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CUAUHTEMOC
BLANCO BRAVO

GOBERNADOR DEL ESTADO DE MORELOS

A todas lasy los morelenses:

Presento este Cuarto Informe de
Gobierno con los detalles técnicos del
cuarto aflo de nuestra gestion al frente
del Poder Ejecutivo.

Cuatro anos de trabajo nos respaldan.
Tenemos la certeza de que las acciones
realizadas fueron apegadas al Plan Esta-
tal de Desarrollo 2019-2024, y las obras
han cambiado, para bien, la vida de
miles de familias morelenses.

Cracias a la puesta en marcha de es-
trategias serias, oportunas y emergen-
tes, seguimos corrigiendo el rumbo, en-
frentando la adversidad ante el desastre
administrativo, social y econédmico que
nos heredaron.

Este cuarto ano de miadministracion
se enfocd a generar resultados a corto,
medianoy largo plazo, atendiendo nece-
sidades que resultaban impostergables.

Fue un ano de trabajo permanente,
Mmuy cercano a nuestra gente. Recorri-
mos calles, coloniasy comunidades a las
gue antes nadie habia llegado, en todo
el Estado, escuchando sus necesidades
y entregando resultados.

Dimos alcance a rezagos histéricos
de comunidades hundidas en el olvido
y en el abandono.

Reactivamos y culminamos obras de
altoimpactoque parecianinterminables.

Reforzamos la atencion al campo
y redoblamos esfuerzos en materia de
seguridad, educacion, salud, inversion,
turismo y obras de infraestructura para

la distribucion de agua y garantizar el
derecho natural de todos los morelenses
al vital liquido.

Destacamos en este cuarto ano de
gestion, el fortalecimiento de la relacion
con el Gobierno Federal. Principalmen-
te con el Presidente de la Republica,
Andrés Manuel Lopez Obrador, quien
en todo momento se ha mostrado cer-
cano y sensible a las necesidades de los
morelenses.

Cracias a ello, y como muestra del
trabajo conjunto, ha sido el envio de un
mayor numero de efectivos de la Se-
cretaria de la Defensa Nacional, Marina
Armada de México y Guardia Nacional,
con la finalidad de respaldar la estrate-
gia de seguridad publica estatal.

Reiteramos nuestro compromiso con
los principios basicos de la actual trans-
formacion que vive México, en materia
deigualdad, honestidad y transparencia.

Cuatro ahos de trabajo que presenta-
mMos ante ustedes, conscientes de que,
pese a las adversidades, seguimos gene-
rando soluciones para las y los morelen-
ses, sin distingo de colores partidistas.

Nos mantenemos por el camino co-
rrecto, vamos en tiempo y forma, cum-
pliendo a nuestra sociedad.

La dignificacion de la calidad de vida
de las familias morelenses es lo que nos
mueve y nos impulsa. Gracias a todos,
Morelos se transforma.
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EJE RECTOR 3.

JUSTICIA SOCIAL
PARA LAS Y LOS MORELENSES

Apegados a los principios elementales de la actual transformacion
que vive el pals, trabajar por la justicia social es un compromiso prioritario.

Se desarrollaron politicas y acciones que han permitido a nuestra
sociedad, dignificar sus condiciones de vida gracias al autoempleo y la
atencion a jovenes, mediante programas de orientacion, produccion
Y prevencion.

Pensando en el futuro, trabajamos con los actores del presente,
ofreciendo a nuestros jovenes programas de crecimiento académico
tales como intercambios internacionales y apoyos en el deporte de alto
rendimiento.

Como parte de esta justicia social, seguimos garantizando el derecho
a la salud de todos los morelenses. Continuamos a la vanguardia en la
estrategia de control de la pandemia por la Covid 19 y fortaleciendo la
red hospitalaria de la entidad.

El sistema DIF Morelos continud desarrollando acciones descentra-
lizando la atencion, con la finalidad de abarcar todo el territorio estatal,
acercando programas de alto impacto y una mayor cobertura.

Se logro llevar servicios integrales a todas las comunidades del
Estado. Se optimizaron los procesos para la dotacion alimentaria y se dio
continuidad a los programas de apoyos a personas con discapacidad, en
varios rubros.

Un cuarto afo marcado por la intensa actividad en la tarea de amplia-
ciony mejoramiento de la red de distribucion de agua potable y de riego
para el campo.

Morelos se logré posicionar a nivel nacional e internacional como An-
fitrion del Mundo, gracias al crecimiento de la oferta turistica. Seguimos
siendo un Estado atractivo para el turismo de toda indole.

En materia econdémica, la justicia social se procurd alcanzando cifras
récord en la generacion de empleos, dignificando las condiciones de
vidas de los adultos mayores y privilegiando la conciliacion en la relacion
obrero-patronal.

ALINEACION DEL EJE RECTOR
CON LOS OBIJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE
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JUSTICIA SOCIAL

PARA LAS Y LOS MORELENSES

Una de mis prioridades es atender a los
grupos vulnerables de los 36 municipios del
Estado de Morelos, integrados por mujeres,
hombres, migrantes, adultos mayores, indige-
nas, personas con discapacidad, adolescentes
v joévenes. Por ello, para coadyuvar en la dismi-
nucion de indices de pobreza, marginacion
y rezago social, trabajamos en la identificacion
de las zonas de atencion prioritaria, donde
implementamos politicas publicas, acciones
vy programas de desarrollo social para el acceso
a bienes, servicios y oportunidades encami-
nadas a mejorar su calidad de vida, reducir
las desigualdades, garantizar la equidad de
género y ser transparentes en la rendicion de
cuentas y el correcto ejercicio de los recursos
publicos.

Apoyamos a mujeres y hombres, a través
del programa Mujeres y hombres de 10, el cual
contribuye al desarrollo personal, social y econo-
mico de las personas en situacion de desventaja
vy vulnerabilidad, a través de la capacitacion para
el trabajo y acceso a herramientas o insumMos,
para fortalecer sus conocimientos y habilidades
productivas y de autoempleo, compensando
una condicion de desigualdad social.

También, priorizamos nuestras acciones
en garantizar la seguridad y el bienestar de
los migrantes y sus familias en el territorio
nacional y en el extranjero, brindando aseso-
rias para atender y respetar sus necesidades
y derechos.

Con la finalidad de rescatar la tradicion,
usos y costumbres de los pueblos y comuni-
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dades indigenas, fortalecimos su proceso de
desarrollo social y econdmico, y de capacita-
cion, respetando las manifestaciones de su
cultura y el ejercicio de sus derechos, a través
de eventos culturales de fortalecimiento a su
desarrollo social.

Segun los datos del Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia, con respecto al Censo
de Poblacion y Vivienda 2020, en Morelos hay
582 mil 224 adolescentes y jovenes de 12 a 29
anos, que representan 29.5 por ciento de la
poblacion total en la entidad, de los cuales 293
mil 201 son mujeresy 289 mil 23 son hombres,
porcentualmente 50.4 por ciento son muje-
res y 49.6 por ciento hombres. Por ello, con
el propdsito de seguir atendiendo este grupo
vulnerable desde el gobierno seguimos refor-
zando las acciones enfocadas a adicciones,
embarazos no planificados, enfermedades de
transmision sexual y salud mental.

Por otra parte, derivado de los estragos por
la contingencia sanitaria ocasionada por el
virus SARS-CoV-2 (Covid-19), implementamos
politicas publicas para el beneficio y bienes-
tar de los adolescentes y jovenes, generando
mejores condiciones para poder mejorar su
calidad de vida.

Asimismo, generamos acciones enfocadas
en el fomento y cuidado de la salud, brindan-
do talleres y platicas en todo el Estado, abar-
cando el mayor numero posible de los mu-
nicipios, enfatizando en la importancia de la
prevencion en temas de adicciones, embara-
70 a temprana edad y salud sexual. Asimismo,
se han realizado acciones de seguimiento al
tema de salud mental, problematica agudiza-
da con la contingencia sanitaria.

Atendimos a jovenes comprometidos con
el desarrollo de proyectos sociales, contribu-
yendo en la formacion de redes de volunta-
riado juvenil, asi como el seguimiento para la
formalizacion de asociaciones civiles juveniles,
proporcionandoles condiciones para enfren-
tar total y efectivamente los asuntos que son
especialmente importantes.

Otra de nuestras prioridades es proporcio-
nar los espacios a los adolescentes y jovenes
para el desarrollo de sus habilidades acadé-
micas, deportivas, culturales y profesionales
a través de diferentes convocatorias para la
participacion juvenil, en temas relevantes.

Como cada aho, reconocimos a los ado-
lescentes y jévenes destacados por sus apor-

taciones a la sociedad morelense; ademas,
se otorgaron menciones honorificas por tra-
yectoria en diferentes areas, resaltando la im-
portancia de la participacion juvenil activa en
temas de interés social.

Finalmente, contribuimos al desarrollo
social y econémico de los adolescentes y jove-
nes del Estado de Morelos, generando buenas
y mejores condiciones para la interaccion de
una sociedad participativa y colaborativa, con
perspectiva de juventud.



SALUD PUBLICA

Objetivo estratégico

Garantizar la salud publica en todas las
politicas en Morelos, promoviendo una vida
sana para el bienestar de todos en todas las
edades.

Rectoria de la Secretaria de Salud dentro del
Sistema de Salud de Morelos.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.8.)

En Morelos, levamos cuatro anos atendien-
do las necesidades de los mas vulnerables
y procurando los derechos de los morelen-
ses, mediante el Sistema Estatal de Salud. En
la Secretaria de Salud, realizamos no solo la
mejora de servicios durante la transicion de
gobierno en su primer ano, al segundo ano,
atendimos responsablemente los efectos di-
rectos de la emergencia epidemiolégica cau-
sada por el virus SARS-CoV-2, posteriormente,
en el tercer ano realizamos la reapertura inter-
sectorial segura y progresiva, reactivando di-
versos sectores, y paralelamente continuamos
atendiendo las diversas oleadas de Covid-19.
En este cuarto ano de gobierno, la recupera-
cion de indicadores y posicionamiento de la
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atencion primaria en salud ha sido la principal
encomienda de los cuatro organismos publi-
cos descentralizados para otorgar servicios de
calidad y calidez, con estricto apego a los de-
rechos humanos.

En ese sentido, la salud en Morelos sigue
siendo la principal prioridad para este gobier-
no, reafirmando asi lo mencionado en los pa-
sados informes: Sin salud..no tenemos nada.

El cumplimiento progresivo del Plan Esta-
tal de Desarrollo y del Programa Sectorial de
Salud continUa con objetivos claros, estrate-
gias bien definidas y acciones contundentes,
realizadas en materia de atencion integral a la
poblacion, a pesar de la externalidad negativa
y efectos colaterales globales.

Después de tres anos de atencion de la
pandemia por SARS-CoV-2, y procurando el
bienestar de los morelenses mediante la salud
publica, iniciamos el ano con pleno ascenso
de casos, fendmeno registrado en todas las
entidades federativas. Alineados a la rectoria
de la Secretaria de Salud Federal, asi como
al proyecto de nacion del presidente Andrés
Manuel Lopez Obrador, el Gobierno de Mo-
relos, en conjunto con la articulacion secto-
rial, abate los efectos negativos directos de la
pandemia, evitando el colapso del sistema de
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salud, situacion desafortunada en otras partes
del mundo, donde no lograron contenerla
ante la llegada repentina de casos.

Durante toda la emergencia epidemiolo-
gica, hemos sobrepasado cinco oleadas de la
curva de contagios, logrando disminuir signifi-
cativamente la letalidad y mortalidad. Gracias
al uso del escudo de la salud y a la colabora-
cion en el operativo correcaminos de vacuna-
cion contra Covid-19, alcanzamos intersecto-
rialmente la aplicacion de 3 millones 815 mil
779 vacunas en los grupos de edades de 5-11
anos, 12-17 anos, 18-29 anos, 30-49 anos, 50-64
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anos y mayores de 65 afnos, asi como la reali-
zacion de acciones en conjunto con el sector
publico, social y privado, permitiéndonos reto-
mar de manera segura y progresivamente las
diversas actividades de la vida diaria.

Comprometidos con los objetivos marca-
dos en el Plan Estatal de Desarrollo y Progra-
ma Sectorial de Salud, mediante los propdsi-
tos planteados, conforme a la metodologia
de marco légico, procuramos la salud de los
morelenses, ejemplificado en el esquema que
articula la capacidad instalada de recursos hu-
manos, materiales y financieros para contar
con logros e impactos de los principales ob-
jetivos, los cuales representan los mayores
retos en materia de salud puUblica de nuestra
entidad.

El Comité Estatal de Seguridad en Salud
continda sesionando de manera permanen-
te, efectuandose 12 sesiones ordinarias y una
extraordinaria, generando acuerdos para re-
forzar acciones en materia de contencion
y mitigacion de los contagios por SARS-CoV-2,
viruela simica, hepatitis infantil de origen des-
conocido, entre otros temas de interés en salud.

Derivado de la disminucion de los indica-
dores de riesgo epidemiolégico para el moni-
toreo constante de Covid-19, dimos por con-
cluidas las conferencias de prensa, sobre ese
tema pasando a la informacién continua en
medios de informacion y redes sociales, para
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mantener a la poblacion informada respec-
to a los temas de salud en Morelos y de esta
manera evitar la generacion de falsas noticias
o rumores en los diferentes canales de comu-
nicacion, conocidas como infodemias.

De igual forma, por medio de la Secretaria
de Salud, se lleva a cabo la coordinacion de
los diferentes consejos, comités y comisiones,
integrados por representantes de las diferen-
tes instituciones y representantes de la socie-
dad civil, del sector salud, primordiales para la
toma de decisiones en materia de salud pu-
blica; mediante estos 6rganos colegiados, se
realiza la instrumentacion y el seguimiento de
las diferentes politicas publicas implementa-
das en la entidad.

Otro de los logros incluidos, derivado de di-
versas mesas de trabajo y coordinacion fede-
ral, es sumarnos al proyecto de la unificacion
del Sistema de Salud, firmando el convenio
con el IMSS-Bienestar, organismo publico
descentralizado, el cual optimizara los recur-
sos médicos mediante compras centralizadas,
asf como también los recursos humanos del
segundo y primer nivel de atencioén, con la
finalidad de unificarnos como un solo siste-
ma de salud, sumandonos al proyecto de go-
bierno del presidente Andrés Manuel Lopez
Obrador. Mediante el Modelo de Atencién en

§ ES’

-
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Salud denominado: MAS-Bienestar, estamos
comprometidos a cumplir las directrices y pi-
lares de gratuidad, accesibilidad oportunidad,
cobertura universal, continuidad y calidad.

Mejorar la calidad en el servicio.

Una de las funciones principales para el
aseguramiento de la provision de servicios
oportunos, acceso efectivo y priorizando la se-
guridad del paciente, es garantizar la calidad
en salud, mediante el posicionamiento de la
rectoria del Sistema Estatal de de Salud.

En el contexto de la calidad, los mecanis-
mos de evaluacion para acreditar los reque-
rimientos minimos para la atencion de los
usuarios de Servicios de Salud de Morelos, se
encuentran fundamentados en los Articulos
77 Bis 9 de la Ley General de Salud, alineados
a la rectoria de la Secretaria de Salud Federal
al Instituto de Salud para el Bienestar (Insabi).

