeros cinco lugares en dicho examen.

Actualmente, contintian su formacion ocho alumnos, adscritos alalnstitucion, seis de maestriay dos
de doctorado. En este periodo, 14 alumnos concluyeron sus estudios de maestriaen diversas &reas de la
saud.

El Hospital Infantil de México con apoyo del Patronato de la Institucion, contindan impulsando la
formacion de recursos humanos con lafinalidad de brindar una mejor atencion ala nifiez mexicana. En
este periodo dos médi cos concluyeron su entrenamiento y cuatro masreciben capacitacion de altacalidad
en el extranjero en centros de vanguardiamundial en el area de su especialidad.

Contintian vigentes los convenios establecidos con diferentes instituciones del extranjero, para €l
intercambio de residentes y médicos adscritos (Universidad de Texas en Baylor, E.U.A., Messing, Italia,
Buenos Aires, Argentina, Hospital La Paz de Madrid y el Hospital Reyna Sofia de Cordoba, Espafia,
Universitats Klinikum, Freiburgh Alemania, Emory University en Atlanta, Universidad de Palermo, Italia,
Hospital for Sick Children en Toronto, Canadd).

En €l afio 2003, el Centro Mexicano de Educacién en Salud por Television (CEMESATEL ), cumplesu
decimoctavo afo de transmisiones, proporcionando a médico y a paramédico conferencias para
complementar y actualizar su formacion académica, trasmitiendo al interior de la Republica Mexicana,
Centroaméricay el Norte de Sudamérica. Actualmente se cuenta con 550 centros receptores registrados,
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delos cuales 531 son receptores nacionalesy 19 internacionales: cinco en Colombia, tresen Hondurasy
Nicaragua, dos en Cuba, El Salvador y en Guatemalay uno en Costa Ricay Panamé.

Servicios asistenciales

En laconsultaexterna, se otorgaron 121 589 consultas, delas cuales 148 583 fueron programadas, 1o que
representa 81.8 por ciento de la meta; 14 461 fueron preconsultas, 4 367 de primera vez y 102 761
subsecuentes; la relacion entre consultas subsecuentes y de primeravez fue de 23.5:1, lo que reflgja el
grado de complejidad de las enfermedades de |os pacientes que se atienden en la I nstitucion.

Se clasificaron 39 986 pacientes de 42 000 programados, |0 que corresponde a 95.2 por ciento de la
meta; pasaron a consulta de urgencias 7 466 de 6 000 programados, equivalente 124.4 por ciento de la
meta, 1o que reflgja un aumento en el Nlmero de consultas que se vieron en urgencias derivadas de
clasificacion propias de un tercer nivel de atencion.

En el Laboratorio Clinico Central serealizaron 580 407 determinacionesdiversasa 122 391 pacientes,
lo que representa 111.6 por ciento y 99.2 por ciento de las metas programadas.

En Radiologia se practicaron 37 712 estudios radiol 6gicos a 33 763 pacientes |0 que corresponde a 84
por ciento y 76.5 por ciento de las metas programadas. No se lograron las metas por problemas de
abastecimiento deinsumos durantelos primeros meses del afio, [0 que ocasi ond se suspendieraparcia mente
el servicio y a frecuentes descomposturas de las maquinas reveladoras, mismas que han tenido un
manteni miento deficiente en los Ultimos meses.

En Ultrasonografia se realizaron 4 230 estudios a 3 897 pacientes, con cumplimiento de 104.21 por
ciento y de 105.41 por ciento de las metas programadas, que fueron 4 059 estudios a 3 640 pacientes. En
Tomografia, por su parte, se realizaron 8 021 tomografias axiales computarizadas a 3 309 nifios que
corresponde a 94.8 por ciento y 84.2 por ciento de las metas programadas.

En Resonancia Magnética se realizaron 930 estudios a 872 pacientes, con un cumplimiento de 58.34
por cientoy 67.75 por ciento de las metas programadas que fueron 1 594 estudios a 1 287 pacientes. Las
metas no selograron debido aque el equipo sufrié un desperfecto y las refacciones deben conseguirse en
el extranjero con tardanza para su adquisicion.

En Radioterapia se realizaron 3 824 campos en 182 pacientes, con un promedio de 21 campos por
pacientes |o que representa 95.8 por ciento y 58.7 por ciento de las metas.

En Rehabilitacion serealizaron 5 722 consultas, incluyendo preconsultas, consultas de primeravez y
subsecuentes, 10 que representa 91.8 por ciento de las 6 228 programadas. También se proporcionaron
46 320 sesiones de rehabilitacion a 23 160 pacientes que corresponde a 91.48 por ciento en sesiones 'y
94.54 por ciento en pacientes con relacion alas metas previstas.

EnAudiologiay Foniatriaserealizaron 8 182 estudios audiol 6gicosy de potenciaesevocadosa3 605
pacientes, [0 que representa 130 por cientoy 111.4 por ciento de las metas programadas que fueron 6 300
estudios a 3 235 pacientes. Ademés, se llevaron a cabo 244 nasofaringoscopias y 5 521 sesiones de
terapiade lenguaje.
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En Banco de Sangre se administraron 31 096 unidades de sangrey sus derivados, tales como paquetes
eritrocitarios, plasma, plaguetas, procedimientos de aféresisy crioprecipitados a 12 997 personas|o que
corresponde a 146.96 por cientoy 126.14 por ciento con respecto alas metas programadas que fueron 21
160 unidades de sangrey susderivadosy 10 304 transfusiones. Pararealizar este nimero detransfusiones
sellevaron acabo 187 835 estudios de laboratorio para detectar enfermedades infecciosas transmisibles
por medio de transfusiones, tales como HepatitisA, By C, VIH y Chagas, entre otras. Ademés, dentro
del mismo rubro, se realizaron estudios de inmunohematol ogia para compatibilidad entre donadores y
receptores. El incremento se debe aque aumento el nimero de estudios parallevar acabo | os procedimientos
oncoldgicosy lostrasplantes de higado, corazén, rifion y médula dsea.

En Patologia Clinicay Experimenta se efectuaron 2 268 estudios de biopsias, piezas quirlrgicasy
biopsias por aspiracion con agujadelgadalo que representa 102 por ciento delameta programadaque fue
de 2 222. Se redlizaron 464 estudios citolgicos que representa 82.9 por ciento de los 560 estudios
programados. Se efectuaron 61 autopsias que representa 67.7 por ciento de la meta programada que fue
de 96 autopsias.

En Medicina Nuclear se realizaron 861 eval uaciones diagnosticas de gammagrafias a 839 pacientes,
equivalente a91.6 por ciento y 94.1 por ciento de las metas programadas que son de 940 estudiosy 892
personas.

