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OBJETIVOS

- Establecer los procesos para el ano 2020
del Sistema de Informacion en Salud, para
el Subsistema de Prestacion de Servicios
alineado al nuevo modelo de atencion
basado en servicios meédicosy
medicamentos gratuitos.

« Contar con informacién nominal a partir
del nuevo aplicativo SINBA-SIS basado en
un sistema modular, aplicable a las
Entidades Federativas que no cuenten con
SIRES o que consideren optar por el uso de
este aplicativo.
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Centrada en el
paciente

De apoyo a la
atencion

Orientada a
proporcionar
informacion

Informacion nominal

encaminada a contar con informacion que
permita la evaluacion de su estado de salud

de manera que se pueda tener una

programacion de citas

de las personas para la toma de decisiones




Informacion nominal SINBA SIS
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Informacion nominal

Con el registro de cada atencidn se obtiene de manera automatica:

% Casi 60 apartados del Informe Mensual de Actividades Realizadas en |a
Unidad Médica (SINBA-SIS-CE-H).
« Se cuenta con las Reglas de concentracion nominal de consulta.
* Y Reglas de concentracion nominal de Detecciones.
* Disponibles en:
 http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/sis/sis_insumos2019.htm|
% Con base a evidencia del registro se mejora la calidad del dato.

% Se pueden realizar diferentes analisis, estadisticas o agrupaciones ya
gue se convierte en un sistema abierto y dinamico, basado en ciertas
reglas de validacion para el ingreso de informacion.



Convivir con dos Aplicativos

Proceso anterior cuenta con datos concentrados por mes,
basado en un proceso de agrupacion de acciones, para el
reporte de estadisticas por unidad médica.

Implementacion de un sistema basado en modulos, para el
reporte de informacion desde |la fuente primaria; susceptible
a dar seguimiento de la atencion de cada paciente en forma
continua, con la posibilidad de analizar la informacion, y se
obtiene la estadistica de consulta y detecciones en forma

automatizada.



Nombre de la

unidad:

PLIISA Informacion estadistica

CLUE
S:

 SALUD Informe Mensual de Actividades Realizadas en la Unidad Médica SINBA-SIS-CE-H

Servic
io:

Seccion |

Hoja 1 de 24

Nombre de quien otorgala

consulta:
SIS-2017

Mes
estadistico:

Del
26 al 25
de de

Clave

Edad

Registro

Total

Primera vez

CONO1

1 afio

CON02

L afio

CONO03

P-4 anos

CONO04

-9 afios

CONO5

10-14 afios

CONO06

15-19 afios

CONO7

P0-29 afios

CON08

0-49 afos

CON09

0-59 afos

CON10

0 y més afios

CON41

Edad no eSEeciflcada

Mujeres

Subsecuente

CON11

1 afio

CON12

L afio

CON13

P-4 anos

CON14

-9 afios

CON15

10-14 afios

CON16

15-19 afios

CON17

P0-29 afios

CON18

0-49 afos

CON19

b0-59 afios

CON20

0 y més afios

CON42

Fdad no

CON43

Relacion temporal no
pspecificada

001 Consulta

Primera vez

CON21

1 afio

CON22

L afio

CON23

P-4 anos

CON24

b-9 afos

CON25

10-14 afios

CON26

15-19 afios

CON27

P0-29 afios

CON28

0-49 afos

CON29

b0-59 afios

CON30

0 y més afios
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Edad no eSEeciflcada

Hombres

Subsecuente
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L afio
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P-4 anos