La proteccion de la salud implica una serie
de elementos y acciones necesarios para ate-
nuar las brechas sociales. La salud publica
y la atencion médica deben constituirse en los
elementos fundamentales para garantizar el
acceso efectivo a servicios de salud, con tres
condiciones esenciales: universalidad, equi-
dady calidad.
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La calidad y seguridad del paciente son
una prioridad para nuestra administracion.
Por ello, buscamos establecer mecanismos
de identificacion y disminucion de riesgos,
asi como la implementacion de barreras para
la seguridad de nuestros pacientes. Para tal
propdsito, realizamos la autoevaluacion del
inmueble del Hospital del Nifo Morelense
(HNM) de acuerdo a su infraestructura y sus
procesos, para la determinacion del indice
de seguridad hospitalaria, el cual permite es-
tablecer acciones para la disminucion de los
riesgos tanto en el ambito estructural, no es-
tructural y de procesos, dando soporte a las
acciones llevadas a cabo durante el afo, como
las dos jornadas de capacitacion en primeros
auxilios y los siete simulacros de los cédigos
de seguridad hospitalaria, con la participacion
de las respectivas brigadas.

También integramos el Centro de Opera-
ciones de Emergencias (COE) de esta unidad
hospitalaria, con el propdsito de dar una res-
puesta coordinada a contingencias de diversa
indole, como en caso de una intoxicacion en
un ambiente escolar, escenario de un macro
simulacro efectuado con la participacion de
los alumnos de secundaria de la Fundacion
Don Bosco, el Centro Regulador de Urgencias

Médicas (CRUM) y el Centro de Coordinacion,
Comando, Control, Comunicaciones y Com-
puto (C5) del Estado de Morelos; el hospital
fungid como centro de triage y atencion para
los adolescentes.

En este mismo contexto, y encaminados
hacia la mejora de servicios, realizamos la
Jornada académica en pediatria 2022, con
motivo de la celebracion del XXVIII Aniversario
del HNM. La tematica del evento se desarro-
[I16 en relacion con el gjercicio de la pediatria
en época de pandemia y contdé con recono-
cimiento por parte del Consejo Mexicano de
Certificacion en Pediatria. En esta ocasion,
contamos con la participacion de seis po-
nentes expertos en diversos temas con 122
asistentes.

Cabe destacar la labor del HNM como sede
para la formacion de recursos humanos; en
el 2022 contamos con 25 residentes de la es-
pecialidad en pediatria y dos residentes en
el Programa de alta especialidad en cirugia
maxilofacial y craneofacial. Adicionalmente,
recibimos 105 rotantes de otras instituciones
y diferentes entidades federativas como son el
Instituto Mexicano del Seguro Social de sedes
en Querétaro, Yucatan, Nuevo Ledn y Morelos,
del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales
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de los Trabajadores del Estado, de sedes en

Ciudad de México, Nuevo Ledn y Morelos, asi

como del Hospital General de Cuernavaca; los
rotantes acuden para adquirir conocimientos
y destrezas con acompafamiento de los pe-
diatras subespecialistas, por lo cual integraron
a las actividades de los servicios de anestesio-

Tabla 3.38

logfa, cirugia pediatrica, cirugia maxilofacial,
terapia intensiva, urgencias, imagenologia,
gastroenterologia, neurologia, traumatologia
y clinica del adolescente (tabla 3.38).

Con el objetivo de formar recursos huma-
nos de alta especialidad para brindar atencién
a ninas, ninos y adolescentes de la entidad,

Rotantes en el Hospital del Nifo Morelense,
por institucion de procedencia y servicio de destino, 2022.

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

Hospital General de Cuernavaca Dr. José C. Parres, Servicios de Salud _ UTIP

de Morelos

Urgencias 3

Subtotal

INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO (ISSSTE)

Imagenologia 2
Gastroenterologia 6
Neurologfa 6
Hospital Regional de Alta Especialidad Urgencias 6
Centenario de la Revolucién Mexicana, ISSSTE-Morelos Traumatologia 5
Cirugia pediatrica 7
UTIP 10
Anestesiologia 5
T;)és:ital Regional de Alta Especialidad de Monterrey, ISSSTE-Nuevo Anestesiologia 10
Hospital Regional 1° de octubre, ISSSTE-CDMX Traumatologia 5
Subtotal

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL (IMSS)

HGR No. 1 Lic. Ignacio Garcia Téllez, IMSS-Morelos

Cirugia pediatrica

Clinica del adolescente 10

HGR No. 2 El Marqués, IMSS-Querétaro Anestesiologia 9

Hospital Regional No. 1IMSS-Yucatan Anestesiologia 1

Hospital de Especialidades CMN del Noroeste, IMSS-Nuevo Ledn Anestesiologia 1
Subtotal

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO

Maxilofacial

Subtotal 7

Fuente: Secretaria de Salud. Hospital del Nifio Morelense.

Total 105
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llevamos a cabo el primer posgrado en pedia-
tria para personal de enfermeria, organizado
por el Hospital del Niflo Morelense en coordi-
nacion con el Instituto de Ciencias y Estudios
Superiores de Tamaulipas (ICEST), egresando
14 enfermeros y enfermeras. Con esta accion,
se contribuye a elevar la calidad de los servi-
cios sanitarios, no solo consolidando el cono-
cimiento sino fortaleciendo los valores éticos
de la profesion y generando empatia con los
pacientes.

Por primera vez otorgamos

prestaciones de fin de afo
a 837 trabajadores de la categoria de
formalizados de Servicios de Salud
de Morelos, ampliando el padrén
de beneficiarios de esta prestacion

Logramos por primera vez que 837 traba-
jadores formalizados de Servicios de Salud
de Morelos recibieran vales de despensa para
este 2022. A la misma plantilla de trabajado-
res formalizados se le iguald la prestacion del
complemento de aguinaldo con el objetivo

Tabla 3.39

de mejorar sus derechos laborales durante la
temporada decembrina. Con una inversion de
11 millones 466 Mil 900 pesos correspondien-
tes a las medidas de fin de afoy una inversion
de 5 millones 440 mil 500 pesos por el com-
plemento de aguinaldo. Con ello, cumplimos
con el compromiso de regularizar los pagos
gue en otras administraciones estaban desfa-
sados e incompletos, con el firme objetivo de
cumplir con sus derechos laborales y mejorar
las condiciones de los trabajadores del sector
salud.

Acreditacion de las unidades médicas.

La Direccion General de Calidad y Educa-
cion en Salud (DGCES) tiene como actividad
principal la proteccion de la salud, implicando
una serie de elementos y acciones necesarios
para atenuar las brechas sociales, razon por
la cual incorporamos al proceso de acredita-
cion, 22 establecimientos de atencion médica
(tabla 3.39).

Con estas acciones, contaremos con esta-
blecimientos fortalecidos en infraestructura,

Unidades médicas programadas o visitadas con fines
de acreditacion conforme al Plan Anual de Acreditacion, 2022.

TiIPO DE
UNIDAD DE SALUD INTERVENCION
EVALUACION

Michapa Causes Centro de salud
2 Alta Vista Causes Centro de salud
3 San Andrés de la Cal Causes Centro de salud
4 Casahuatlan Causes Centro de salud
5 San José de Pala Causes Centro de salud
6 Oaxtepec Causes Centro de salud
7 Quebrantadero Causes Centro de salud
8 El Vergel Causes Centro de salud
9 Cuauhtémoc Causes Centro de salud
10 Los Sauces Causes Centro de salud
1 Huexca Causes Centro de salud
12 H.C. de Cuernavaca Dr. José G. Parres FPGC Tumor maligno de colony recto
13 H.G. de Cuernavaca Dr. José G. Parres FPGC Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales
14 Huitzilac Causes Centro de salud

Continuda...
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TIPO DE
UNIDAD DE SALUD INTERVENCION
EVALUACION

Uneme Capa Centro Nueva Vida Zacatepec Causes Centro de Atencién Primaria en Adicciones
16 Juan Morales Causes Centro de salud
17 San Juan Ahuehueyo Causes Centro de salud
18 Amacuitlapilco Causes Centro de salud
19 Tlayca Causes Centro de salud
20 Nacatongo Causes Centro de salud
1 bosalcels o e et o
22 H. G. de Tetecala Dr. Rodolfo Becerril de la Paz ~ Causes Hospital general

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

equipamiento y procesos de atencion, con-
tribuyendo asi sustantivamente a mejorar el
acceso efectivo y oportuno de la poblacion
morelense a establecimientos de salud con
capacidad, calidad y seguridad.

Mediante la acreditacion de establecimien-
tos y servicios de atencion médica, la DGCES
evalUa y constata el cumplimiento satisfacto-
rio de los criterios de capacidad, calidad y se-
guridad para el paciente, necesarios para pro-
porcionar los servicios definidos en el Catalogo
Universal de Servicios de Salud (Causes), en el
Fondo de Proteccion contra Gastos Catastrofi-
cos (FPGCQC) y el Seguro Médico Siglo XXI.

Por consiguiente, durante el 2022 recibi-
mos el dictamen aprobatorio, el cual acredi-
ta al Hospital del Nino Morelense como una
unidad capacitada para atender pacientes
con Sindrome de Turner. Con este logro y re-
sultado, el nosocomio suma 12 acreditaciones
vigentes.

Proteccién de los derechos a la salud.

Finalmente, mejorar la calidad de la practi-
ca del acto médico es un gran reto, pero tam-
bién un compromiso, en el cual participan
multiples actores, todos ellos corresponsables,
incluyendo a la sociedad junto con los profe-
sionales de la salud y las instituciones, tanto
pUblicas como privadas.

La institucionalizacion de los medios alter-
nos para la solucion de conflictos, es un ele-
mento toral en el proceso de modernizacion
del Estado Mexicano, y de manera particular,
en el campo de la salud, puede decirse que

las politicas publicas orientadas a la resolu-
cion de controversias mediante el arbitraje
médico, cumplen su cometido, teniendo en
cuenta que su objetivo principal es impulsar
el desarrollo y alcanzar mejores niveles de vida
para la poblacion en los distintos sectores de
la sociedad.

La realizacion tardia de procedimientos,
desajustes organizacionales y administrativos,
asi como la propia actuacion del personal de
salud, pueden desviar los objetivos de calidad
y seguridad en la atenciéon médica, siendo
necesario que la poblacion morelense cuente
con mecanismos que, sin perjuicio de la ac-
tuacion de las instancias jurisdiccionales en la
solucion de conflictos, contribuyan a tutelar el
derecho a la proteccion de la salud, asi como
a mejorar la calidad en la prestacion de los ser-
vicios de salud.

En Morelos, trabajamos para garantizar la
exigibilidad juridica del derecho a la salud de
los usuarios de los servicios médicos impul-
sando mecanismos alternativos a través de la
Comision Estatal de Arbitraje Médico (Coesa-
mor), ofreciendo a las partes en discrepancia,
mayores ventajas frente a un procedimiento
judicial, ya que sin suplantar a las autorida-
des de procuracion e imparticion de justicia,
se resuelven en forma amigable, voluntaria,
gratuita, imparcial, confidencial, rapida, espe-
cializada y de buena fe, los conflictos suscita-
dos entre los usuarios de los servicios de salud
y prestadores de los mismos, a través de la
conciliacion y el arbitraje médico.

Durante el 2022,la Comision Estatal de Arbi-
traje Médico proporcioné 187 atenciones a ciu-
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dadanos, de las cuales, 30 se admitieron como
quejas, 71 fueron catalogadas como asesorias,
10 gestiones inmediatas y 76 ingresaron como
orientaciones. Estas acciones son producto de
un esfuerzo institucional, incluyente y partici-
pativo, el cual recoge la experiencia del perso-
nal y plantea un enfoque integral, mas resolu-
tivoy preventivo del conflicto médico, ademas
promover de la mejoria de la calidad; con ello,
se garantizo la proteccion de los derechos a la
salud, otorgando una justicia social a los usua-
rios morelenses inconformes, evitando asi que
destinaran recursos econémicos para resolver
su insatisfaccion, privilegiando, la solucion
amistosa, con lo que se logra restaurar la rela-
cion meédico-paciente, y consecuentemente,
devolver la confianza en los servicios de salud
proporcionados.

Las atenciones brindadas, permitieron a los
usuarios encontrar una respuesta a su conflicto,
en el 60 por ciento de los casos, resolviendose
por medio de gestiones inmediatas, convenios
de conciliacion y laudo por arbitraje médico.

El 90 por ciento de las atenciones de la
Coesamor, fueron resueltas en un tiempo
promedio de 50 difas, abatiendo los tiempos
de respuesta de procesos litigiosos, los cuales
pueden llegar a dos aflos (grafica 3.8).

Grafica 3.8

Con la formalizacion de los convenios de
conciliacion, conseguimos recuperar para los
usuarios de la Coesamor, 325 mil 255 pesos.

A fin de coadyuvar a mejorar la calidad
de los servicios de salud y con el propdsito
de prevenir el surgimiento de un conflicto
médico, otorgamos 15 conferencias a perso-
nal de salud, pertenecientes a Servicios de
Salud de Morelos, aspirantes de ingreso a la
facultad de medicina de la Universidad Auto-
noma del Estado de Morelos, Hospital Morelos
vy la asociacion Colegio de Médicos Cirujanos
del Estado de Morelos. Los temas impartidos
fueron Manejo adecuado del Expediente Clini-
co, Norma Oficial Mexicana 004 del expedien-
te clinico electrénico, Norma Oficial Mexicana
024 de los sistemas de informacion y registro
electronico para la salud, Consentimiento
informado, Derechos de los pacientes y Res-
ponsabilidad médica y aspectos legales de Ia
medicina, procurando con ello la prevencion
de las inconformidades, asi como la mejora
continua de nuestros servicios y formacion
continua de nuestros recursos humanos, el
corazon del Sistema Estatal de Salud.

Atenciones proporcionadas por la Comision Estatal
de Arbitraje Médico de Morelos, 2022.

38%

Fuente: Secretaria de Salud. Comision Estatal de Arbitraje Médico de Morelos.

@ Gestiones inmediatas
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Servicios integrales de salud para la
universalizacion del sistema.
(Metas de los Objetivos de Desarrollo Sostenible: 3.8 y 9.4)

Fomentar la promocién a la salud y prevencion
de enfermedades.

Los determinantes sociales de la salud son
todas aquellas condiciones en las cuales las
personas nacen, crecen, trabajan, viven y en-
vejecen, junto con todas las circunstancias en
su vida cotidiana, teniendo un gran impacto
en los estilos de vida de la poblacidon y a su vez,
en la salud.

A propodsito de lo anterior, se establecieron
acciones en dichos determinantes, buscando
sensibilizar sobre la importancia de la partici-
pacion en la salud de la comunidad, con el fin
de impulsar la participacidon comunitaria en
el establecimiento de prioridades, la toma de
decisiones, asi como la elaboracion y la ejecu-
cion de acciones para alcanzar un mejor nivel
de salud.

Instalacién del Comité Municipal de Salud.