El Trabgjo Socia realizo la clasificacion socioecondémica de 5 556 pacientes de |a siguiente manera:
4479 enniveles1x, 1y 2; 814 enniveles3y 4y 263 enniveles5y 6.
Hospitalizacion
Seregistraron 6 506 egresos de 7 580 programados, o cual equivale al 85.8 por ciento de lameta.

La ocupacion hospitalariaen el periodo septiembre 2002-agosto 2003 fue de 87.6 por ciento.

El promedio de estancia hospitalaria fue de ocho dias, en el periodo que seinforma.

Durante el periodo del 10 de septiembre del 2002 a 31 de agosto del 2003 se realizaron 5 731
intervenciones quirdrgicas. 3 616 cirugias mayores y 2 115 menores. La descripcion de las cirugias
realizadas eslasiguiente: CirugiaPediatrica General 2 379 (41.5 por ciento), Cirugia Cardiovascular 334
(6 por ciento), Neurocirugia 195 (3.4 por ciento), Cirugiade Térax y Endoscopia 1 333 (23.2 por ciento),
Ortopedia 296 (5.2 por ciento), Urologia 193 (3.4), Cirugia Plastica Reconstructiva 190 (3.3); €l resto de
las intervenciones 811 (14.0 por ciento), fueron efectuadas por Otorrinolaringologia, Oftalmologia y
Estomatologia

En cirugiade minimainvasién o endoscopicaen nifios, €l Hospital Infantil de M éxico Federico Gomez
eslider nacional. En este periodo se efectuaron 112 procedimientos.

Se efectuaron 4 160 anestesias. El Servicio de Terapia Respiratoriaaplico en todo el Hospital 20 374
sesiones de terapiainhalatoria.

LaClinicadel Dolor para €l Paciente Pediétrico, primera en su tipo en nuestro medio, llevé a cabo
5 314 consultasy procedimientos paliativos.

LaClinicadeViaAéreaPediétrica, lacual atiende apacientesen formamultidisciplinaria, en donde se
valoraron pacientes de alta especiaidad, llevo acabo 89 consultasy 4 intervenciones quirlrgicas.
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Se aplicaron 6 935 vacunas, 2 327 de ellas en apoyo a Programa Nacional de Vacunacion.

Trasplante de érganos

En este periodo se practicaron 27 trasplantes renal es con sobrevidasimilar alos estandaresinternacional es.
Existen 39 pacientes con uremiaterminal en espera de un érgano.

Se trasplantaron siete higados de donador cadavérico y uno de donador vivo relacionado, 1o que nos
ubica como el centro de trasplantes mas activo del Pais.

Lafaltade culturade donacion, sigueinfluyendo entro otras cosas en el escaso nimero de 6rganos de
origen cadavérico: baste mencionar que os cirujanos especialistas de trasplante detectaron 22 posibles
donadoresy selograron realizar solamente siete.

En la Clinica de Higado se contintia concentrando y manejando activamente alos pacientes con dafio
hepatico en conjunto con Gastroenterologiay Nutricién, Psicologia, Medicina Interna, Patologiay ala
fecha se tienen registrados 60 pacientes con dafio hepatico irreversible en espera de trasplante.

Dentro del Programa de Trasplante de Corazdn, en este periodo se han efectuado seis de este 6rgano
Gnicamente en nifos.

El Protocolo de Trasplantesde | 9l otes Pancredticos parael Paciente Diabético, alafechahatrasplantado
veintitrés pacientes, de los cual es siete han mostrado una reduccion importante en el requerimiento de la
insulina

En € periodo septiembre 2002-agosto 2003, la Unidad de Trasplante de Médula Osea realiz6 seis
trasplantes: dos detipo a ogénico, dos autdlogosy dos haploidénticos, este Ultimo procedimiento tomaal
padre o alamadre como donadores apesar de no ser compl etamente histocompatibles, donde el Hospital
Infantil de México es pionero en Latinoamérica. Ademés se ha continuado trabajando con laUniversidad
de Tubingen, Alemania, desarrollando y empleando tecnol ogia especializada (PCR, enriquecimiento de
células CD 34+, criopreservacion celular computada, etcétera).

El Servicio de Otorrinolaringologiaen e periodo que seinformaefectud lacolocacion detreceimplantes
cocleares.

Calidad en la atencion médica

Se contintia con el Programa de Referencia'y Contrarreferencia que encabeza este Hospital, con los
hospitalespediatricosdel &reametropolitanay algunosdel Estado de México. Loshospital esque participan
son: once Hospitales Infantiles del Departamento del Distrito Federal, Hospital Juarez, Hospital General
de México, Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzalez, Instituto Nacional de Pediatriay siete hospitales
generales del Estado de México. En el periodo que se informa se realizaron 14 reuniones de trabgjo.

Desde hace ocho afios se llevan a cabo dentro del programa de Calidad de laAtencion, |as reuniones
semanales entre autoridades y familiares de los pacientes. En el periodo que seinforma se celebraron 43
reuniones, atendiendo a218 familiares, en donde se han logrado detectar diversos problemas que enfrentan
los familiares durante laatencidn que les brindala I nstitucion, alos que se hadado solucién inmediata.

El Programade Cadlidad enlaAtencion M édicaimplantado enlalngtitucién, tiene por objetivos principales
lasatisfaccion del usuario, lasatisfaccion del prestador del servicio, laexcelenciadel expediente clinico,
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ladisminucién del tiempo de esperay ladisminucién de lasinfecciones nosocomiales. En estas acciones
colaboran de forma destacada las Subdirecciones de Asistencia Médica y Quirlrgica, asi como los
Departamentosde: Enfermeria, Comunicacién Social, Trabajo Socia y Bioestadisticay Archivo Clinico.

Se mantienen funcionando 29 clinicas multidisciplinarias de diversas especialidades.

El ComitédeMortalidad, realiz6 48 reunionesdurante € periodo que seinforma, enlasque seanaizaron
las acciones médicas'y paramédicas rel acionadas con la atencién brindadaalos pacientesy las causas de
fallecimiento; pararesolver de manerainmediata aguellos problemas susceptibles de modificar.

A partir de 1999 en apego alaNormaOficial MexicanaNOM-168-SSA 1-1998 del Expediente Clinico,
serevisan diariamente | os expedientesdelalnstitucion y sedifundelamisma, enviando un resumen delas
notas que debe contener €l expediente clinico, ademés delas observaciones correspondientes. Con relacion
alahojadd informeal familiar sellevaacabo un monitoreo periddico a azar, en las salasde hospitalizacion,
coné findevigilar quelosfamiliaresdelos pacientesreciban diariamentelainformacion sobrelaevol ucién,
tratamiento y procedimientos que se realizan al paciente.