CON34

b-9 afos

CON35

L0-14 afios

CON36

J15-19 afios

CON37

P0-29 afios

CON38

0-49 afos

CON39

b0-59 afios

CON40

0 y més afios

CON45

Fdad no

CON46

Relacion temporal no

CON47

Eexo no esEeclf ado

CCSSA005762  CONO6 157 1 2019
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CCSSA005762  CONO9 68 1 2019
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Informacion nominal
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001 CONSULTA
Mes ~ ‘
Enero |[Febrero  [Marzo [ Abril [Mayo [Junio |Julio |Agosto  [Grand Total|
= |Total ‘ Total | Total | Total | Total | Total ‘ Total ‘ Total ‘ Total ‘
E 1 AGUASCALIENTES 3,090 3255 3,366 2,950 3272 1 15,934
E 2 BAJA CALIFORNIA 19,081 19,535 22,677 24,661 28,087 19.296 13.418 4356 151111
3 BAJA CALIFORMIA SUR 404 320 329 821 658 1,232 1,403 5,167
4 CAMPECHE 42231 41631 32,731 29,394 41,715 30,243 18,107 3920 239972
5 COAHUILA DE ZARAGOZA 24,247 14,592 9,696 7.209 7.021 5,864 5497 2,324 76,450
6 COLIMA 1,292 1,358 1445 1,268 1.370 1,200 1,098 9.028
7 CHIAPAS 17,713 25,993 28,129 19,791 20,954 17,823 10,294 826 141,523
& CHIHUAHUA 144553 142921 142650 133,108 147457 131728  107.409 985 950,311
9 DISTRITO FEDERAL 84,864 86,264 94 471 87.699 90.062 62,690 3113 1,687 530,850
0 DURANGO 36,904 39,740 44 370 40,912 50,558 42,885 32708 4,540 292 617
11 GUANAJUATO 42,440 70,757 72,963 61,625 68,741 64,511 40,025 5476 426,538
2 GUERRERO 148,404 164,688 172453 149,622 138,942 96,071 64,872 15,260 950,312
3 HIDALGO 1,068 1,148 1134 1,005 867 932 993 400 7.547
4 JALISCO 61,962 63,268 59,082 53,119 57,976 51978 50,724 20241 418,350
15 MEXICO 5111 4,667 5707 4,988 5,496 5,220 5213 1.296 37,698
16 MICHOACAN DE OCAMPO 220233 208,833 187,006 162,006 191,287 177,214 191,493 1,029 1,339,107
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Beneficios y fortalezas SINBA v2.0-SIS

« Disminucion de tiempos de registroy de captura.

 Mejora de la calidad al contar con la fuente primaria de la informacién y reglas de
negocio aplicadas durante la captura.

* Interoperabilidad desde SIRES con fuente nominal.
« Contar con la Morbilidad de la consulta externa.

« Optimizacion de la concentracidon automatizada de Informes tanto propios como
de Vigilancia epidemioldgica y de otras instancias.

« Automatizacion de reportes que den respuesta a requerimientos de la unidad
médica y en los niveles locales, municipales, estatales y federales y asi reducir la
utilizacion de formatos paralelos que duplican los procesos de registro, capturay
concentracion de informacion.



Acciones permanentes
de seguimiento y operativas

Asesoria a las entidades federativas.
Capacitacion en sitio.
Supervisiones en materia de informacioén en salud.

Visitas para el levantamiento de informacion relacionadas al proyecto del
nuevo modelo de atencidon en salud.

Colaboracion con entidades nacionales e internacionales en materia
de informacion en salud. (OPS, CNEGSR, CENSIDA, CeNSIA, etc).

Reuniones de trabajo con entidades federativas y Programas Federales
de Salud para el mejoramiento de la informacién en salud.

Gestion Operativa.



Trabajo colaborativo
DGCES/Cédulas de Acreditacion

4. Evolucion del Modelo de Evaluacion de la Calidad

1
Fundamento
Normativo

6

Sistemas de 2

= El Modelo de Evaluacion de Ia informacién Hhnandiera
Calidad se alined con 6 elementos: El
fundamento normativo, la Modelo de
Cobertura Financiera, los Protocolos Evaluacion
Técnicos del Consejo de Salubridad parala
General, el Modelo de atencién y/o Acreditacion
programas sustantivos, el Modelo 5 ;
de Gestion de la Calidad en Salud, Gestion ce b Protocolos
asi como los Sistemas de s csG
Informacion.

4

Modelo de
Atencién y/o
programas
sustantivos



Trabajo colaborativo
DGCES/Cédulas de Acreditacion
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