Como parte del proceso de Certificacion
de municipios promotores de la salud, en su

Tabla 3.40

etapa Mmunicipio incorporado, los municipios
de la entidad deben cumplir como requisito,
con la instalacion de un Comité Municipal de
Salud (CMS), el cual contribuira al analisis de
la situacion de salud y participarad en el im-
pulso y ejecucion de su programa de trabajo.
Dicha instalacion se hace mediante un evento
protocolario en el cual los integrantes firman
un acta, en la cual queda asentado quiénes
forman parte del CMS y el cargo que tendran.
Los eventos de instalacion de CMS en la enti-
dad, se realizaron en los 36 municipios.

Iniciamos en las comunidades el proceso
de certificacion, mediante la etapa uno, con-
sistente en impulsar la participacion de la co-
munidad en el establecimiento de prioridades,
la toma de decisiones, asi como la elaboracion
vy la ejecucion de acciones, para alcanzar un
mejor nivel de salud.

Esatravésde laformacion de un Comité local
de salud como se involucra a los tomadores de
decisiones de la localidad y del municipio y se
busca sensibilizarlos sobre la importancia de su
participacion en la salud de la comunidad. En
este tenor, conformamos 12 Comités locales de
salud como parte del proceso de Certificacion
de comunidad promotora de la salud, en 12 lo-
calidades del Estado (tabla 3.40).

Conformacion de Comités locales de salud, 2022.

JURISDICCIONSANITARIA MuNIciPiO LOCALIDAD CENTRO DE SALUD

Temixco Eterna Primavera Caravana
Tepoztlan Amatlan de Quetzalcoatl Amatlan de Quetzalcoatl
I. Cuernavaca Emiliano Zapata El Guante Emiliano Zapata
Xochitepec Campo San Rafal Chiconcuac
Coatlan del Rio Coatlan del Rio Coatlan del Rio
Tlaltizapan de Zapata San Rafael Zaragoza San Rafael Zaragoza
1L Jojutla Puente de Ixtla Puente de Ixtla Puente de Ixtla
Amacuzac Amacuzac Amacuzac
Jojutla Jojutla Jojutla
Yautepec Corral Grande Oaxtepec
1. Cuautla Cuautla 3 de mayo El Hospital
Tlayacapan San Andrés Cuauhtempan San Andrés Cuauhtempan

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Certificar una comunidad como promoto-
ra de la salud es un proceso que permite inter-
venir integralmente en las condiciones indi-
viduales, institucionales y sociales, empodera
a su poblacion para el manejo adecuado de
los determinantes de la salud.

La certificacion de Comunidad promotora
de la salud es propiamente el evento simbodli-
co publico, en donde se iza la bandera blanca
como sefal del trabajo en equipo con la co-
munidad (tabla 3.41)

Educacion en salud.

Por ser considerada poblacion vulnerable
y buscando articular acciones de promocion,

Tabla 3.41

prevencion y atencion a su salud y sus familia-
res, realizamos visitas a diversos albergues jor-
naleros agricolas del Estado, en donde realiza-
mos actividades de difusion y promocion de la
salud como vacunacion (influenza, hepatitis C,
sarampion, rubéola y parotiditis); platicas pre-
ventivas de Covid-19 (escudo de la salud, téc-
nica de lavado de manos); platicas preventivas
sobre enfermedades transmitidas por vector
(dengue, zika, chikungunya); platicas de pre-
vencion y atencion de la mujer embarazada;
platicas de prevencion de enfermedades dia-
rreicas agudas; platicas de salud bucal; aplica-
cion de pruebas de glucosa e Infecciones de
Transmision Sexual (ITS), entre otras activida-
des (tabla 3.42).

Instalacion y certificacion de Comités locales de salud, 2022.

JURISDICCION
MUNICIPIO LOCALIDAD CENTRO DE SALUD
SANITARIA

Temixco Eterna Primavera Caravana
Tepoztlan Amatlan de Quetzalcoatl Amatlan de Quetzalcoatl
I. Cuernavaca Emiliano Zapata El Guante Emiliano Zapata
Xochitepec Campo San Rafal Chiconcuac
Coatlan del Rio Tilancingo Coatlan del Rio
Tlaltizapan de Zapata  San Rafael Zaragoza San Rafael Zaragoza
1L Jojutla Puente de Ixtla El coco Puente de Ixtla
Amacuzac Coahuixtla Amacuzac
Jojutla Nicolas bravo Jojutla
Yautepec Corral Grande Oaxtepec
Ill. Cuautla Cuautla 3 de Mayo El Hospital
Tlayacapan San Andrés Cuauhtempan San Andrés Cuauhtempan

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.42

Albergues jornaleros agricolas visitados, 2022.

ALBERGUE MuNIcIPIO

Albergue jornalero Calderdn

Cuautla

La Okra ll

Puente de Ixtla

Olintepec

Ayala

Emiliano Zapata

Tlaquiltenango

Flor de Cafa Cuautla
LaJoya Ayala
Atlacholoaya Xochitepec
Casasano Cuautla

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Realizamos la validacion del albergue agri-
cola Olintepec como promotor de la salud, en
el municipio de Ayala. Con la participacion de
las mujeres jornaleras, efectuamos demostra-
cion de técnicas de lactancia materna.

Proyecto Salud en tu comunidad.

El proyecto Salud en tu comunidad tiene
como objetivo mejorar el acceso a servicios
de atencion primaria a la salud en poblacion
de localidades vulnerables, por medio de otor-
gar los servicios de salud a las localidades ale-
jadas a través de las Unidades Médicas Moviles
del Programa Fortalecimiento a la Atencion
Médica (PFAM), con equipos de salud itineran-
tes, para una atencion integral, la cual incluye:

e Atencion meédica y odontologica.

® Realizacion de pruebas rapidas para de-
teccion de glucosa, colesterol, triglicéridos,
VIH (Virus de Inmunodeficiencia Humana)
y prueba seroldgica utilizada en medicina
para realizar el tamizaje o cribado de sifilis
VDRL (por su siglas en inglés, Venereal Di-
sease Research Laboratory).

* Aplicacion de vacunas.

e Brindar orientacion psicoldgica y nutricional
a la poblacion.

e Otorgar medicamentos (surtimiento com-
pleto de recetas, acotado a la reserva).

® Realizar acciones de promocion a la salud
y de prevencion de enfermedades.

* Favorecer la participacion comunitaria.

Establecimos siete ferias de salud como
meta al cierre del 2022, en las que otorgamos
169 consultas médicas, 180 consultas denta-
les de las cuales se realizaron 103 limpiezas
dentales, 40 extracciones y 33 aplicaciones de
resina; 38 consultas de nutricion, 18 consultas
de psicologia, 869 acciones de enfermeria,
1 mil 976 acciones de promocion de la salud,
815 detecciones por pruebas rapidas para glu-
cosa y lipidos, entre otras, surtiendo en total
216 recetas completas.

Para la prevencion de cancer en la mujer,
realizamos 52 citologias, 77 mastografias y ex-
ploraciones de mama en las que se obtuvo re-
sultado de forma inmediatay para su atencion
oportuna fueron referidas para seguimiento
en el Centro de Atencion para la Salud de la
Mujer (Capasam).

BLANCO BRAVO

Asimismo, se aplicaron vacunas del Progra-
ma de vacunacion universal, y se entregaron
75 apoyos funcionales por parte de la Unidad
de la Beneficencia PuUblica Estatal.

Realizamos dos jornadas de donacion al-
truista de sangre en el Hospital del Nifio Mo-
relense, con el apoyo del personal del Centro
Estatal de Transfusion Sanguinea, las cuales
se realizaron los dias 10 de marzo y 25 de
agosto. En total, participaron 120 donadores
de los cuales 77 fueron aptos, beneficiando
con la disponibilidad de productos sangui-
neos a una poblacion estimada de 144 nifios
y adolescentes.

Fomentamos la actividad deportiva me-
diante la organizacion de la Segunda carrera
Cuerna4Kids, en la que corredores de todas las
edades tuvieron oportunidad de recorrer uno,
cinco o 10 kilémetros vy, gracias al apoyo de
diferentes patrocinadores del sector privado;
las cuotas recuperadas por concepto de ins-
cripcion se utilizaron a favor de los pacientes
del Hospital del Niflo Morelense, a través de la
Asociacion de Voluntarias de este nosocomio.
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Medicina tradicional e interculturalidad.

Este modelo de atencién busca una rela-
ciéon horizontal, intercultural y sinérgica entre
los servicios de salud y la medicina tradicional
e interculturalidad, logrando un modo de con-
vivencia en el Quechula conviven y se relacio-
nan de manera abierta, horizontal, incluyente,
respetuosa y sinérgica, las personas, grupos e
instituciones, con caracteristicas culturales y
posiciones diversas, en un contexto compartido.
Trabajamos en la capacitacion constante del
personal de salud con la finalidad de brindar
una atencion integral e integrada (tabla 3.43).

Centros de reinsercion social saludables.

Derivado de las acciones realizadas para
apoyar y fortalecer los derechos humanos de
los internos de las carceles distritales, Centros
de Reinsercion Social (Ceresos) y del Centro de
Ejecucion de Medidas Privativas de la Libertad

Tabla 3.43

para Adolescentes (CEMPLA) en el Estado,
llevamos a cabo intervenciones de deteccion,
prevencion y promocion a la salud, con el fin
de minimizar el impacto negativo de las en-
fermedades transmisibles en la poblacion
de internos, con la finalidad de preservar su
bienestar fisico, mental y social, al interior de
los centros penitenciarios. Vacunacion contra
Covid-19 y acciones de promocion a la salud,
se realizaron de manera constante; aunado
a ello, en cada uno realizamos detecciones es-
pecificas, detallados en la tabla 3.44.

Abasto e insumos médicos.

El Componente de Insumos Médicos busca
fortalecer el abasto de medicamentos, mate-
rial de curacion y dental en las unidades médi-
cas de atencion primaria a la salud. Para llevar
a cabo este proceso realizamos la supervision
y analisis en la generacion de pedidos.

Capacitaciones de interculturalidad, 2022.

JURISDICCION PRIMER SEGUNDO TERCER CUARTO
TOTAL
SANITARIA TRIMESTRE TRIMESTRE TRIMESTRE TRIMESTRE
2 3 2 1 8

|. Cuernavaca

Il. Jojutla 1 1 1 0 3

lll. Cuautla 1 2 ] 1 5
Total 4 6 4 2 16

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.44

Acciones de promocioén a la salud en Ceresos, 2022.

JURISDICCION SANITARIA / CERESO PRUEBAS REALIZADAS

Cereso Atlacholoaya hombres

1,627 pruebas de deteccidn de Hepatitis C, VIH, Baciloscopias,
Clucosa, Antigeno prostatico, VDRL, Triglicéridos

Cereso Atlacholoaya femenil

180 pruebas de deteccién de VIH, Baciloscopias y Glucosa

CEMPLA

254 pruebas de VDRL y VIH - SIDA

Carcel distrital Jojutla

501 pruebas de VIH, Hipertensién arterial, cuestionarios de salud
mental y detecciones de salud bucal

Carcel distrital Cuautla 210 pruebas de VIH y VDRL
Cércel distrital Jonacatepec 128 pruebas VIH VDRL
Ceferepsi Ayala 236 pruebas VIHy VDRL

Cereso 16 CPS Femenil

222 pruebas de VIH, VDRL, Triglicéridos, Glucosa, CaCu, HbAlc,

Cargas virales Hepatitis C y Exploraciones mamarias

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Asimismo, analizamos los datos de los re-
portes de inventarios de las unidades mé-
dicas con un promedio anual de mas 93 por
ciento de surtimiento de recetas, benefician-
do a la poblaciéon morelense que recibe sus
medicamentos.

Sistema de referencia y contrarreferencia.

El sistema de referencia y contrarreferencia
favorece el acceso y la continuidad de la aten-
cion de la poblacion en forma ordenada y es-
tratificada a servicios equitativos y eficientes
de salud, entre los diferentes niveles de aten-
cion médica, porgue es considerado como un
procedimiento de envio de pacientes desde
cualquier unidad de salud a otra de mayor
capacidad resolutiva, para la continuidad de
la atencion médica, con el propodsito de aten-
der los aspectos no resueltos en la unidad de
origenysu retorno a ella, para la atencion sub-
secuente, contando con una productividad de
16 mMil 595 referencias realizadas en el transcur-
so del afio (tabla 3.45).

Centros de salud.

A través de los 204 centros de salud de la
Red de unidades médicas de atencion prima-
ria a la salud en el Estado, otorgamos 528 mil
510 consultas médicas (tabla 3.46).

Tabla 3.45

BLANCO BRAVO

Unidades centinela.

Contamos con 12 centros de salud Cen-
tinela, distribuidos estratégicamente en las
tres jurisdicciones sanitarias. Son unidades
de atencion resolutiva que trabajan las 24
horas, los 365 dias del ano. Con el propdsito
de brindar atencién con servicios integrales,
resolutivos, accesibles, con calidad técnica
yhumanisticacentradaenla poblaciéon usuaria

Pacientes referidos en el Primer nivel de atencién, 2022.

JURISDICCION SANITARIA CANTIDAD

|. Cuernavaca 9m
II. Jojutla 2,481
[1l. Cuautla 5,003

Total 16,595

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.46

Consultas médicas otorgadas en el Primer nivel de atencién, 2022.

JURISDICCION SANITARIA CANTIDAD

|. Cuernavaca 238,591
Il. Jojutla 76,043
[l. Cuautla 213,876

Total 528,510

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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y priorizando la atencién aaquellos grupos con
mayor situacion de vulnerabilidad, otorgamos
89 mil 134 consultas generales y atendimos 51
partos con enfoque intercultural, respetuoso
Yy seguro (tabla 3.47).

Unidades médicas moviles.

Con el propésito de extender la cobertu-
ra de servicios esenciales de salud mediante
equipos de salud itinerantes a través de Uni-
dades Médicas Moviles (UMM), el Programa de
Fortalecimiento a la Atencion Médica (PFAM),
brinda de forma efectiva el accesoy prestacion
de los servicios de atencion primaria a la salud,
en las areas de enfoque potencial, identifica-

Tabla 3.47

LDEBIERND

M

EXICO

das como localidades sin servicios de salud
por falta de infraestructura, carentes de recur-
Sos para otorgar atencion permanente y con
una poblacion menor a 2 mil 500 personas.

El PFAM, cuenta con 11 UMM, las cuales be-
nefician a 88 localidades del Estado de More-
los, con una poblacion objetivo de 53 mil 494
habitantes, brindando atencion mediante el
cronograma de visitas. Otorgamos 23 mil 37
consultas médicas y odontologicas.

Unidades de especialidades médicas (Unemes)
Las Unidades de Especialidades Médicas

conforman la Red de atencién ambulatoria
especializada, con el objetivo de responder

Consultas médicas otorgadas en unidades Centinelas, 2022.

= UNIDADES
JURISDICCION SANITARIA CANTIDAD
CENTINELA

|. Cuernavaca 4 26,761
Il. Jojutla 4 18,240
Il. Cuautla 4 44133

Total 12 89,134

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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a las necesidades y expectativas de los usua-
rios del sistema de salud, a través de la mejora
de la accesibilidad y la calidad de la atencion,
incorporadas en la Subdireccion de atencion
primaria a la salud en su marco operativoy en
conjunto con la Subdireccion de salud publica
lo normativo (tabla 3.48).