El Departamento de Oncologia contintia con €l manejo ambulatorio de los nifios con cancer, en los
cualessellevacabo el diagndstico, tratamiento y control en laconsultaexternay areas de quimioterapia.
En cuanto alaquimioterapiaen el periodo septiembre 2002-agosto 2003 se aplicaron 17 487 procedimientos
a10 276 pacientes. Cabe sefidlar que cadatratamiento completo tiene un costo aproximado de $150 000.

Actividades relevantes

El Jefe del Departamento de CirugiaPlastica, asistio como Profesor invitado alaUniversidad de Palermo,
Italiadel 19 de septiembre al 8 de octubrey alaUniversidad de Klinikum, Freiburg, Alemaniadel 8al 11
de octubre, cooperando en el tratamiento de casos dificiles de cirugia.

El Jefe de Servicio de CirugiaEndoscopica, recibio € premio Ixtlilton del D.F., otorgado por laAsociacion
de Médicos del Hospital Infantil de México, A.C.

El Hospital Infantil de México Federico Gémez, se ha incorporado a un Programa Internacional de
robéticaen Cirugia Endoscépica.

Se termind €l trabajo de construccién de las areas de Consulta Externa de Otorrinolaringologia,
Oftalmologia, Ortopediay Estomatol ogia.

Personal médico del Departamento de Cirugia de Térax y Endoscopia y del Servicio de
Otorrinolaringol ogiafueroninvitados por la Sociedad de Otorrinolaringologiay Cirugiade Cabezay cuello
delarepublicade Panaméaun curso sobre Cirugiade reconstruccion laringotragueal en pediatria. Ademés,
serealizaron cirugias en dos nifios panamefios con problema de estenosis subgl 6tica severaalos cuales
selesredizo reconstruccién laringotragueal . Cabe mencionar que estos dos nifios son | os primeros sometidos
aestetipo de cirugiaen la historiade su pais.

El Departamento de Neurocirugia llevo a cabo las Jornadas de Neurocirugiay Cirugia Craneofacial
Pedi&trica con la participacion delos profesores extranjeros Dr. Concezio Di Rocco, de Italia; Dr. Patrick
Dhellemmesy Dr. Maurice Choux, de Franciay Dr. James T. Goodrich, de Estados Unidos.
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Asistencia y participacion de los médicos del servicio de Oftalmologia en el 11th International
Aretinoblastoma Symposium & 14th Meeting of International Society for Genetic Eye Disease, que se
efectud en Institut Curie, Paris, Francia.

Personal médico del Servicio de Otorrinolaringologia, participé en el XX Congreso Centroamericano
de Otorrinolaringologiay Cirugia de Cabezay Cuello, que se efectud en San José, Costa Rica.

El Jefe del Servicio de Cirugia Cardiovascular, asistié a la Jornada Internaciona de Cardiologiay
Cirugia Cardiovascular Pediétrica, que se efectud en Honduras. Asimismo, participé como Sinodal en el
Consgo Nacional de Cirugiade Torax.

LaCoordinacion del Sistemade Calidad de los Laboratorios Clinicosy de Investigacion llevé acabo
tres auditorias internas en los Departamentos de Laboratorio Clinico Central y Banco de Sangre.

Se contintiacon €l proceso de mejoracontinuaen los Departamentos de L aboratorio Clinico Central y
Banco de Sangre con el apoyo de la Coordinacién del Sistema de Calidad de los Laboratorios. Se han
actualizado los manual es de procedimientos de los laboratorios, |os formatos para controlar muestras'y
productos que se obtienen para las donaciones de sangre, asi como de una agresiva capacitacion a
personal.

Serealiz6 el cursode QuimicaClinicadel 2a 4 deenjunio del afio en curso, en el Auditorio Central de
Nuestro Instituto, coordinado por del Laboratorio de Parasitologia.

El Departamento de Banco de Sangre moderniz6 su equipo sustituyéndolo por equipo tecnol égico
moderno. También el Departamento del Laboratorio Clinico Central se haequipado con 2 incubadoras, un
microscopio, unabalanzaunacentrifuga, unacampanadeflujolaminar y un equipo de electro-transferencia
lo cual redundaré en unamayor calidad en el servicio en beneficio de nuestros pacientes.

En el Departamento de Patologia Clinica y Experimental se contindo con las sesiones
interdepartamentales con los servicios de Oncologia, Nefrologia, Genética, Dermatologiay Cirugia de
Torax, asi como |las sesiones departamentales bibliogréficas y quirdrgicas con los médicos residentes de
la Subespecialidad de Patologia Quirurgica.

El Departamento de Enfermeriacon el fin de contar con personal altamente calificado en beneficio de
los pacientes |levd a cabo programas de mejora continua como son: " Calidad del Cuidado en Enfermeria
desarrollando el despliegue estratégico enlosservicios'y "Tacticasde Trabajo de Supervision" enfocado
hacia |la calidad para el afio 2003, asi como diferentes cursos tales como; "I11 Curso Monografico de
EnfermeriadeAvancesen OncologiaPediatrica"; "UrgenciasparaEnfermeras’; "Enfermeriaen el Paciente
Trasplantado" y "Enfermeria de Avances en Oncologia Pediétrica’. Dentro de las acciones realizadas
destacalaorganizacion delas X1V Jornadas de Enfermeria Pediétricarealizadas en el Puerto de Veracruz
en el mes de noviembre de 2002 con asistencia de 300 enfermeras de diferentes estados de la Republica
Mexicana donde se trataron diferentes tépicos de enfermeria.

El Departamento de Rehabilitacion puso en marcha programas de entrenamiento para los nifios con
pardisis cerebral y de terapiafisicaen los nifios de alto riesgo. Esimportante mencionar que la Jefa del
Departamento de Rehabilitacion recibi6 el premio de Primer Lugar con la participacién de este Programa
en el Congreso sobre prevencion de defectos a nacimiento celebrado en el Centro Médico Nacional .
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El Departamento de Trabajo Social durante el periodo que seinformagenerd recursos econémicos por
$6 906 763, ademas se recibieron donativos en especie de Instituciones y donadores altruistas.

8.2.11. Medicina Gendmica

LaprimeraUnidad de Investigacion del INMEGEN se establecera en la Ciudad de México, cercade la
zonade hospitalesde Tlalpan. EstaUnidad enfocarasus esfuerzos en laséreas que, por razones estratégicas,
deben ser lasprimerasen desarrollarse. Entreellas, larecol eccién deinformacion poblaciona y de muestras
de ADN de diferentes poblaciones mexicanas, el desarrollo del &rea de extraccion y procesamiento de
ADN vy del area gendmica para el andlisis y secuenciacion de ADN, asi como de la infraestructura de
bi oi nformati ca que permitamanejar grandes volimenes de informacién producida del andlisis de dichas
muestras. Asi también, la Unidad tendra infraestructura para medicina genémicafuncional que permita
conaocer lafuncién de los genes y proteinas de interés para los proyectos de investigacion, incluyendo
cultivodetejidosy hioterio.