En SSM existen nueve tipos de Unidades de
Especialidad Médica que conforman la Red de
atencion ambulatoria especializada.

En este periodo otorgamos 29 mil 708 con-
sultas en el Centro de Atencion Ambulatoria
para la Prevencion y Atencion en SIDA e Infec-
ciones de Transmision Sexual (Capasits); 11 mil
586 Atenciones a usuarios con enfermedades
como diabetes mellitus, hipertension arterial
sistémica, dislipidemias y obesidad (enfer-
medades crénicas); 6 mil 609 en los Servicios
Integrales para la Prevencion y Atencion de
la Discapacidad por Defectos al Nacimiento
(Sindis); 8 mil 662 en el Centro de Atencidn In-

Tabla 3.48

tegral para la Salud del Adolescentes. (CAISA);
1 mil 527 en el Centro Integral de Salud Mental
(Cisame), brindando atencion ambulatoria de
Psicologia y Psiquiatria; mediante la terapia
cognitivo-conductual se ha brindado 10 mil
114 atenciones en el Centro de Atenciéon Pri-
maria en Adicciones (CAPA), dando atencién
ambulatoria a usuarios con problemas de
alcoholismo, tabaquismo, consumo de estu-
pefacientes, mariguana, cocaina, entre otros,
4 mil 945 en Salud y Genero Unidad Espe-
cializada (SYGUE), en la cual ofrece atencion
a las mujeres que sufren violencia, mediante
terapia psicoldgica, para romper el circulo de
la violencia; Centro de Atencidn para la Salud
de la Mujer (Capasam) mediante el tamizaje
por papanicolaou y mastografia se brinda
la deteccion oportuna de cancer de mama
y cancer cervicouterino 16 mil 416; y por ultimo
Unidad de Evaluacion y Diagnostico de Obesi-
dad Infantil (UEDO) con 366 atenciones.

Servicios otorgados por las Unemes, 2022.

UNEME FUNCION BENEFICIADOS

Centro de Atencién Ambulatoria para la Prevencion y Atencion en SIDA e

Capasits Infecciones de Transmision Sexual 23,708

Enfermedades  Atencidn a usuarios con enfermedades como diabetes mellitus, hipertension 1586

crénicas arterial sistémica, dislipidemias y obesidad '

Sindis Servicios Integrg\e§ para la Prevencién y Atencién de la Discapacidad por 6609
Defectos al Nacimiento

CAISA Centro de Atencion Integral para la Salud del Adolescente 8,662

. Centro Integral de Salud Mental (Cisame), brinda atencién ambulatoria de

Cisame ) . L 1,527
psicologia y psiquiatria

SGUE Saludy Género Unidad Especializada, ofrece atencion a las mujeres que sufren 4975

4 violencia mediante terapia psicoldgica para romper el circulo de la violencia '

Centro de Atencion Primaria en Adicciones (CAPA), da atencién ambulatoria

CAPA a usuarios con problemas de alcoholismo, tabaquismo, consumo de 10714
estupefacientes, mariguana, cocaina, entre otros, mediante la terapia cognitivo- '
conductual
Centro de Atencién para la Salud de la Mujer mediante el tamizaje por

Capasam papanicolaou y mastografia se brinda la deteccion oportuna de cancer de mama 16,416
y cancer cervicouterino
Unidad de Evaluacion

UEDO o . . 366
y Diagnostico de Obesidad Infantil

Total 99,963

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Centro de Atencién Médica y Psicolégica para
Personas Trans Morelos.

El Centro de Atencion Médica y Psicoldgica
para Personas Trans Morelos (CAMPPT-Mor),
se ubica en la Unidad de Especialidades Médi-
cas de Hemodialisis (Uneme de Hemodialisis)
y tiene el objetivo de ofrecer asesoria, brindar
atencion psicologica y médica, en beneficio
de la poblacion morelense: en este periodo,
brindamos 388 atenciones, desglosadas de
la siguiente forma; 39 atenciones de primera
vez y 349 atenciones subsecuentes en el area
médica y psicoldgica; las vias de atencion son
presencial y a distancia, de acuerdo al pano-
rama epidemioldgico; para el adecuado se-
guimiento y atencion médica de la poblacion
objetivo, las acciones se encuentran alineadas
a las recomendaciones del protocolo para el
acceso sin discriminacion a la prestacion de
servicios de atencion meédica de las poblacio-
nes lésbico, gay, bisexual, transexual, travesti,
transgénero e intersexual.

Red Estatal de Salud Bucal.

Contamos con 109 consultorios odontologi-
cos, como parte de la Red de unidades médi-
cas, distribuidos como se informa en la tabla
3.49.

En el primer nivel de atencion a la salud
bucal, realizamos acciones de promocion
y prevencion de los padecimientos mas fre-
cuentes en la poblacidn morelense, a través

Tabla 3.49

BLANCO BRAVO

de las unidades médicas (centros de salud) de
primer nivel de atencion, localizadas estraté-
gicamente en el Estado. Estas atenciones se
brindan trabajando en equipo el personal de
salud y el apoyo de la comunidad, con la fina-
lidad de garantizar el derecho a la salud, es-
pecialmente el acceso oportuno a los servicios
de salud (tabla 3.50).

Consultorios odontolégicos, 2022.

JURISDICCION JURISDICCION | JURISDICCIONIIL.
HOSPITALES UNEMES TOTAL
. CUERNAVACA 1. JOJUTLA CUAUTLA
52 15 34 6 2 109

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.50

Consultas odontolégicas otorgadas
en atencién primaria a la salud, 2022.

JURISDICCION SANITARIA CANTIDAD

|. Cuernavaca 20,559
II. Jojutla 5,056
[Il. Cuautla 15,675

Total 41,290

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.



&y

CUARTO INFORME DE GOBIERNO

CUAUHTEMOC BLANCO BRAVO

En la consulta dental se esta llevando
a cabo en las tres jurisdicciones del Estado, un
total de 41 mil 290 consultas odontolégicas, de
acuerdo a la semaforizacion e indicaciones de
nivel federal: se exhorta a todo el personal de
salud bucal, apegarse a lasindicaciones donde
la operacion de actividades odontoldgicas es
al 100 por ciento con la nueva normalidad, lle-
vando a cabo todas las actividades curativas.
considerando el uso de instrumentos manua-
les para la remocion de caries dental, refor-
zando todas las actividades preventivas, con
la intencion de otorgar acciones intensivas de
salud a la poblacion, promoviendo actividades
de educacion para lasalud a lo largo de toda la

Tabla 3.51

linea de vida, en un universo de escuelas como
lo son jardin de nifos, primarias y secundarias,
asi como unidades de salud, ferias de salud,
plazasy mercados (tablas 3.51y 3.52).

Fortalecer la atencidén en hospitalizacién.

Los establecimientos hospitalarios de la
Red de Servicios de Salud de Morelos (SSM),
ofrecen servicios de salud a la poblaciéon no
derechohabiente del Estado, con una cober-
tura de 10 unidades hospitalarias, con presen-
cia en las tres jurisdicciones del Estado.

El fortalecimiento de la atencién en salud
es una estrategia, la cual incluye el monitoreo

Acciones odontolégicas realizadas, 2022.

ConcerTo

Deteccion de placa dentobacteriana

Instruccion técnica de cepillado

Aplicacion topica de fldor

Aplicacion de barniz de fluor

Atencioén preventiva

Raspado y alisado radicular (manual)

Higiene de protesis

Revision de tejidos bucales

Instruccion de autoexamen de cavidad bucal

Material temporal

Atencién curativa

Extraccion (diente temporal y diente permanente)

Terapia pulpar (diente temporal y diente permanente)

Consulta integrada la linea de vida

Promocion de la salud - )
Presentacion de cartilla

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.52

Acciones de salud bucal realizadas, 2022.

CONCEPTO ToOTAL

Orientacion y consejeria a las madres, padres y personal cuidador para mantener la salud

bucal, de recién nacido, nifias y niflos menores de 6 afos

101,917

Orientacion para mantener la salud de los adolescentes

46,864

Otorgar el esquema basico de prevencién en salud bucal especifico en las cartillas

nacionales de salud

242,689

Promocion de aplicacion del barniz de fluor

24,581

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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de los servicios hospitalarios como urgencias,
hospitalizacion, consulta externa, asi como in-
dicadores de desempefo hospitalario como
herramienta de gestion para tomar decisiones
al interior de la Red hospitalaria de los SSM.

A pesar del impacto de la pandemia sobre
el comportamiento en el desempeno de las
unidades hospitalarias, se reorganizaron exi-
tosamente los servicios ofertados durante la
reconversion de las unidades, haciendo frente
a las nuevas exigencias y necesidades, garan-
tizando la continuidad de la atencion, bajo la
politica publica de cero rechazo, fortaleciendo
la atencion segura, con base en la capacidad
resolutiva de los establecimientos ante la
nueva normalidad.

Hospitales generales.

Son establecimientos que brindan atencion
médica a través de servicios de diagnostico y
tratamiento de las especialidades basicas,y en
algunos casos algunas subespecialidades mé-
dicas; como consulta externa, hospitalizacion,
laboratorio clinico y de patologia, servicios de
imagenologia y radiologia, asi como atencion
de urgencias 24 horas los 365 dias del afio.

Estas unidades corresponden al segundo
nivel de atenciéon y se encuentran ubicadas en
los municipios de Cuautla, Cuernavaca, Joju-

tla, Tetecala, Temixco y Axochiapan, dentro del
Estado.

Durante la fase de recuperacion de servi-
cios de salud, el Hospital General de Cuautla
incrementd 76 por ciento su productividad
en urgencias, comparado con el periodo 2021,
pasando de 10 mil 865 atenciones a 19 mil 132
atenciones en el area de urgencias.

Continuamos garantizando el
acceso a la atencién médica

para pacientes con Covid-19 y recuperamos
servicios médicos y quirdrgicos para otras
enfermedades no Covid-19,
en la red hospitalaria

El Hospital General de Cuernavaca es uno
de los hospitales que durante la pandemia,
fungié como el mas emblematico y resoluti-
VO para los pacientes con Covid-19: derivado
de ello, y por la disminuciéon de la mortalidad
y letalidad en las Ultimas oleadas, su reaper-
tura para patologias No-Covid y para el resto
de patologias, con la finalidad de contar con
la recuperacion de servicios, ha mostrado la
mayor recuperacion de servicios, teniendo
196 por ciento mayores egresos, 398 por ciento
de atencion de urgencias, 366 por ciento en
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productividad quirdrgica y 327 por ciento en
consultas de especialidad.

El Hospital General de Jojutla ha aumenta-
do la atencion en el drea de urgencias en 153
por ciento y aumento 133 por ciento la consul-
ta de especialidad. Esto se refleja en mayores
servicios para la poblacion sin derechohabien-
cia dentro de la regién sur de la entidad que
requieren de un segundo nivel de atencion.

Respecto al Hospital General de Tetecala,
se invirtié recurso para su remodelacion, dig-
nificando la atencion en salud, y con servicios
de calidad. Durante este periodo, el Hospital
no perdid productividad, es decir durante la
recuperacion de servicios y mientras se lleva-
ba a cabo la obra de remodelacion, mantuvo
la atencion médica, aumentando en 126 por
ciento la atenciéon de urgencias.

El Hospital General de Temixco, atendid
gran cantidad de pacientes No-Covid, durante
los ultimos dos afios de pandemia; sin embar-
go, en la transicion de reapertura de servicios
médicos, este nosocomio aumento en 125 por
ciento los egresos hospitalarios y en 267 por
ciento su consulta de especialidad.

Otro ejemplo de Hospital de la Red de In-
fecciones Respiratorias Agudas Graves (RED-
IRAQC), el hospital de Axochiapan en la frontera
sur-oriente del Estado, ha logrado mejorar
la atencion de la poblacion para la atencion
de pacientes Covid durante la pandemia

y también sobre las patologias No-Covid, du-
rante el 2022 aumentd en 160 por ciento la
consulta de especialidad.

En la totalidad de nuestras unidades hos-
pitalarias, logramos tener una productividad
mejor afo con ano; posterior al descenso
abrupto provocado por la pandemia: 20 mil
562 egresos hospitalarios, con un total de 76
mil 745 dias de estancia hospitalaria. Registra-
mos 75 mil 662 urgencias atendidas, asi como
33 mil 523 consultas de especialidad otorga-
das. El total de cirugias fueron del orden de 10
mil 630 actos quirurgicos realizados. Dentro
del rubro de estudios de laboratorio, atendi-
mMos 144 mil 366 personas, y realizamos 1 millon
326 mil 662 estudios. Dentro de las unidades
hospitalarias atendimos 8 mil 588 nacimien-
tos, de los cuales 3 mil 30 fueron atendidos por
operacion cesarea.

Hospitales comunitarios.

Los hospitales comunitarios brindan aten-
cion ambulatoria de especialidades basicas,
de hospitalizacion corta estancia y urgencias,
cuentan con servicios auxiliares de diagnosti-
co como laboratorio clinico, servicio de ima-
genologia y radiologfa. Corresponden al nivel
mas basico del segundo nivel de atencion,
catalogados como hospitales comunitarios
y se encuentran ubicados en los municipios
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de Puente de Ixtla, Ocuituco y Jonacatepec de
Leandro Valle.

Los hospitales basicos generan informa-
cion de salud relevante para el analisis del
desempeno, con base en su perfil de atencion.
Obtuvimos los siguientes resultados: 1 mil 762
egresos hospitalarios, con un total de 4 mil 867
dias de estancia hospitalaria. Registramos 28
mil 192 urgencias atendidas, asi como un total
de 5 mil 278 consultas de especialidad otorga-
das. En cirugias, fueron 604 actos quirdrgicos
realizados. Dentro del rubro de estudios de la-
boratorio, se atendieron 16 mil 920 personas,
y se realizaron 165 mil 144 estudios. Dentro de
las unidades hospitalarias se atendieron 521
nacimientos, de los cuales 78 fueron atendi-
dos por operacion cesarea.

Hospital de la Mujer.

Localizado en el municipio de Yautepec,
es el establecimiento de especialidad; provee
atencion en salud de especialidad de gine-
cologia y obstetricia, atendiendo a un grupo
especifico de la poblacion. Dentro de los ser-
vicios otorgados se encuentran: servicio de
diagnostico y tratamiento de la especialidad,
consulta externa, hospitalizacion, laboratorio
clinico, servicio de imagenologia y radiolo-
gia y atencion de urgencias 24 horas los 365
dias del ano. Corresponde a un tercer nivel de
atencion.

Obtuvimos los siguientes resultados: 3 mil
254 egresos hospitalarios, con un total de 10
mil 456 dias de estancia hospitalaria. Registra-
mos 5 mil 85 urgencias atendidas, asi como
4 mil 27 consultas de especialidad otorgadas.
El total de cirugfas fue del orden de 2 mil 300
actos quirurgicos realizados. Dentro del rubro
de estudios de laboratorio, se atendieron 17
mil 249 personas y se realizaron 107 mil 514
estudios. Dentro de las unidades hospitalarias
se atendieron 2 mil 248 nacimientos, de los
cuales1mil 121 fueron atendidos por operacion
cesarea.