Esta primera unidad se establece con el apoyo de la Fundacién Gonzalo Rio Arronte que junto con la
Secretaria de Salud aportaron [0s recursos necesarios para su establecimiento.

Formacion de recursos humanos

Laplataformaque se haplanteado parael desarrollo delamedicinagendmicaconsideraque laformacion
de recursos humanos especializados en sus diferentes &reas es un tema de la mayor prioridad. Esta
actividad, constituye uno de los ges de desarrollo principales paralo que sera el INMEGEN. Por esta
razon, se haplaneado el entrenamiento de recursos humanostanto en el nivel tedrico como en el préctico
mediante su participacion en proyectos de investigacion que se llevaran a cabo en la primera unidad de
investigacion.

El Consorcio Promotor del Instituto de Medicina Genémica en coordinacién con el Programa de
Maestriay Doctorado en Ciencias M édicas de laFacultad de Medicinade laUNAM, inicié los cursos de
Introduccion ala Medicina Gendmica, Aplicaciones de la Gendémica en laMedicina Internay Pediatria
Gendmica.

A través de la convocatoria que se encuentra en nuestra pagina de internet, se han identificado mas
de 180 talentos mexicanos que han manifestado su interés por participar en este proyecto. Todos los
candidatos se encuentran estudiando doctorados o haciendo estancias posdoctoral es en diversasinstituciones
de educacion superior tanto en México como en el extranjero.

I nfraestructura del INMEGEN

El inmueble, ademas de | as areas de ensefianza, administracion y gobierno, contara con unidades de alta
tecnologia, laboratorios de investigacion en gendmica estructural, gendmica funcional y genémica
comparativa, unidad de bioinformatica, bioterio, unidad de ensayos clinicos y area para toma y
amacenamiento de muestras. Asimismo, contara con unidades de apoyo compartidas por todos los
laboratorios de investigacion, tales como, cuartos refrigerados, lavado y almacenamiento de materia y
reactivos entre otras. El proyecto arquitectdnico se encuentra a cargo del Arg. Orso Nufiez y tendrd una
superficie de 26 000 m2 que se desarrollaré en dos etapas, con un costo aproximado de 390 millones de
pesos.
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Esimportante mencionar quelaidentificacion delosrequerimientosdelaséreas, asi como lasprioridades
de equipo que habra de instalarse, han sido cuidadosamente estudiadas desde €l inicio del proyecto. Se
han llevado a cabo estudios de detalle sobre laidentificacion de | as tecnol ogias de punta que se utilizaran
en el INMEGEN. Se tienen identificados proveedores en México y en €l extranjero, con quienes se han
entablado platicas en relacién con las caracteristicas técnicas de los equipos y necesidades de espacio.

8.3. Hospitales Generales

8.3.1 Hogpital General " Dr. Manuel Gea Gonzalez'

Los principales objetivos del Hospital "Dr. Manuel Gea Gonzalez" son proporcionar atencion médicade
calidad en aspectos preventivos, curativosy de rehabilitacion, realizar investigacion cientificay formar
recursos humanos en salud. Esuna ingtitucion que hacontribuido a cumplimiento del derecho congtituciona
alasalud del pueblo de México, proporcionando atencion médicadelamasaltacalidad, lo cua e hadado
prestigio tanto anivel nacional, como internacional. Esun centro de excelenciaen laformacion de recursos
humanos parala salud y realiza investigacion organizada en tres programas: clinica, epidemioldgicay
basica.

La estructura orgénica vigente en €l periodo fue autorizada en octubre del 2001 y se compone de un
director general, 5 direcciones de area, 17 subdireccionesy 55 jefaturas de departamento.

I nvestigacion

A lafechase cuentacon 37 investigadores del Sistema Institucional de Investigadores de la Secretariade
Salud, 1o que representa el 5.7 por ciento de incremento con respecto alos registrados el afio anterior.

En el SistemaNacional de Investigadores se cuenta.con 8 miembros, uno mas que losreportadosen el
periodo previo representando €l 14.3 por ciento de incremento.

Durante este periodo se realizaron un total de 90 protocolos representando 25 por ciento més que el
periodo previoy 16 investigaciones concluidas, slo unamenosque el periodo anterior. Se publicaron 53
articulos en diversas revistas, sobrepasando €l niimero del mismo lapso con un 12.8 por ciento més.

L os resultados de las investigaciones se difunden también en foros académicosy en revistas a nivel
nacional. De las actividades que se pueden resaltar se encuentra la consecucion del XVI Concurso de
residentes "Premio Gea Gonzalez-PUIS ala investigacion" que por ser reconocido por la Universidad
Nacional Auténoma de México, tiende aaumentar su calidad y prestigio.

Atencion médica
En este periodo, se otorgaron un total de 181 245 consultas, de las cuales 15 535 (8.6 por ciento)
correspondieron aconsultasdevaloracion; 47 360 (26.1 por ciento) aconsultasde primeravez y 118 350

(65.3 por ciento) a consultas subsecuentes; estas cifras representan un aumento de 4.2 por ciento con
relacion alas 173 964 consultas del periodo anterior.

Con respecto alas 160 000 consultas programadas en el periodo, se tuvo un cumplimiento del 113.3
por ciento. Las 53 491consultas de urgencias otorgadas durante este periodo, significaron un decremento
del 0.8 por ciento, respecto alas 53 967 consultas otorgadas en el periodo anterior y un cumplimiento del
106.9 por ciento, con relacion alas 50 000 consultas de urgencias programadas.

301




Tercer Informe de Labores

El indice de ocupacion, alcanzé cifras de 83.4 por ciento, menor a 86.5 por ciento registrado en el

peri

regi

odo anterior; generandose 15 310 egresos hospitalarios, 4.3 por ciento menos, que los 15 999 egresos
strados en el periodo anterior y un cumplimiento de 113.4 por ciento respecto alos 13 500 egresos

programados en este periodo. Ademés se realizaron 14 188 intervenciones quirdrgicas; 9 195 cirugias
mayoresy 4 993 cirugias menores; que significaron 2.6 por ciento mas que las 13 826 realizadas en €l

peri

odo anterior (8 726 cirugias mayoresy 5 100 cirugias menores).

Estudios realizados

Servicio

Sept. 2001 - agosto 2002 Sept. 2001 - agosto 2003 Variacién (%)
Endoscopia 7652 8103 +5.9
Laboratorio de analisis clinico 2830 143 1007 388 +21.3
Radiologia * 56 175 69 098 +23.0
Medicina nuclear 14 597 18 468 +26.5

* Incluye estudios radioldgicos, ultrasonido y tomografias

Clinicas y programas especiales

Con €l propdsito de atender con mayor especificidad a algunos pacientes, el Hospital cuenta con las
siguientesClinicas:

o
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Clinicade Apoyo Metabdlicoy Nutricional: se otorgaron 5978 mezclasdetipo parenta y enteral,
11.4 por ciento menos que las 6 749 mezclas del periodo anterior.

Programa de Deteccion de Retinopatia Congénita: se realizaron 87 exploraciones de 0jo anifios
de bajo peso a nacer con peso menor de 1 500 gramos, expuestos de oxigeno-terapia, 6.1 por
ciento més que las 82 exploraciones efectuadas en €l periodo anterior.

Programa de Deteccion de Errores Congeénitos del Metabolismo: serealizaron 3 450 pruebas
detamiz neonatal anifiosrecién nacidosen el hospital, que significaron un decremento del 30 por
ciento con relacion alas 4 924 pruebas realizadas en €l afio anterior, debido alafaltadefiltros
surtidos paralarealizacion de las pruebas por parte del Instituto Nacional de Pediatria.

Programa de Atencién del Embarazo en Adolescentes. este programa esta orientado a las
adolescentes cuyas edades flucttian entre 13y 19 afios de edad; a su familiay a su contexto en
general, participando 2 472 pacientes en sesiones, entrevistas y consgjeria individual, 0.5 por
ciento més que las 2 460 participantes en el periodo anterior.

Programa de Trasplantes: se realizaron trasplantes de cérneas a 38 pacientes, 9.5 por ciento
menos que los 42 trasplantes realizados el periodo anterior.

Clinicade Atencion de Victimas de Agresion Sexual: en estaclinica, se brindd apoyo médico a
304 pacientes, 14.8 por ciento de decremento, con respecto alos 357 pacientes atendidas en €l
periodo anterior.
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Ensefianza

Durante el periodo que se informa, se llevaron a cabo 210 cursos para la formacién y capacitacion de
recursos humanos paralasalud, 28.8 por ciento méas quelos 163 cursos realizados en el periodo anterior.
De estos cursos, 42 correspondieron a formacion de médicos residentes e internos de pregrado, 7.7 por
ciento de incremento respecto a los 39 del periodo anterior; 145 a educacion médica continua, 5.1 por
ciento mas que los 138 del periodo anterior y los restantes 23 cursos fueron para capacitacion para el
desarrollo y el desempefio, 15.0 por ciento mas que los 20 cursos otorgados en el periodo anterior.

En pregrado seincrementaron |os cursos por incorporacion de 1 curso més de ortopediay traumatol ogia,
y otro mas de introduccion clinica; en posgrado, se incorporé la especialidad de medicinafamiliar alos
cursos universitariosrealizadosen el hospital.

Dentro delas principal es actividades desarrolladas destacan | areali zaci 6n de lasjornadas médicas del
hospital que sellevaron acabo conjuntamente con la Sociedad M édico Quirdrgicadel Hospital; asi como
las Jornadas de M édicos I nternos realizadas en colaboracion con la Facultad de Medicinade laUNAM,
asi como con la Facultad Mexicana de la Universidad La Salle. Ademés se realizaron 3 cursos de
capacitacion docente paralos profesores de pre'y posgrado en colaboracion con la Division de Estudios
de Posgrado de la Facultad de Medicina de la UNAM.

Cabe destacar que dentro de |as actividades académicas y docentes que se realizan se obtuvieron 4
premios nacional es otorgados por Sociedades, Consegjosy Fundaciones.

8.3.2. Hospital General de México

El Hospital General de M éxico continua proporcionando atencion médicaintegral deataespecialidad ala
poblacién que carece de seguridad social, en un ambito de respeto y dignidad; asimismo, fomenta la
formacion de médicos generalesy de especialidad altamente calificadosy promueve lainvestigacion de
excelencia buscando contribuir a elevar la calidad de vida del paciente mediante su reincorporacion a su
ambito familiar, socia y productivo.

El Hospital General de M éxico contribuye con una participacion importante en €l Sistemalnstitucional
de Investigadores y en el Sistema Naciona de Investigadores, a continuacion se detallan €l nimero de
investigadores.

Sistema Institucional de Investigadores

Categoria * 2002 2003
Investigador A 16 18
Investigador B 16 20
Investigador C 7 7
Investigador D 15 15

Investigador E 1 1
Investigador F 9 9

* Nueva categoria asignada por Coordinacién de Institutos y S.S., como Investigador en Ciencias Médicas.
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Entotal se cuentacon 70 investigadores, teniendo un aumento en las categorias deinvestigador "A" y
"B" de 12.5 por ciento y 25 por ciento respectivamente.

Pertenecen a SNI 18 investigadores, 17 por ciento del nivel I11, 17 por ciento del nivel |1, 55 por ciento
del nivel | y 11 candidatos.

En el periodo se publicaron 78 articul os cientificos, que representan un aumento del 39.3 por ciento
respecto a logro anterior. De acuerdo alaclasificacion de INSALUD, del total de publicacionesrealizadas
€l 46 por ciento corresponden alos nivelesdd 11, 1V, y V que estan considerados de mayor relevanciay
significan el 20 por ciento méas de articul os publicados en estos niveles respecto al 2002.

En e lapso que se informa se obtuvo un promedio de 1.1 publicaciones por cadainvestigador de la
Institucion, lo que constituye un 22 por ciento mas que lo alcanzado en el periodo anterior. Los estudios
publicados en su mayoria pertenecen alas éreas de patologia, reumatol ogia, hematologiay genética.

Articulos Cientificos Publicados en 2002 y 2003

5
20 W
35 A
30 A
25 A
20 A
15 A

10 A

2002 2003

Nivel | Nivel 1l = Nivel Ill = Nivel IV Nivel V

Atencion médica

En el periodo que se informa se otorgaron 739 196 consultas globales, que incluyen medicina general,
urgenciasy las 35 especialidades con que cuentalalnstitucién. En total serealizaron 7 005 consultas mas
que en €l periodo anterior y se distribuyeron como se muestra a continuacion:
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Consultas
Tipo Septiembre 2001 — agosto 2002 Septiembre 2002 - agosto 2003 Variacién (%)
Preconsulta 89 618 96 655 13.1
1* vez Especialidad 221 862 218 039 29.5
Subsecuentes especialidad 376 265 374 282 50.6
Urgencias 44 446 50220 6.8
Total 732191 739 196 100

Por otra parte, los egresos hospitalarios ascendieron a41 215, lo que representa el 3.5 por ciento mas
con respecto a periodo anterior, ademés se efectuaron 28 674 cirugias y se atendieron 7 610 partos.