Atenciéon médica a pacientes con insuficiencia
renal crénica terminal.

La Enfermedad Renal Crénica (ERC) es un
problema de salud puUblica, su prevalencia es
desconocida en las naciones en desarrollo;
a nivel mundial se estiman en 2 millones de
personas con ERC terminal; y en la presente
década se requerira mas de 1 billéon de ddla-
res para su tratamiento. Se han encontrado
prevalencias entre 2.5 a 11 por ciento en adul-
tos. En mayores de 65 anos se han estimado
prevalencias de ERC entre 25 a 35 por ciento,
aunque es discutido si esto representa parte
del envejecimiento normal. La prevalencia
estd aumentando en relacion con el aumen-
to de la prevalencia de diabetes, hipertension
y obesidad. En el estudio de descendencia de
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Framingham, de 2 mil 500 personas sanas se-
guidas por18.5anos, presentaron una inciden-
cia de 9.4 por ciento de ERC.

Derivado de lo anterior, Servicios de Salud
de Morelos atiende a las personas usuarias
en el Programa de sustitucion renal por in-
suficiencia renal terminal, en seis hospitales
distribuidos en la entidad. Las intervenciones
de sustitucion de la funcion renal son dialisis,
hemodialisis y trasplante renal.

En didlisis y hemodialisis, al 100 por ciento
de las personas se les ha brindado sensibiliza-
cion e informacion en relacion con la enferme-
dad, procedimientos y técnicas. Con respecto
a las actividades de didlisis y hemodialisis,
atendimos 4 mil 394 personas, distribuidas de
la siguiente forma: en Dialisis Peritoneal Conti-
nua Ambulatoria (DPCA) atendimos 2 mil 420
personas, con 294 mil 720 sesiones; en Dialisis
Peritoneal Intrahospitalaria (DPI) atendimos
886 personas con 7 mil 127 sesiones, en los
hospitales de Axochiapan, Cuernavaca, Cuau-
tla, Jojutla, Tetecala y Temixco. Asimismo
con respecto a hemodialisis, atendimos
1 mil 88 personas, con 9 mil 161 sesiones, en la
unidad de especialidades médicas de Hemo-
dialisis, en Cuernavaca.

En conmemoracion del Dia mundial del
rinon, en el Hospital General de Cuautla, rea-
lizamos una resena historica del servicio de
dialisis, proporcionando la presentacion del
proceso de la DPCA y DPI, a través de la ex-

'~

posicion de los insumos utilizados en la dia-
lisis, distribucion de material de promocion
y colocacion de periddicos murales y carteles;
asimismo realizamos una semana con capaci-
tacion con la técnica manual de dialisis en el
area de hospitalizacion y una semana en ca-
pacitacion con la técnica automatizada. Emi-
timos una capsula informativa en la pagina
de Servicios de Salud de Morelos en la cual
invitamos a practicar habitos saludables, para
prevenir la insuficiencia renal crénica.

Con respecto a procuracion, en el Estado
de Morelos, realizamos la cirugia en el mes de
junio. Los 6érganos procurados fueron corazoén,
dos rihones, dos corneas, piel y tejido musculo
esquelético, con distribucion a nivel nacional
de acuerdo a la normatividad aplicable y una
en el primer semestre del 2022, aplicando las
medidas establecidas para la pandemia por el
SARS-CoV-2 (Covid-19). Asimismo, difundimos
el evento de la procuracion de érganos vy teji-
dos en dos capsulas informativas en la pagina
del Hospital General de Cuernavaca Dr. José G.
Parres, una capsula informativa en la pagina
de Servicios de Salud de Morelos, y medios de
difusion electronica. Por otro lado, en el Siste-
ma informatico del Registro nacional de tras-
plantes, estan registradas ocho personas, en
espera de rindn.

Asimismo, divulgamos la procuracion de
o6rganos en capsulas informativas en la pagina
del Hospital General de Cuernavaca Dr. José
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GC. Parres, y en la pagina de Servicios de Salud
de Morelos, asi como otros medios de difusion
electronica.

Centro Regulador de Urgencias Médicas (CRUM).

El Centro Regulador de Urgencias Mé-
dicas (CRUM), es el encargado de atender
Yy proporcionar servicios de urgencias medicas
prehospitalarias. En este periodo, atendimos
24 mil 839 urgencias médicas, dentro de las
cuales se destacan los siguientes grupos vul-
nerables: 1 mil 982 servicios de emergencias
obstétricas; 374 ninos menores de 5 afos; 3 mil
791 atencion a adultos mayores; 267 casos de
salud mental, incluyendo suicidios o intento
de suicidio, 292 violencia de género, 217 per-
sonas con capacidades diferentes y 681 dolor
precordial.

Disponemos de un centro de llamadas te-
lefénicas con 10 lineas para atender, asesorar
y orientar a la poblacion acerca del Covid-19;
se encuentra en las instalaciones del CRUM,
atendido por médicosy paramédicos. De estas
llamadas, realizamos 135 traslados a pacientes
con Covid-19, a distintos hospitales.

Los servicios son atendidos segun la grave-
dad del estado de los pacientes y de acuerdo
a la clasificacion internacional denominada
Triage, teniendo la siguiente informacion: pri-
mera prioridad, 6 mil 346; segunda prioridad,
7 mil 922; tercera prioridad, 10 mil 153; y cuarta
prioridad, 418.

TRIAGE en urgencias hospitalarias.

El propodsito de los servicios de urgencia
hospitalarios, es asegurar la accesibilidad
a una atencién médica segura, oportuna
y equitativa, dentro del contexto de trato digno
y alineado a la politica publica de cero rechazo.
Esto se logra a través de la aplicacion eficiente
del triage o clasificacion de las necesidades
prioritarias de atenciéon de los usuarios, segun
su estado de salud, como puerta de entrada
a los establecimientos de la Red hospitalaria
de SSM. La monitorizacion del desempefio en
el triage, se hace indispensable para la gestion
hospitalaria.

En este periodo, brindamos 108 mil 939
atenciones en el servicio de urgencias, desa-
gregandose de la siguiente manera: 41 mil 533
y 67 mil 406 atenciones de urgencia calificada

y no calificada, respectivamente. El 100 por
ciento de las atenciones pasaron por el Triage
respectivo del area de urgencia de los estable-
cimientos de la Red de Hospitales de los SSM,
como puerta de entrada a la atencion en salud
de segundo y tercer nivel de atencion.

Desarrollar el recurso humano en salud.

Un propdsito central en Servicios de Salud
de Morelos, es mejorar la provision de servicios
para la poblacion; para lograr esto, un elemen-
to central es implementar acciones orien-
tadas a fortalecer la educacion en salud del
personal en etapa formativay, a corto plazo, se
incorporara como capital humano a distintas
instituciones publicas o privadas, para otorgar
atencion a la salud.

La formacion de recursos humanos en
salud abarca distintos niveles académicos,
desde el nivel técnico hasta el posgrado, tanto
en disciplinas de la salud (medicina, enferme-
rfa, odontologia) como en disciplinas afines
(nutricion, psicologia, farmacia, laboratoristas
clinicos y radiologia, entre otras) en las cuales
se fortalecen las competencias técnicas
y humanisticas. Estas acciones no pueden rea-
lizarse de manera aislada, requieren de una
eficiente coordinacion entre las instituciones
educativas y Servicios de Salud de Morelos.
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Desarrollamos actividades formativas en
las unidades de atencion meédica ambula-
toria y hospitalaria, con un total de 1 mil 131
becarios, de internado médico de pregrado,
servicio social de medicina, enfermeria, odon-
tologia, carreras afines a la salud y residencias
medicas.

Deigual relevancia a la formacion de recur-
sos humanos en salud, es la evaluacion de los
Planesy Programas de Estudio (PPE) en areas
de la salud y afines a ésta, con el propdsito
de verificar su oportunidad y pertinencia,
vy de este modo contribuir en elaseguramiento
de la generacion efectiva del capital humano
para la salud.

En este sentido, Servicios de Salud de Mo-
relos colabora con las autoridades del nivel
federal en el proceso mediante el cual las ins-
tituciones educativas obtienen la opinidon téc-
nico académica favorable a sus PPE. En este
periodo de informe, se revisaron nueve distin-
tos PPE de la disciplina de enfermeria general
y fisioterapia.

La capacitacion en salud, posee un papel
primordial para el logro de tareas y proyectos;
es el proceso mediante el cual, el personal
de salud, adquiere los conocimientos, herra-
mientas, habilidades, actitudes y competen-
cias para interactuar en el entorno laboral
y cumplir con las funciones encomendadas
en el ambito de su trabajo.

Priorizamos la salud de mas

[ ] [ ]
de 4 mil trabajadores
con la certificacion
de 48 entornos saludables

Priorizamos la salud de mas de 4 mil tra-
bajadores de espacios laborales publicos y pri-
vados, certificamos 48 entornos laborales, que
cumplen con las medidas sanitarias de salud
laboral, reforzando las herramientas de pro-
mocion de la salud y también de prevencion
de enfermedades. En los siguientes sitios:

Escuela de estudios superiores

de Jonacatepec.

Escuela de estudios superiores

de Jonacatepec subsede Tepalcingo.
Escuela de estudios superiores

de Jonacatepec subsede Axochiapan.
Centro de salud La Joya.

Centro de salud Axochiapan.

Centro de salud Cuautlixco.

Centro de salud Temoac.

Centro de salud Huexca.

Unidad Basica de Rehabilitacion del munici-
pio de Jantetelco.

Liverpool Cuautla.
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® | as cervezas modelo en Morelos de agencia
Cuautla.

* Embotelladora Mexicana. Cedis Cuautla.

* Centro de Rehabilitacion Integral Cuautla.

* Transportacion Carretera Vidrio Cuautla.

* Bebidas purificadas. Cedis Cuautla.

e Colegio de Estudios Cientificos y Tecnologi-
cos del Estado de Morelos, plantel Marcelino
Rodriguez.

e Colegio de Estudios Cientificos y Tecnologi-
cos del Estado de Morelos plantel
Yecapixtla- distante.

e Corporativo Azucarero Emiliano Zapata.

e Sistema municipal DIF Tlaquiltenango.

* Ayuntamiento de Tlaquiltenango.

e Comercializadora Almacenes Garcia
de México.

e Sistema municipal DIF Tlaltizapan de Zapa-
ta.

* Ayuntamiento de Tlaltizapan de Zapata.

e Centro de salud centinela Tlaltizapan.

e Departamento de servicios regionales
Jojutla.

e Tostadas horneadas El Suriano.

* Ayuntamiento de Amacuzac.

e Centro de salud de Xoxocotla.

e Centro de salud Tlatenchi.

e Caminosy Puentes Federales de Ingresos
y Servicios Conexos (Capufe).

e Grupo Automotriz Iragorri. Nissan Agricola.

e Grupo Automotriz Iragorri. Nissan Nagoya.

* Mazda Cuernavaca.

e CFE Distribucion Centro Sur.

* Las Mananitas.

e La Comer.

e Comosa .

* Fiesta Americana.

* Huayacan.

e City Market.

* Hieloy refrigeracion de Zacatepec.

* Ayuntamiento de Zacatepec.

e Sistema municipal DIF Xoxocotla.

* |nstituto de Investigaciones Forestales,
Agricolas y Pecuarias.

® Fiesta Inn Cuernavaca.

* One Cuernavaca.

e CFE Suministrador de Servicios Basicos.

En Servicios de Salud de Morelos, contamos
con un Programa anual de capacitacion de
1mil 201 eventos en diversas modalidades tales
como presencial, virtual sincrénico o asincro-
nico, asi como hibridos, para el personal con
disciplinas en medicina, enfermeria, odontolo-
gia, psicologia, nutricion, promocion a la salud,
trabajo social, personal administrativo y recur-
sos humanos, en formacion en carreras de la
salud y afines a ésta.

En este periodo, realizamos 934 eventos de
capacitacion, ejecutados entre las unidades
administrativas de este organismo, abordan-
do los temas prioritarios como: manejo ade-
cuado de expediente clinico, uso, manteni-
miento y conservacion de equipo, vacunacion,
enfermedades cronicas degenerativas, enfer-
medades por vectores, infecciones respirato-
rias agudas, enfermedades diarreicas agudas,
valoresy cultura del buen trato y salud mental,
acciones esenciales para la seguridad del pa-
ciente, manejo y disposicion de RPBI y Covid-
19, entre otros.

Durante este periodo, se han capacitado
25 mil 787 participantes. En relacion con la
contingencia epidemiolégica por Covid-19, se
capacitaron 1 mil 244 participantes con cursos
generados por Servicios de Salud de Morelos
y los ofertados por la Direccion General de Ca-
lidad y Educacion en Salud.
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Impulsar las tecnologias de la informacién
y la comunicacion.

Mediante el uso de diferentes herramien-
tas de Tecnologias de la Informacion (T1), apo-
yamos al area médica en la lucha contra el
Covid-19, mediante los servicios de red, telefo-
nia IP y videoconferencias.

Contamos con dos lineas telefénicas Inter-
net Protocol (IP) exclusivas para el tema Covid-
19 (777 3622390 vy 777 362239]1), operando en
el Centro Regulador de Urgencias Médicas
(CRUM) y C5. En este periodo, recibimos 11
mil 136 llamadas, en donde se brindd asesoria
respecto a modulos de vacunacion, pruebas
antigénicas Covid-19 y consulta médica con
relacion a sintomatologia Covid-19. Desde abril
del 2020 al cierre del 2022 se tiene un registro
de 53 mil 797 llamadas.

Con el objetivo de que la poblacion cumpla
con las recomendaciones ante esta contin-
gencia #QuédateEnCasa y #SanaDistan-
Cia, apoyamos en la parte técnica al sistema
de teleconsultas a través de la pagina web
www.saludparatodos.ssm.gob.mx difundien-
do diariamente. Se monitorean los enlaces de
red para garantizar la operatividad del centro
de llamadas o call center, asegurando la ope-
ratividad de los 30 médicos repartidos en tres
turnos las 24 horas del dfa, los siete dias a la
semanay atendimos 3 mil 91 solicitudes.

Con el servicio de videoconferencias, lle-
vamos a cabo 11 mil 136 llamadas telefonicas
y 235 videoconferencias con temas medicos,
capacitaciones para el manejo de la pan-
demia, correcto llenado de certificados de
defuncion, temas administrativos, comités,
mesas de trabajo y sesiones extraordinarias de
junta de gobierno, entre otros.

Tabla 3.53

Contamos con el Sistema de registros para
el laboratorio estatal de salud publica, como
respuesta emergente de Servicios de Salud de
Morelos, con el fin de agilizar la entrega de re-
sultados de pruebas para Covid-19, resultando
1 mil 257 positivos y 1T mil 715 negativos.

Con la finalidad de hacer mas eficiente la
realizacion de algunos tramites, a través de
la digitalizacion de procesos y uso de tecno-
logias de la informacion, implementamos el
Certificado Electronico de Nacimiento (CEN)
en el Hospital General de Cuernavaca, Hospi-
tal General de Cuautla, Hospital Comunitario
de Puente de Ixtlay en el Hospital de la Mujer,
otorgando un total de 1 mil 165 certificados.

Primer nivel de atencién a la salud.

Dentro de las principales actividades rea-
lizadas se encuentra la colaboracion de per-
sonal de atencion primaria, en las jornadas
de vacunacion contra Covid-19 Jurisdicciones
Sanitarias I, I, y Il (tabla 3.53).

Durante el primer semestre, se llevaron
a cabo 136 actividades de capacitacion, di-
rigidas al personal de enfermeria, asi como
a usuarios de los SSM; se efectuaron en la mo-
dalidad virtual y presencial, lograndose la ca-
pacitacion de 5 mil 205 personas.

Estas capacitaciones abordaron temas
como registros clinicos de enfermeria, higie-
ne de manos, capacitacion de referencias
y contrarreferencias y lineamientos generales,
capacitacion de manejo de RPBIl y RP, y ca-
pacitacion de tamiz metabdlico neonatal, ac-
ciones esenciales de seguridad del paciente,
mortalidad perinatal, interculturalidad, guias
de practica clinica-manejo de urgencias obs-
tétricas, prevencion de incendios y atencion

Personas capacitadas en el Primer nivel de atencion, 2022.

CONCEPTO CANTIDAD

Enfermeras 2112
Pasantes de enfermeria 907
Estudiantes 26
Areas afines 1666
Usuarios 494

Total 5,205

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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de emergencias, actualizacion sobre registros
de enfermeria y modelo del cuidado, actua-
lizacion sobre metodologia, anticonceptiva,
técnicas, registros y promocion, sensibiliza-
cion en la atencion de adolescentes en unida-
des de primer nivel de atencion, el Programa
del adulto mayor, enfermedades cardiometa-
bolicas, enfermedades por vectores, manejo
clinico y epidemiolégico en pacientes con
arbovirosis, atencion oportuna a victimas de
violencia, gufas de practica clinica cancer en la
mujer, infecciones respiratorias agudas, enfer-
medades diarreicas agudas y actualizacion en
Red de frio Provac y vacunacion Tercera jorna-
da nacional de salud publica, la importancia
de la salud mental en los trabajadores de los
SSM, manejo adecuado de datos personales,
curso taller insumos médicos y curso taller
de actualizacion de red-taes en tuberculosis,
capacitacion en la toma de muestras cervi-
cales, capacitacion del manejo de pacientes
farmacorresistentes y simposium estatal de
ITS, asi como llenado de la hoja de enferme-
ria con planes integrados, Guias de Practica
Clinica en Enfermeria (GPCE), Acciones Esen-
ciales para la Seguridad del Paciente (AESP)
e higiene de manos a enfermeras pasantes en
servicio social.

Calidad en la atencién de los servicios
de enfermeria en hospitales.

Dentro de las principales actividades rea-
lizadas se encuentra la colaboracion del per-
sonal de enfermeria en las brigadas de vacu-
nacion contra Covid-19, para la aplicacion de
la tercera y cuarta dosis y rezagados por parte
del Hospital de Puente de Ixtla, Hospital Ge-
neral de Axochiapan y Hospital General de
Temixco; igualmente en las mismas unidades

Tabla 3.54

de aplicacion de vacunas a nifos de 5a 1l afnos
y adolescentes.

Llevamos a cabo actividades de capacita-
cion en segundo nivel de atencion, dirigidas
al personal de enfermeria y areas afines a la
salud, asi como a usuarios de los SSM, en las
modalidades de presencial, virtual e hibrida,
capacitando a 13 mil 394 personas (tabla 3.54).

De acuerdo al calendario programado,
a los eventos epidemiologicos, necesidades
y solicitudes de cada hospital, abordamos
temas como: Actualizacion en inhaloterapia
y ventilacion mecanica, Emergencia obstétri-
ca, Feria de lactancia materna, Actualizacion
del cédigo Mater, Valores y cultura del buen
trato, Valoracion del paciente neurolégico,
Interculturalidad, Manejo de RPBI, Quemadu-
ras del paciente pediatrico, Acciones esencia-
les en la seguridad del paciente, Trato digno,
Transfusion sanguinea, Correcto llenado de
formatos de registros de enfermeria, Impor-
tancia del correcto lavado de manos, Preven-
cion de enfermedades asociadas a la atencion,
Expediente clinico, Embarazo de alto riesgo,
Enfermedades créonico degenerativas, Tamiz
metabdlico y auditivo, Prevencion de enfer-
medades asociadas a la atencion, Alacranis-
mo, Capacitacion en interculturalidad, RCP
Neonatal, Curso de referencia y contrarrefe-
rencia, Cuidados paliativos, Exploracion clinica
de mamas, Capacitacion en guias de practica
clinica, Tamiz neonatal, Dispositivos de acce-
sos vasculares, Manejo de heridas, Paludismo
ytoma de gota gruesa, Capacitacion Equipode
Respuesta Inmediata Obstétrica (ERIO), Curso
taller de diabetes mellitus descompensada,
Aprendizaje integral del pie diabético, Stop
a las Ulceras por presion, Atencion a pacientes
con trombolismo pulmonar, Triage obstétrico,
participacion en el Dia internacional contra la

Personas capacitadas en Segundo nivel de atencion, 2022.

CONCEPTO CANTIDAD

Enfermeras 0,224
Estudiantes 3,465
Areas afines 2452
Usuarios 1,253

Total 13,394

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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violencia hacia las mujeres y nifos, Igualdad
de género en salud, Manejo adecuado de cir-
cuitoy aditamentos del ventilador, Curso taller
en BLS/ACLS, Activacion del cédigo Mater,
Campanas de deteccidon oportuna de VIH
vy Hepatitis C, Campafa de vacunacion contra
el VPH, asi como la participacion en la lucha
contra el SIDA, Hospital seguro e Intercultura-
lidad en salud, entre otras.

Impulsar la investigacién en salud.

El Estado de Morelos, posee caracteristicas
destacadas en relacion con su produccion
cientifica y generacion del conocimiento,
con el propdsito de fortalecer la salud de los
morelenses. En la actualidad, la investigacion
en salud a nivel mundial, exige a la atencion
médica alcanzar los mejores estandares para
la poblacion, cada vez mas informada.

A través de Servicios de Salud de Morelos,
con el objeto de fortalecer e impulsar el desa-
rrollo de investigaciones para la toma de de-
cisiones asertivas y fundamentadas, propias
o colaborativas con otras instituciones, apro-
bamos 23 proyectos de investigacion en di-
ferentes unidades administrativas de este

organismo. De ellas, seis vinculados a la enfer-
medad de Covid-19.

Las instituciones responsables de los pro-
yectos son la Universidad Auténoma del
Estado de Morelos, el Instituto Nacional de
Salud Publica, JM Research, la Universidad
Internacional lberoamericanay la Universidad
Politécnica del Estado de Morelos.

En materia de investigacion para la salud,
con el objetivo de compartir experiencias para
enriquecer el conocimiento médico, fomenta-
mos la participacion de nuestros estudiantes
y trabajadores en congresos internacionales
y nacionales. Asi, el coordinador del servicio
de cirugfia maxilofacial del Hospital del Nifio
Morelense, fue seleccionado para presentar
las técnicas y procedimientos de vanguardia
utilizadas en esta unidad en el marco del XXVI
Congreso europeo de cirugia craneo maxilofa-
cialy una residente del programa de alta espe-
cialidad en cirugia maxilofacial y craneofacial
obtuvo el primer lugar en el Xl Congreso inter-
nacional de la Asociacion Latinoamericana de
Cirugiay Trauma Bucomaxilofacial, al exponer
el abordaje clinico de un paciente con trigono-
cefalia, a quien se le realizd un procedimien-
to de remodelacion craneal, con excelentes
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resultados para el menor de edad; también,
dos residentes de la especialidad en pediatria
fueron ganadoras de segundos lugares por los
trabajos titulados Acrodermatitis enteropatica
simil en una paciente con fibrosis quistica:
reporte de caso y Tumor germinal de ovario
asociado a sindrome de Sawyer, presentados
en el XXXIX Congreso Nacional de Pediatria
yen el Xl Congreso de la Federacion Pediatri-
ca del Centro, respectivamente.

En el 2022, continuamos trabajando en
proyectos de investigacion multicéntricos con
actividades en la implementacion de proce-
sos diagnodsticos y terapéuticos, para mejorar
la salud de la poblacion pediatrica morelense;
especificamente, participamos en la encuesta
de prevalencia puntual de uso de antibidticos
en hospitales de paises latinoamericanos, co-
laborando con el Instituto Nacional de Salud
Publicay la Organizacion Panamericana de la
Salud, y en el Estudio de Sindrome Inflamato-
rio Multisistémico (MIS-C) en nifios y adoles-
centes de América Latina, conducido por la
Red de Enfermedad de Kawasaki en América
Latina (Rekamlatina).

Infraestructura y equipamiento en salud.
En la lucha contra la pandemia, mi gobier-

no no descansa, sigue de piey fortaleciendo la
infraestructura de salud, por ello, es de suma

BLANCO BRAVO

importancia brindar atencién especializada,
oportuna y de calidad en materia de salud
a todos los habitantes de nuestra entidad,
por lo que invertimos 29 millones 176 mil 826
pesos en la continuacion de la ampliacion del
Hospital General de Cuautla, la cual beneficia
a las familias del mismo municipio, asi como
su zona de influencia compuesta por los mu-
nicipios de Atlatlahucan, Ayala, Tlalnepantla,
Totolapan y Yautepec.

A fin de fortalecer el sistema estatal de
salud y mejorar la infraestructura de los es-
tablecimientos médicos, al inicio del ejercicio
fiscal 2022, trazamos un plan de ejecucion
de proyectos para iniciar los trabajos sobre la
mejora en unidades médicas, lo cual impacta
en servicios de calidad.

Concluimos con la atencién al convenio
de colaboracion en materia de transparencia
de recursos presupuestarios federales con el
caracter de subsidios para el mantenimiento
de las unidades médicas del Primer nivel de
atencion, con cargo a los recursos del Progra-
ma presupuestario EO23 Atencion a la salud
para el ejercicio fiscal 2021.

Como parte de la gjecucion de los trabajos
referentes al convenio en mencion, elabora-
mos catalogos de conceptos de trabajo en re-
lacion con las necesidades de mantenimiento
de las unidades médicas (tablas 3.55y 3.56).




Tabla 3.55
Unidades médicas integradas al programa presupuestario, 2022.

N | unosoMéoica | clues il N° | UnibaoMEpica | CLUES!

25

CUARTO INFORME DE GOBIERNO

CUAUHTEMOC BLANCO BRAVO

Uneme CAPA Centro Nueva

1 Achichipico MSSSA002023 25 Vida Xochitepec MSSSA002682
2 Anenecuilco MSSSAQ00273 26 %‘zr’;géﬁfﬁe E’emro Nueva \1sssa000571
3 Tezoyuca MSSSAO0Q751 27 Temoac MSSSA002110
4 Tlayca MSSSAQ01096 28 ;eer:tr; 'E:jﬁ;ﬂj;:;;ﬁj MSSSAQ02991
5 ggjmjvii;emdié“% MSSSA003003 29 Huitzilac MSSSA000775
6 Quebrantadero MSSSAQ00133 30 Tilzapotla MSSSA002781
7 Zacapalco MSSSA0Q01422 31 Oaxtepec MSSSA002706
8 Moyotepec MSSSA000215 32 Cuautla MSSSA000401
9 S‘eféii Litleacgljzm Rodolfo e s nn0o1504 33 Acamilpa MSSSAQO159]
Salud y Genero Unidad
10 Centro SyGUE Tetelcingo MSSSA00285] 34 Especializada SYGUE MSSSA003090
Temixco
1l Centro SyGUE Cuernavaca MSSSA002834 35 Felipe Neri MSSSA002892
12 Amacuitlapilco MSSSA001072 36 Coatetelco MSSSA002810
13 Palpan MSSSA001142 37 Las Tetillas MSSSA0Q1912
14 Amilcingo MSSSA002122 38 Tlaltenango MSSSA002723
15 Tecomalco MSSSA000232 39 San Andrés Cuauhtempan MSSSA001796
16 Zacualpan MSSSA002093 40 Tres de Mayo MSSSA000763
17 Juan Morales MSSSA002040 4] Amayuca MSSSA000816
18 La Tigra MSSSA001212 42 Tlaquiltenango MSSSA0QT66]
19 Ciudad Ayala MSSSA000162 43 Chinameca MSSSA000191
20 Huexca MSSSA002035 44 Alta Vista MSSSAO00553
21 El Vergel MSSSA000261 45 Tlahuapan MSSSA000845
22 SanAndrésde la Cal MSSSA0Q1451 46 Santa Catarina MSSSA001463
23 Axochiapan MSSSA000092 47 Ticuman MSSSA00163
24 Tecajec MSSSA002052

? Clave Unica de Establecimientos de Salud.

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.56
Establecimiento médico en proyecto de inversion financiado
por el Instituto de Salud para el Bienestar (Insabi), 2022.

IMPORTE PORCENTAIJE DE AVANCE
CONCEPTO . ESTATUS
AUTORIZADO (PESOS) FiSICO DE OBRA

Mantenimiento de infraestructura a unidades

médicas de Primer nivel y un hospital

78,334,795.16

100%

Concluidas

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Con un avance fisico en obra de 99 por
ciento, la Ciudad Salud Mujer fue creada
y ubicada en el municipio de Yautepec, con
una inversion de 57 millones 456 mil 480
pesos, la cual cuenta con el equipamiento es-
pecifico para brindar servicios de deteccidon
oportuna de cancer, atenciéon a enfermedades
cronicas, gerontologfa, geriatriay parto huma-
nizado, a las mujeres de la entidad morelense.

Fortalecimos la atencion prestada al usua-
rio mediante el servicio de mantenimiento
y conservacion a las oficinas para la Comision
para la Proteccion Contra Riesgos Sanitaros del
Estado de Morelos (Coprisem), con un importe
autorizado de 9 millones 71 mil 746 pesos, la
cual cuenta con los siguientes avances: obra
civil 95 por ciento, eléctrico 75 por ciento, y voz
y datos 90 por ciento.

Rehabilitamos la camara fria de la Jurisdic-
cion Sanitaria numero 1 con una inversion de
2 millones 301 mil 998 pesos, con lo cual se ga-
rantiza el adecuado resguardo de los insumos
para su mejor conservacion.

Objetivo estratégico
Disminuir la mortalidad materno infantil.

Atencién integral a la salud de la mujer
embarazada y sus hijos.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.2)

Control prenatal.

El Programa de salud materna tiene como
objetivo especifico reducir los rezagos en la
atencion de todas las mujeres, sus parejas
Yy sus recién nacidos, durante la etapa pre-
gestacional, el embarazo (prenatal), parto,

Tabla 3.57

puerperio y la etapa neonatal. Es importan-
te asegurar que las intervenciones efectivas,
preventivas e integrales y de calidad logren el
impacto en la poblacion blanco y las pacien-
tes manifiesten satisfaccion por el trato digno
y respetuoso, por parte de los prestadores de
servicios de salud.