Paraapoyar |as actividades de deteccion y diagnostico médico, serealizaron en total 316 497 estudios
degabinete, queincluyen 115 295 estudiosde Rayos " X"; 14 234 estudios de ultrasonido; 12 343 tomografias,
1 882 resonancias magnéticasy 172 743 aplicaciones de radioterapia.

Con respecto a los andlisis clinicos necesarios para el diagndstico y tratamiento de los pacientes se
efectuaron 2.1 millones y se otorgaron 59 868 sesiones de Fisioterapias. Por su parte el servicio de
Patologiarealiz6 41 041 estudios histopatol 6gicosy 20 086 citol 6gicos.

Por otro lado, se aplicaron en total 19 680 vacunas. 6 868 de Sabin, 6 000 BCG, 4 405 de Toxoide
Teténico Diftérico, 1 560 de Pentavalente, 362 de TripleViral, 374 de DPT, y 111 de otro tipo de vacunas.

Indicadores
Indicador Septiembre 2001 - agosto 2002 Septiembre 2002 - agosto 2003
Consultas 732 191 739 196
Egresos Hospitalarios 39 826 41215
Cirugias 27 598 28 674
Partos 6990 7610
Estudios de Gabinete 312952 316 497
Estudios de Laboratorio 2006 552 2103 203
Vacunas 20 820 19 680
% de Ocupacion 70.8 75.8
Promedio de Dias Estancia 6.1 5.3

Por ultimo, esimportante destacar que en el periodo que seinformase consolidoé el Programade Citas
ViaTelefonica, quetiene como propdsito el disminuir los Tiempos de Esperaa 20 minutos en la consulta
de medicina Genera y Pediatria, asi como sistematizar las agendas de los médicos en estos servicios.

Entotal seprogramaron 4 604 citas viatelefonica, se otorgaron 3 900 consultasy no asistio €l paciente
en 704 casos, 10 que representd el 84.7 por ciento de eficiencia del programa. Cabe sefialar que para el
siguiente periodo se ampliard el servicio aotras especiaidades médicas.
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Ensefianza

El Hospital General de México continua operando convenios especificos con escuelas y universidades
publicasy privadas, paraque sus estudiantes participen enlos cursos universitarios de Pregrado y Posgrado,
lo que garantiza a la sociedad mexicana el contar con médicos generales y especialistas de ata calidad
académica. En € periodo que seinforma, se conté con la participacion de cinco escuelasy facultades de
medicina con 62 grupos y 1 165 alumnos, ademés de 255 profesores de las especialidades médico-
quirdrgicas con que cuentalainstitucion.

Iniciaron préacticas 98 internos de Pregrado y actualmente se cuenta con 133 pasantes en servicio
socia dediversascarreras, que entre otras estan adscritasalos servicios de L aboratorio Central, Radiol ogia,
Farmacia, Mantenimiento, Recursos Humanos y Enfermeria, o que representa el 10 por ciento y 43 por
ciento de alumnos mas respecto a periodo anterior.

Asimismo, iniciaron précticas profesionales 25 dumnos delas carreras de Ingenieria Biomédica, Quimico
Bacteridlogo Paracitdlogo, Técnico Profesional en Radiologiay Gericultura.

Durante el periodo egresaron 130 alumnos e ingresaron 142 residentes a las 35 especiaidades de la
Institucion, en total se cuentacon 459 médicosresidentes, delos cual es son 394 nacionales, 39 extranjeros
y 26 de la sede-subsede con el Hospital General de Cuernavaca, Morelos.

Por su parte el &reade Enfermeriafue campo clinico de 403 alumnos de ocho escuelas, incluyendo la
EscuelaNacional de Enfermeriay ObstetriciadelaUNAM. Por Ultimo seimpartieron cuatro diplomados
a 35 alumnos en diversos temas.

En educacion parala salud se efectuaron 1 498 conferenciasy pléaticas, que sedirigieron aun total de
200 188 entre pacientes, familiaresy publico en general. Por otraparte, en el &reade educacion continua
se otorgaron 48 cursos aun total de 1 959 alumnos en temas médicos, paramédicosy administrativos.

8.4. Centros de I ntegracion Juvenil, A.C.

Centrosde Integracion Juvenil, A.C. (ClJ) eslaingtitucion especializadaen laaencionintegra del fendmeno
de lafarmacodependencia en nuestro pais, y apartir del 2001 incorporala atencion de las adicciones de
acohol y tabaco.

Los ClJcuentan con unared de atencion consistente en 54 Centros Regional es, 3 Unidades de Atencién
Residencial, 4 de Tratamiento en Consulta Externay 18 Centros Locales, distribuidos estratégicamente
en € territorio nacional y unaplantillade 1 233 personas, de las cuales 875 se desempefian en laatencion
apoblacién abierta, 123 aactividades normativas, considerando investigaciony capacitacion, y lasrestantes
238 son personal directivo administrativo y de apoyo. Adiciona mente, laentidad cuenta con el apoyo de
arededor de 10 mil voluntarios que participan basicamente en el desarrollo de acciones de | os proyectos
preventivos.

Cabe sefialar que la entidad se encuentra en un proceso de reestructuracion, que se significa
principalmente la reorientacion de estrategias del modelo preventivo y reforzamiento de los modelos
terapéuticos de atencidn curativa; pero en cuanto a atribuciones, estas no cambian en su esencia que esa
laprevencion, € tratamiento einvestigacion del problemadelafarmacodependencia, sdlo seadicionanlos
componentes de al coholismo y tabaquismo. Paraello, la Estructura Organicaactual convigenciaapartir
de diciembre del 2001 se agrupa en cinco funciones bésicas del quehacer institucional, que comprende
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tres direcciones general es adjuntas, tres direcciones de area operativas y dos de apoyo; 5 subdirecciones
de &rea, de las cuales 4 son operativas y de coordinacion y una de apoyo en materia de comunicacion
socid.

Acciones y resultados

Laatencion alos problemas rel acionados con €l abuso de sustancias ha sido definidacomo unaprioridad
en salud debido alacreciente cargaque este problemasignificaparalapoblaciony el sistemadesalud, lo
gue a su vez deriva de la transicién epidemiol 6gica por la cual cursa nuestro pais. En este proceso, |0s
perfiles de morbilidad y mortalidad han cambiado de acuerdo alavariacion en las causas por las que las
personas enferman y mueren, virando de las enfermedades nutricionales e infecciosas hacia las de tipo
cronico degenerativo, dentro de los cual es se consideran |os problemas de salud mental y las adicciones.

Prevencion

El programa de prevencion del consumo de drogas en poblacion de 10 a 54 afios, que focaliza como
prioritariala que se encuentraentre 10 y 18 afios y como estructura de apoyo a esa edad a los que estan
entrelos 19y los 54; realizaintervenciones en tres niveles: informacién, orientacion y capacitacion; con
diferentes grupos: nifios, adolescentes, adultosjovenes, padresdefamilia, familiaen su conjuntoy poblacion
abierta; y varios escenarios: escuel g, familiacomunidad, ambito laboral.

El nivel deinformacién es un abordaje de sensibilizacion ala poblacién através de una Unica sesién
que trata sobre factores de riesgo y proteccion. En la orientacion, se ofrecen cursos de 8 a 12 sesiones a
grupos de nifios y adolescentes como prioritarios; a adultos jovenes (19-24 afios), padres de familiay la
familiaen su conjunto como estructuras de contencién. El nivel de capacitacion lo conforman 3 proyectos
dirigidos a personas interesadas en desarrollar unalabor preventiva contralas adicciones en su entorno.
Se brindan cursos de 8 a 12 sesiones en los que se habilitaalos asistentes aque reproduzcan el programa
preventivo y elaboren uno especifico parasu ambito laboral o comunitario.

A nivel de coberturay de alcance de las acciones generadas por el programa preventivo durante €l
periodo dejulio adiciembredel afio 2002 y de enero ajunio del 2003, sellevaron acabo 165 441 acciones
preventivas, delas cuales: 52 691 corresponden al nivel de Informacién, 88 717 aOrientaciony 24 033 a
Capacitacion. Lo que significo en comparacion con el periodo anterior, incrementos de 13.2, 0.2, 23.4y
10.8 por ciento respectivamente.

Conloanterior, seatendieron: 1418 797 personas; 1 196 980 en I nformacion, 169 126 en Orientacion
y 27 056 en Capacitacion. Adicionalmente, se realizaron 33 357 acciones de movilizacién social
(sensibilizacion) que impactaron a 1 384 146 personas. Estos resultados en comparacién con el periodo
anterior, significaron incrementos de 3.0 por ciento en cuanto a total de personas atendidas, de 55.5y
54.0 por ciento en cuanto a orientacion y capacitacion respectivamente; en tanto que, en lo referente a
personas atendidas en el rubro de informacion se observd y un decremento del 4.3 por ciento.

Por su parte, laestrategiade movilizacion social cuentacon unaestructuraorganizacional que permite
laincorporacion delapoblacién paragque apoyen alos equipostécnicosen el desarrollo delos programas
preventivos. Paralograr la participacion de voluntarios, existe un proceso de promaocion, incorporacion,
coordinaciény evaluacion cuantitativadelalabor voluntaria, contando con lanormatividad necesaria, asi
como los instrumentos para la evaluacion cuantitativa del trabajo de los voluntarios, asi como lade los
equi postécnicos con relacién alaparticipacion de voluntarios. En este marco, se contd con laparticipacion
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de 9 112 voluntarios, 8.2 por ciento menos que en € periodo anterior; este decremento se observaen el
rubro de"promotores preventivos', yaque en laactualidad seregistrabasicamente alapersonaresponsable
delaaccion preventivay no alatotalidad del grupo promotor preventivo.

Proyecto 2001-2002 2002-2003 Variacién

Total de acciones 146 159 164 244 18 085 112.4
Informacion 52595 52612 17 100.0
Orientacion 71875 87 839 15964 1222
Capacitacion 21689 23793 2104 109.7
Cobertura (Personas atendidas) 1377 308 1386374 9 066 100.7
Informacion 1250983 1193997 -56 986 95.4
Orientacion 108 761 166 435 57674 153.0
Capacitacion 17 564 25942 8378 147.7
Movilizacién Social (Sensibilizacion)

Total de acciones realizadas 37350 33424 -3926 89.5
Total de personas atendidas 958 300 1376 859 418 559 143.7

Atencion médica

Laatencion alos problemas relacionados con el abuso de sustancias ha sido definida como unaprioridad
en salud debido alacreciente cargaque este problemasignificaparalapoblaciony el sistemadesalud, [0
que a su vez deriva de la transicién epidemiol gica por la cual cursa nuestro pais. En este proceso, 10s
perfiles de morbilidad y mortalidad han cambiado de acuerdo alavariacidn en las causas por las que las
personas enferman y mueren, virando de las enfermedades nutricionales e infecciosas hacia las de tipo
cronico degenerativo, dentro de los cuales se consideran |os problemas de salud mental y las adicciones.

En comparacién con el periodo anterior, se observaron incrementos de 29.1 por ciento en servicios
proporcionadosy de 18.8 en cuanto al total de personasatendidasy de 19.4y 18.4 por ciento enlosrubros
pacientes y familiares. Dicha situacion se explica por una parte, a que durante el periodo anterior, se
instrumento la capacitacion del personal para poner en operacién alo largo del territorio nacional los
proyectos de atencidn de las adicciones de acohol y tabaco, que en el periodo actua ya proporcionan
atencion atan grave problemade salud publica, contribuyendo adisminuir €l indice de morbi-mortalidad.
Y por otra, aque se han instrumentado estrategias orientadas al mejoramiento delaatencion del paciente,
especificamente en latécnicade laauricul oterapia, la cual tiene como objetivo primordial e disminuir o
suprimir lasintomatologiadel sindrome de abstinencia, y reforzar la adherenciaterapéutica.

L os servicios de hospitalizacion especializada se proporcionaron en tres Unidades de Internamiento,
con base en la modalidad de comunidad terapéutica. En estas unidades se registraron 457 egresos de
pacientes, que representaron unavariacion menor en 2.6 por ciento respecto al periodo anterior, en el que
se registraron 469 egresos.
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Acciones realizadas Cobertura (personas atendidas)
Servicios Variacion Variacion
2001-2002 2002-2003 2001-2002 2002-2003
Absoluta Relativa Absoluta Relativa
38 419 personas 45 180 personas 6761 117.6
Consulta 14 834 pacientes 17 533 pacientes 2699 118.2
144 788 185242 40 454 127.9
Externa
23 585 familiares 27 647 familiares 4062 117.2
Hospitalizacion 469 pacientes 457 pacientes -12 97.4

Asimismo, se contintiafortaleciendo laRed de Atencion Integral a farmacodependiente, aprovechando
lainfraestructura hospital aria parala atencion de pacientes que demanden hospitalizacion, asi como para
apoyar los estudios de laboratorio y gabinete que se requieren en las clinicas paradejar de fumar.

Se reforzé la operacion de la Clinica de Metadona, en Ciudad Juérez, la que por su cercania a la
frontera con Estados Unidos y los atos indices de consumo de heroina, se ha convertido en un centro
estratégico de atencidn ausuarios de esadroga, asi como en un centro regulador del costo del medicamento
controlado denominado M etadona.