El acceso a la atencion de grupos de alta
marginacion, adolescentesy poblacion de alto
riesgo es una de las prioridades. La evidencia
cientifica ha determinado las mayores tasas
de morbilidad y mortalidad maternay perina-
tal en estos grupos.

Las estrategias implementadas por el pro-
grama buscan priorizar el enfoque de riesgo
en mujeres en edad fértil, adolescentes, em-
barazadasy puérperas (tabla 3.57).

Disminuir el embarazo en adolescentes.

El embarazo en adolescentes es un proble-
ma de salud publica en nuestro pais, debido
al cual se incrementa la vulnerabilidad de las
adolescentes, al no tener un proyecto de vida
bien establecido. Lo anterior hace imperativo
el fortalecimiento de las capacidades de los
adolescentes, para tomar decisiones informa-
das en relacion con la vida sexual y la planifi-
cacion familiar.

Por lo anterior, y con la finalidad de con-
tribuir al ejercicio de los derechos sexuales
y reproductivos en los adolescentes del Estado
de Morelos, a través de la atencion integral de
su salud sexual y reproductiva, nos hemos
planteado los siguientes objetivos, alineados
al Programa de Accion Especifico de Salud
Sexualy Reproductiva 2020-2024:

Muertes maternas y Razén de Mortalidad Materna
Morelos y Nacional, 2018-2022.

< - RAZON DE MORTALIDAD | RAZON DE MORTALIDAD
A\ o) NUMERO D
MATERNA MORELOS MATERNA NACIONAL

E MUERTES
2018 7 244 306
2019 3 81 31
2020 16 47 476
2021 13 377 54
2022 5 16.3 302

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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e Fomentar la salud sexual y reproductiva en
los adolescentes a través de acciones de pro-
mocion de la salud.

e Atender las necesidades de anticoncepcion
y prevenir infecciones de transmision sexual
en la poblacion adolescente.

e Fortalecer los servicios especificos para aten-
cion de la salud sexual y reproductiva para
adolescentes.

Servicios amigables para adolescentes.

Con el objetivo de eliminar las barreras
para el acceso de los adolescentes a servicios
de salud sexual y reproductiva, contamos con
56 servicios amigables activos, distribuidos en
Unidades Médicas de Atencion Primaria a la
Salud, de los diferentes municipios del Estado.
En este periodo se aperturaron dos servicios
amigables en la Jurisdiccion Sanitaria No. |l
(Centro de salud de Tlatenchiy Tilzapotla) y un
servicio amigable en la Jurisdiccion Sanitaria
Il (Centro de salud La Joya).

Registramos un total de 33 mil 652 inter-
venciones realizadas por los servicios amiga-
bles, 2 mil 257 consultas de primera vez, de las
cuales el 64.3 por ciento (1 mil 451) correspon-
de a mujeres, mientras que el 35.7 por ciento
(806) a hombres, incorporando a 1 mil 667
adolescentes nuevas usuarias de métodos an-
ticonceptivos, siendo el implante subdérmico
el de mayor demanda en este grupo de edad,
representando casi el 50 por ciento de los mé-
todos otorgados. Asimismo, en este periodo, el
promedio mensual de usuarias activas fue de
7 mil 270.

Por otro lado, en materia de vinculacion
interinstitucional, participamos de manera
activa en las reuniones y mesas de trabajo del
GCrupo Estatal para la Prevencion del Emba-
razo Adolescente (GEPEA) para la integracion
del Plan Anual de Trabajo, asi como en las se-
siones tematicas organizadas por el Conapo
para fortalecimiento de los GEPEA; y en las se-
siones del Sistema estatal de politicas con las
juventudes y desde las juventudes organiza-
da por el Instituto Morelense de las Personas
Adolescentes y Jovenes (Impajoven).

En el Dia internacional del condon, parti-
ciparon 112 unidades de primer nivel de aten-
cion y 52 servicios amigables, desarrollando
actividades con énfasis en la importancia de
la técnica adecuada y el uso de preservativos
internos y externos.

Realizamos 241 acciones de promocion
ydifusion de laimportancia del uso del condoén
interno o externo para la planificacion familiar
en redes sociales WhatsApp, Facebook, Insta-
gram y TikTok, a 1 mil 644 personas, destacan-
do las siguientes:

e Colocacion de 99 carteles y peridédicos mura-
les en las unidades de salud.

* En las 112 unidades de salud y 17 escuelas
de nivel basico, medio superior y superior,
se proporcionaron 142 platicas educativas
e informativas sobre el uso correcto de los
condones (interno y externo), su colocacion,
retiro y desecho, beneficiando a 1 mil 587
personas.

Con la finalidad de llevar a las comunida-
des prioritarias la atencion a la salud sexual
y reproductiva para adolescentes, recibimos
la unidad movil para el servicio amigable iti-
nerante EduSex, el cual visitd 35 municipios



prioritarios en materia de salud sexual y repro-
ductiva para adolescentes, brindando platicas
informativas sobre métodos anticonceptivos,
derechos sexuales y reproductivos del ado-
lescente, difusion de los servicios amigables
y planificacion familiar, otorgando 535 talleres
vy 9 mil 543 atenciones en sus rutas.

En colaboracion con la Direccion General
de Educacion Tecnolégica Industrial (DGETI)
celebramos la sexta Semana nacional de la
salud sexual y reproductiva para adolescen-
tes bajo el lema Regreso presencial a cuidar
mi salud sexual, dirigida a la comunidad del
Sistema educativo DGETI, llevando activida-
des presenciales y virtuales tanto en el turno
matutino como vespertino en los 11 planteles
educativos, alcanzando a 3 mil 25 adolescen-
tes, abordando los temas de relaciones des-
iguales, Ley Olimpia, barreras de acceso a los
servicios de salud, servicios amigables y del
chat ;Coémo lo hago?.

Con la finalidad de fomentar el ejercicio de
los derechos sexuales y reproductivos de ado-
lescentesy jovenes con informacion actualiza-
da y temas de su interés, los dias 25 y 26 de
agosto, en coordinacion con el Instituto More-
lense de las Personas Adolescentes y Jovenes
(Impajoven), y el servicio amigable itinerante
EduSex, se realizo el Encuentro de promotores

@

CUARTO INFORME DE GOBIERNO

CUAUHTEMOC BLANCO BRAVO

juveniles voluntarios, en donde participaron
27 adolescentes adscritos a los servicios ami-
gables de las jurisdicciones sanitarias | y 1.

Fuimos sede del arranque nacional de la
inauguracion de actividades en el Dia Nacio-
nal de la Prevencion del Embarazo Adolescen-
te (Dnapea) la cual se llevd a cabo en la pre-
paratoria Manuel Noceda Barrios, ubicada en
el municipio de Jonacatepec de Leandro Valle,
en donde también se dio arranque formal a
las actividades del servicio amigable itineran-
te EduSex, contando con la asistencia de las
autoridades federales de la Comision Nacional
de Equidad de Género y Salud Reproductiva
(CNEGSR) vy estatales de Secretaria de Salud,
Servicios de Salud de Morelos, municipio de
Jonacatepec de Leandro Valle y personal edu-
cativo del plantel escolar.

Se capacitaron a 264 personas en materia
de salud sexual y reproductiva para adoles-
centes, entre ellas 90 docentes, pertenecien-
tes ala DGETL

Atender interinstitucionalmente las emergencias
obstétricas.

Para fortalecer la colaboracion interinstitu-
cional para la atencién de emergencias obs-
tétricas, se realizaron 12 sesiones del Comité
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Estatal de Prevencion, Estudio y Seguimiento
de la Morbilidad y Mortalidad Materna y Peri-
natal, se realizaron 35 sesiones jurisdiccionales
y seis sesiones extraordinarias, teniendo como
integrantes de dichos comités a las autorida-
des del Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS); Instituto de Seguridad y Servicios So-
ciales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE),
Secretaria de la Defensa Nacional (Sedena)
y Servicios de Salud de Morelos (SSM). Dentro
de estos comités, se analizaron los casos de
morbilidad y mortalidad materna y perinatal,
con el objetivo de fortalecer en todas las insti-
tuciones la politica de cero rechazoy la imple-
mentacion de estrategias preventivas.

Realizamos 604 seguimientos de mujeres
con emergencias obstétricasy 6 mil 242 inter-
venciones como visitas domiciliarias, identifi-
cacion de embarazadasy puérperas, asi como
instalacion de redes sociales, otorgadas por
personal brigadista del Programa de salud
mMaterna.

Atencién del cédigo Mater.

Dimos continuidad con la implementacion
de los proyectos prioritarios, en el Hospital Ge-
neral de Temixco y el centro de salud de Tla-
yacapan, beneficiando a las unidades con los
siguientes recursos humanos:

e Hospital de Temixco. Tres médicos gene-

rales, una licenciada en enfermeria y obs-
tetricia, cuatro brigadistas, tres enfermeras

Tabla 3.59

generales, un intérprete de lengua nahuatl
y una enfermera especialista perinatal.

e Centro de salud de Tlayacapan. Tres médi-
cos generales, un brigadista, dos enfermeras
generales, un intérprete de lengua mixteco
bajo y una enfermera especialista perinatal,
para la atencion de parto y control prenatal
de bajo riesgo.

* Hospital de Temixco. A partir del mes de ju-
nio del 2022 se cuenta con una sala de la-
bor-parto-recuperacion con dos meédicos
generales, una licenciada en enfermeria
y obstetricia, tres enfermeras generales, una
enfermera especialista perinatal y una parte-
ra asistencial.

Realizamos la distribucion a las unidades
de primer nivel de insumos de deteccion de
infeccion de vias urinarias y proteinuria, en be-
neficio de 34 mil 700 embarazadas, asi como
25 mil 975 pruebas para deteccion de VIH o Si-
filisy 46 mil 831 pruebas rapidas de embarazo,
asi como medicamentos para la atencion de
emergencias obstétricas.

Realizamos 36 mil 576 platicas sobre temas
de linea materna, atencidon pregestacional,
signos de alarma obstétrica, signos de alarma
en Covid-19, signos de alarma en el recién
nacido, atencion postevento obstétrico, lac-
tancia materna y plan de seguridad, a muje-
res embarazadas, puérperas y acompafantes.
Asimismo, realizamos 2 mil 402 intervencio-
nes en clubes de embarazo, en las unidades
de primer nivel (tabla 3.59).

Capacitaciones de salud materna, 2022.

CAPACITACIONES IMPARTIDAS CONVOCATORIA PERSONAS CAPACITADAS

Urgencias obstétricas

- - . Jurisdiccion Sanitaria |, Cuernavaca 70
Atencion prenatal en primer nivel
Actualizacion sobre control prenatal y embarazo o o .
) P Y Jurisdiccién Sanitaria Il, Jojutla 34
de alto riesgo
Actualizacion en los Lineamientos del Programa
de Salud Materna Jurisdiccion Sanitaria I1l, Cuautla 62

Deteccion de depresion en el postparto

Impulsar la prevencién, estudio y seguimiento de
la morbilidad materna severa, mediante andlisis
de casos en los comités

Estatal, con la participacion de las
jurisdicciones

531

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Con el objetivo de fortalecer el vinculo con
ellas, otorgamos 26 capacitaciones a un total
de 584 parteras tradicionales de las tres juris-
dicciones sanitarias. En conjunto con los res-
ponsables jurisdiccionales del Programa de
salud materna, realizamos 35 supervisiones,
cumpliendo con el 100 por ciento de la meta
propuesta (tabla 3.58).

Mantenemos la campafa permanente de
vacunacion contra Covid-19 a embarazadas,
puérperas y mujeres en lactancia materna,
a través de redes sociales; asimismo, se reali-
z6 difusion de varios temas como embarazo
saludable, alimentacion en embarazo, signos
de alarma en el embarazo, acido fdélico en
embarazo y consultas prenatales, con la fina-
lidad de sensibilizar a la poblacién, con dicha
informacion.

En el Dia internacional de la mujer, partici-
pamos con material informativo a las trabaja-

Tabla 3.58

doras embarazadas de Servicios de Salud de
Morelos. Asimismo, celebramos el Dia nacio-
nal de la salud materna y perinatal, con activi-
dades de difusion sobre la salud materna. Asi
también, hicimos un recorrido de supervision
en la sala de labor, parto y recuperacion del
Hospital de Temixco.

En este periodo, reforzamos los vinculos
para los enlaces intersectoriales e implemen-
tamos estrategias en la comunidad, a favor de
las mujeres embarazadas. En marzo se activo
el transporte AME (Apoyo a la Mujer Embara-
zada) en el municipio de Temixco. Derivado de
ello, se buscan intervenciones para dar conti-
nuidad a la Posada AME de Jojutla. Y en bene-
ficio de la poblacion de mujeres embarazadas
Yy puérperas se registraron ocho actas de insta-
lacion de Red de apoyo en Miacatlan, Temixco,
Cocoyoc, Yecapixtla, Ocoxaltepec, Jumiltepec,
Tetelcingo y Zacualpan de Amilpas.

Supervisiones realizadas, 2022.

UNIDAD MEDICA LUGAR

Hospital
P Cuernavaca y Cuautla

Temixco, Axochiapan, Puente de Ixtla, Jonacatepec, Ocuituco, Jojutla, Tetecala, Yautepec,

Santa Maria Ahuacatitlan, Zacatapec, Jumiltepec, Tlaltizapan, Tlayacapan, Tetela del

Centro de salud

Volcan, Progreso, Chipitlan, Yautepec, Puxtla, Tlaltenango, Jojutla, Higuerdn, Anenecuilco,

Caravana de Temixco, Panchimalco, Amacuitlapilco, Emiliano Zapata, Huazulco, Tejalpa,

Atlatlahucan y Temimilcingo

Desarrollo comunitario

Posada AME, Intérprete Reyna, Partera tradicional

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Planificacién Familiar y Anticoncepcion (PFA).

La planificacion familiar se concibe como
un derecho humano, el cual hace posible ac-
ceder a otros derechos como la salud, la edu-
cacion y el disfrute de una mejor calidad de
vida. Con las acciones de planificacion fami-
liar, buscamos contribuir a que la poblacidn
disfrute de su vida sexual y reproductiva de
manera informada, libre, satisfactoria, respon-
sable y sin riesgos (tabla 3.60).

Llevamos a cabo las Jornadas de vasecto-
mia de manera permanente, mediante entre-
vistas en medios de comunicacion y difusion
en redes sociales institucionales, lo cual ha
permitido tener mayor demanda del servicio.
En ese sentido, realizamos 945 vasectomias.

Mantuvimos las acciones para prevenir em-
barazos de alto riesgo en los cinco moédulos de
riesgo reproductivo, asi como la promocion de
anticoncepcion postevento obstétrico, logran-
do una cobertura del 78 por ciento.