I nvestigacion

El Programa de Investigacion de ClJ tiene como propdsito responder de manera articuladay oportunaa
las necesidades de informacion derivadas de |os programas institucionales de prevencion y tratamiento
del uso de drogas, manteniendo altos niveles de eficacia, eficienciay calidad.

Este Programade | nvestigaci on comprende tres componentes. un sistemade informacion epidemiol dgica
y dos lineas de investigacion, del proceso salud-enfermedad en adicciones y evaluativa. Los estudios
realizados han aportado a conocimiento delaformay tendencias del consumo de drogas en nuestro pais
y afortalecer la presencia ingtitucional en las localidades donde se tiene presencia. Asimismo, se ha
contribuido a fortalecimiento del model o institucional atravésdelaidentificacion de necesidades, fortalezas
y debilidades de los programas de atencion y de factores asociados a consumo, factores de riesgo y
trastornos comorbiles, entre otros, conforme alarealizacion de los siguientes estudios:

Periodo septiembre-diciembre de 2002

Reporte Estadistico comparativo del consumo de drogas entre pacientes de primer ingreso a tratamiento en C1J en 2001, agrupados por regiones.

Evaluacion de Resultados de cursos de orientacion sexual de la Intervencion Preventiva Controlada aplicada en escuelas secundarias de Tlaquepaque.

Evaluacion de Resultados de cursos de orientacion sobre violencia de la Intervencion Preventiva Controlada aplicada en escuelas secundarias de

Encuesta de Prevalencia del consumo de drogas entre estudiantes de secundaria de los municipios de Tlaquepaque y Tonala
(segunda encuesta posprueba para la evaluacion del impacto del Programa Preventivo).
Prevalencia de Trastornos por déficit de atencion, violencia intrafamiliar y antecedentes de abuso sexual en casos referidos

por el proyecto de deteccion temprana.
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Periodo enero-agosto de 2003

Evaluacion de la aceptacion y utilidad del libro Cémo proteger a tus hijos contra las drogas

Prueba piloto y analisis de resultados de un nuevo instrumento para recoger informacion epidemiolégica del expediente clinico de CIJ
Estudio epidemioldgico del consumo de drogas entre pacientes de primer ingreso a tratamiento en CIJ en 2002

Evaluacion de resultados de Clinicas para dejar de fumar

Prevalencia del consumo de alcohol en pacientes de CIJ

Ademés delaconduccién delos estudios sefial ados, €l areade Investigaci on de ClJ sigue colaborando
con los dos principal es sistemas de vigil ancia epi demiol 6gica de | as adicciones en México, el Sistemade
Vigilancia Epidemiol 6gicadelasAdiccionesdelaDireccién General de Epidemiologia(SISVEA)y conel
Sistema de Reporte Interinstitucional en Drogas del Instituto Nacional de Psiquiatria (SRID). De la
mismamanera participaen los grupos de trabajo del Observatorio mexicano en drogasy en lasreuniones
del grupo interinstitucional de evaluacion de programas paralaprevencion del uso de drogas, convocado
originalmente por el DIF Nacional, y del grupo de investigacion del Consejo contra las Adicciones del
Gobierno del Distrito Federal.

Capacitacion

Como apoyo alatarea administrativa se capacité a mandos de Oficinas Centrales con respecto alaLey
Federal de ResponsabilidadesAdministrativas delos Servidores Pablicos.

A solicitud del Programade Naciones Unidas paralaFiscalizacion Internacional de Drogas (PNUFID),
seelaboro el programade capacitaci on paral os profesional es que seran responsabl es de operar el Médulo
de Tratamiento Residencial que PNUFID México, abrirden el estado de Chiapas.

Se promovio la participacion en el proceso de capacitacion de instituciones de educacién superior y
avanzada. Se consolidd lacoordinacién con el Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias (INER),
la Facultad de Psicologiade la Universidad Autonoma del Estado de Morelosy el Instituto de Salud del
Estado de México. Seiniciélavinculacién con laFacultad de PsicologiadelaUNAM y con el Centro de
Investigaciones y Estudios Avanzados (CINVESTAV) del IPN.

Se establecieron durante €l segundo semestre del 2002 |as bases para la conformacion del &rea de
Educacién Continua de ClJy se disefiaron el plan, programay contenidos del "Curso Intensivo para el
Manejo Médico de los Sindromes de Intoxicacion y Abstinencia por Psicotrépicos’, en la modalidad
residencial de 14 dias, el cual se abrid en 2003 para médicos generales del sector salud.

Sedaboraronlosplanes, programasy contenidosdela”Especiaidad paraél tratamiento delasadicciones
de Centros de Integracion Juvenil”, 1os cuales se encuentran en proceso de andlisisy evaluacion parasu
aprobacion en la Comision Interinstitucional para la Formacion de Recursos Humanos en Salud, de la
Secretaria de Salud; iniciandose en el 2003 las gestiones ante la Secretaria de Educacién Pablica con
objeto de obtener el reconocimiento y validez Oficial de Estudios paralamisma.

Se promovio en el mes de noviembre de 2002 lafirmade un addendum al convenio con laUniversidad
del Valle de México, paraque otorguen becas educativas a empleados de Centros de I ntegracion Juvenil,
en los diferentes planteles con los que cuenta la Universidad.
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Metas y Cobertura, Septiembre 2002- Agosto 2003

Actividad Acciones Asistencias
CAPACITACION INTRODUCTORIA (CURSO DE INDUCCION) 37 72
Induccién a la Institucion 5 4 0
Induccién al Puesto 32 32
CAPACITACION PERMAMENTE 1590 1131
CAPACITACION PRESENCIAL (CURSOS MONOGRAFICOS) 20 508
Para personal operativo 9 390
Para personal normativo y administrativo 6 7 5
Cursos de computacion 5 4 3
Becarios 0 0
CURSOS EXTERNOS 98 250
ACTUALIZACION (Cursos, Seminarios, Talleres, Diplomados, Congresos) 94 2231
POSGRADOS (Maestria, Especialidad, Doctorado) 4 1 9

TOTAL 314 1861

Entre otras actividades cabe destacar | o referente aladifusion delos servicios de Centros de I ntegracion
Juvenil en medios masivas de comunicacion, € Sistema Telefonico de Orientacion en Adicciones (TelClJ),
recibio durante el periodo que se informa un total de 13 777 llamadas, |0 que representa una variacion
inferior del 5.0 por ciento enrelacion a periodo anterior. Lo cual se explicaconsiderando que apartir del
segundo semestre del afio 2002 ya no se realizaron campafias a nivel naciona por la suspension de
tiempos oficiales directos através de Radio Television y Cinematografia (RTC), quedando lainstitucion
sujetay coordinada ala producciony difusion de campafias de comunicacion de CONADIC.
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