En el marco del Dia internacional de la pla-
nificacion familiar, el componente de planifi-
cacion familiar se sumo a la celebracion de los
pueblos indigenas en la Jurisdiccion Sanitaria
I, con lainstalacion de un moédulo informativo.
Durante esta conmemoracion, se realizaron
109 platicas en sala de espera, se elaboraron
ocho periddicos murales, 23 carteles digitales,
se realizaron 60 videos para la plataforma in-
formatica Tik-Tok con el tema de métodos an-

Tabla 3.60

ticonceptivos y la doble proteccion, con mas
de 400 vistas y dos desfiles promoviendo el
uso de la doble proteccion.

Incorporamos a 5 mil 56 nuevas usuarias de
meétodos anticonceptivos, manteniendo un
promedio de 66 mil 778 usuarias activas.

Con la finalidad de fortalecer las capacida-
des del personal de salud para la prestacion
de los servicios de planificacion familiar, se
han capacitado a 255 personas en temas de
planificacion familiar y anticoncepcion.

Actividades para planificaciéon familiar y anticoncepcion, 2022.

ACTIVIDAD TEMATICA

En el marco del Dia internacional del condoén, se
sostuvo una entrevista al Instituto Morelense de
Radio y Television

Las ventajas del uso correcto del conddén interno y externo

para la prevencion de embarazos e infecciones de transmision
sexual, asi como los servicios con los que cuenta el componente
de planificacion familiar

Entrevista en Televisa Morelos, en la que participd la
subdirectora de salud publica

Infecciones de transmision sexual, asi como de la importancia
del uso del condén y de la doble proteccion

Promocion y difusiéon en centros de salud
y hospitales, en coordinacion con las jurisdicciones
sanitarias, haciendo uso de redes sociales

Uso correcto del conddn interno y externo, enfatizando la
proteccion anticonceptiva dual

Acreditacion en la técnica de vasectomia sin bisturi de dos

Jornadas de vasectomia sin bisturi en las que
acudieron autoridades del CNEGSR

médicas de la Jurisdiccion Sanitaria |, asi como una de la

Jurisdiccién Sanitaria |l

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Atencion integral de la salud del neonato,
lactante e infante.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.2)

Fortalecer los servicios integrales para la
disminucién de la mortalidad neonatal.

La salud de la poblacion recién nacida es
prioritaria para el Gobierno del Estado de
Morelos, y con la finalidad de favorecer un co-
mienzo saludable, alineados con el objetivo de
disminuir la tasa de mortalidad infantil en el
Estado, la atencion se brinda mediante los Ser-
vicios Integrales para la Prevencion y Atencion
a la Discapacidad por Defectos al Nacimiento
(Sindis), con atencion multidisciplinaria e inte-
gral a través de cuatro clinicas (tabla 3.61).

e Clinica de alto riesgo perinatal y neurodesa-
rrollo.

e Clinica de fonoaudiologia.

e Clinica de Errores Innatos y del Metabolismo
(EIM).

e Clinica de alteraciones cognitivo-conduc-
tuales.

Realizamos 15 mil 552 tomas de tamiz
metabodlico, logrando una cobertura de 89
por ciento de un total de 17 mil 436 personas
recién nacidas sin derechohabiencia y 11 mil

Tabla 3.61

888 tomas de tamiz auditivo, con una cober-
tura de 68 por ciento.

Fomentar la lactancia materna y estimulacién
temprana.

Como parte de las estrategias para el fo-
mento, proteccion y apoyo de la lactancia ma-
terna, el Estado de Morelos cuenta con cinco
lactarios hospitalarios (Cuernavaca, Temixco,
Jojutla, Yautepec y Cuautla), en los cuales se
beneficid a 1 mil 21 personas recién nacidas
hospitalizadas, a través de 544 mil 913 milili-
tros de leche humana recolectada y conser-
vada por las madres de planificacion familiar.
Las madres capacitadas en lactancia materna
fueron 38 mil 841.

Con la finalidad de vigilar el desarrollo de
menores de 5 anos, realizamos 6 mil 503 prue-
bas de tamizaje Evaluacion del Desarrollo In-
fantil (EDI), 4 mil 999 fueron iniciales y T mil
504 subsecuentes. De los pacientes atendidos,
4 mil 115 obtuvieron resultados normales, pre-
sentaron rezago del desarrollo 416 y 468 con
riesgo de retraso del desarrollo, de los cuales
79 fueron referidos a los Servicios Integrales
para Prevencion y Atencion de la Discapaci-
dad por Defectos al Nacimiento (Sindis) para
recibir valoracion y tratamiento correspon-
diente. Se aplicacion 69 pruebas Battelle.

Servicios Integrales para la Prevencion y Atencidn a la Discapacidad
por Defectos al Nacimiento (Sindis), 2022.

CONCEPTO CANTIDAD

Clinica de alto riesgo perinatal y neurodesarrollo 23
clinica errores innatos del metabolismo y genética 772
clinica de fono-audiologia 301
habilitacion temprana 794
terapia auditivo verbal 416
terapia de lenguaje 583
terapia del aprendizaje 362
psicologia clinica. 506
desarrollo de habilidades 144
Pruebas EDIy BATELLE 8

Total 3,901

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Impulsar la atencién integral del preescolar
y escolar.

Através de la Unidad de Evaluacion y Diag-
nostico de Obesidad Infantil (UEDO), realiza-
mos 459 atenciones a nifas, ninosy adolescen-
tes con sobrepeso y obesidad, de los cuales 191
son evaluaciones iniciales y 268 seguimientos,
distribuidos en los siguientes grupos de edad
(tablas 3.62y 3.63).

A los pacientes evaluados se les realizd me-
dicion de indicadores bioguimicos, dietéticos
y de actividad fisica, sonometria, composicion
corporal y determinacion de gasto energético.
Tomando como base esta informacion, los pa-
cientes iniciaron un tratamiento, con el objeti-
vo de lograr un peso saludable.

En las primeras etapas de vida, el principal
problema relacionado con la nutricién en los
menores de 5 afos, sigue siendo la desnutri-
cion; a partir de los 5 afnos, el sobrepeso vy la
obesidad encabezan la problematica nutri-

Tabla 3.62

cional, por lo cual logramos ingresar a control
nutricional a 9 mil 372 menores de 10 anos,
con la finalidad de llevar el seguimiento en las
unidades de salud.

Se hace participes a los padres de las pro-
blematicas nutricionales que presentan los
menores de 10 aflos, y se capacitan en cada
oportunidad de acercamiento a la unidad de
salud. En este periodo fueron capacitados 6]
mil 881 madres y padres.

Promover la atencién integral incluyente de los
nifios y los adolescentes.

Otorgamos en los 204 centros de salud del
Estado 91 mil 972 consultas a adolescentes de
10 a 19 anos de edad, consultas de diferentes
etiologias, de las cuales 45 mil 214 consultas
fueron de primera vez y 46 mil 758 subsecuen-
tes; 61 mil 266 Mmujeres, 30 mil 706 hombres
(tabla 3.64).

Integracion de pacientes iniciales a la Unidad de Evaluacién
y Diagnoéstico de Obesidad Infantil (UEDO), 2022.

PACIENTES INICIALES TOTAL

5a9anos 1 meses

52

10a19 anos

127

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud Morelos.

Tabla 3.63

Atenciones en la Unidad de Evaluacion
y Diagnéstico de Obesidad Infantil (UEDO), 2022.

PACIENTES CANTIDAD

Subtotales iniciales 191
Subsecuentes 268
Total 459

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.64

Consultas otorgadas a adolescentes, 2022.

|.Cuernavaca 49048
Il. Jojutla 12,036
lll. Cuautla 30,888

Total: 91,972

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud.
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En relacion con las atenciones en las Uni-
dades Especializadas de Atencion Integral
para Adolescentes, el Centro de Atencion In-
tegral para la Salud del Adolescente (CAISA),
otorgamos 9 mil 956 atenciones, de las cuales
1 mil 357 consultas fueron del servicio de me-
dicina, 1 mil 781 consultas de psicologia, 631 de
odontologia, T mil 952 de nutricion, 2 mil 177
atenciones y orientaciones por el servicio de
enfermeria y 2 mil 58 atenciones de trabajo
social. Otorgamos 70 atenciones de planifica-
cionfamiliar de primeravezy 63 subsecuentes.
Realizamos 277 platicas, sesiones informativas
o talleres, de forma presencial y virtual, en-
caminadas a compartir temas de actualidad
con adolescentes usuarios de los servicios de
la unidad y sus familiares. En estas activida-
des informamos a 14 mil 19 adolescentes, 545
padresy madres de familia y a 23 personas del
publico en general.

A través de la Unidad Movil de Atencion
Integral para la Salud del Adolescente (CAI-
SA-Movil), otorgamos 1 mil 830 atenciones
médicas integrales, de las cuales 603 consul-
tas fueron de medicina general, 106 consultas

-

Tabla 3.65

fueron para otorgar atenciones de planifica-
cion familiar y anticoncepcion a adolescen-
tes mujeres y 164 atenciones de informacion
y asesoria para la toma de detecciones de in-
fecciones de transmision sexual (ITS). El ser-
vicio de psicologia otorgd 957 atenciones de
salud mental a adolescentes con factores de
riesgo mental elevado. En la unidad se reali-
zaron 111 actividades de educacion y promo-
cion de la salud adolescente, entre platicas
y talleres psicoeducativos de forma virtual
y presencial, con los cuales se beneficié a 3 mil
30 adolescentes, 82 padres, madres y tutores,
229 profesores, tutores y orientadores educati-
vos y 435 personas del publico en general.

En materia de prevencion, atencion vy eli-
minacion de la violencia contra nifas y nifos
en el Estado de Morelos, en Servicios de Salud
de Morelos contamos con el componente
Prevencion de maltrato infantil en el ambito
familiar, cuyo objetivo es capacitar al personal
de saludy dar orientacion a las madres, padres
o cuidadores de los menores, mediante sesio-
nes informativas, en los cuales se generan co-
nocimientosy habilidades en parentalidad po-
sitiva, buen trato, crianza positiva y deteccion
individual de factores de riesgo. Los logros se
mencionan en la tabla 3.65.

Otorgamos 1 mil 739 cursos al personal de
salud para la prevencion y reduccion de la
morbimortalidad en la infancia y adolescen-
cia, en temas como:

e Modelo de atencidon integrada a la salud de
la infancia: 715 capacitados.

® Tamiz neonatal: 331 capacitados.

e Capacitacion en aplicacion de prueba de
Evaluacion de Desarrollo Infantil (EDI) y Esti-
mulacion temprana: 213 capacitados.

* Modelo de atencion integrada a la salud de la
infancia, modalidad virtual: 146 capacitados.

e Deteccion temprana de cancer en la infan-
cia y la adolescencia, modalidad virtual: 334
capacitados.

Prevencion de maltrato infantil en el ambito familiar, 2022.

SESIONES REALIZADAS POR

UNIDAD DE SALUD DE PRIMER
NIVEL DE ATENCION

PERSONAS QUE
RECIBIERON LA SESION

PERSONAL DE SERVICIOS DE SALUD
DE MORELOS CAPACITADO

578 5441

70

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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En el Hospital del Nifio Morelense, registra-
mos el ingreso de 32 casos nuevos de cancer
en menores de 18 anos, para recibir trata-
miento especializado; en el servicio de he-
mato-oncologia acreditado para la atencion
de hematopatias y de tumores dentro y fuera
del sistema nervioso central, registramos 385
egresos hospitalarios, dimos 2 mil 472 consul-
tas y atendimos a 192 pacientes con cancer,
entre quienes se encuentra mas frecuente-
mente el diagndstico de leucemia linfoblasti-
ca aguda.

En el ano 2022, el Hospital del Nifio More-
lense se incorporo a la alianza de colaboracion
liderada por el Programa regional de México
del Hospital St. Jude ubicado en Memphis,
Tennessee, Estados Unidos, para impulsar la
iniciativa Hora dorada: minutos que salvan
vidas, con el objetivo de optimizar y agilizar el
proceso de atencion en el servicio de urgen-
cias para pacientes oncolégicos, especifica-
mente para disminuir las complicaciones rela-
cionadas a la neutropenia febril.

Tabla 3.66

A partir del mes de septiembre del 2022.
implementamos la Escuela para padres de
nifos con cancer, en la cual se abordan men-
sualmente diferentes temas relacionados con
los retos de los pacientes oncolégicos y sus
cuidadores. Estos son impartidos por los ser-
vicios involucrados en el proceso de atencion
de los pacientes como hematooncologia, in-
fectologia, enfermeria, psicologia, nutricion
y trabajo social, principalmente, fortaleciendo
asf la comunicaciéon entre el personal y los fa-
miliares de los menores.

Con objetivo de incidir positivamente
en una de las principales causas de muerte
en poblacion infantil y adolescente, desde el
Programa de prevencion y tratamiento de
cancer en la infancia y la adolescencia se rea-
lizaron las siguientes actividades, para mejo-
rar en la deteccion y referencia oportuna a la
Unidad Médica Acreditada (UMA) del Estado
de Morelos (tabla 3.66).

Estrategias para la prevencién y tratamiento de cancer
en la infancia y la adolescencia, 2022.

1. CAPACITACION VIRTUAL EN SIGNOS Y SINTOMAS DE CANCER EN LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA

Médicos pasantes de servicio social

58

Enfermeras pasantes de servicio social

3

Padres de familia

2. SUPERVISIONES DEL PROGRAMA DE CANCER

Unidades de Primer Nivel de Atencion

3. DIFUSION SOBRE SIGNOS Y SINTOMAS DE CANCER

2,676

Material impreso distribuido en centros de salud (volantes y tripticos)

Mensajes en redes sociales

15

4. APLICACION DE CEDULAS DE DETECCION OPORTUNA DE SIGNOS Y SINTOMAS DE CANCER EN LA INFANCIA

Y LA ADOLESCENCIA EN CENTROS DE SALUD

Inicial

31,335

Subsecuente

4,882

5. CONMEMORACION DEL 15 DE FEBRERO DiA INTERNACIONAL DE LA LUCHA CONTRA EL CANCER INFANTIL

Periddicos murales en centros de salud referente a la deteccion oportuna de cancer

Lonas de signos y sintomas 2
Carteles 12
Lazos dorados colocados 1,018

Continda...
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Perifoneo realizado 6
Feria eninstagram 1
Evento estatal conmemorativo 1
Personal de municipios y lideres de la comunidad capacitados 65

6. CONSEJO ESTATAL PARA LA PREVENCION
Y TRATAMIENTO DEL CANCER EN LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA (COECIA)

2

7. COMITES: TECNICO, NORMATIVO Y FINANCIERO DEL COECIA

2

8. SUPERVISIONES A LA UNIDAD MEDICA ACREDITADA

2

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Los niflos y adolescentes que requieren
servicios hospitalarios de alta especialidad son
referidos al Hospital del Nifio Morelense, en
donde se registraron durante el 2022 un total
de 1 mil 798 egresos, con un promedio de seis
dias de estancia. Asimismo, fue posible realizar
2 mil 49 cirugias, de las cuales 47 por ciento
fueron ambulatorias, lo cual implica el alta
de los pacientes el mismo dia de la cirugia,
cuando no necesitan de la cama hospitalaria
para completar su proceso de recuperacion,
una estrategia costo-efectiva para hacer un
uso eficiente de los recursos del hospital, asi
como disminuir el riesgo por infecciones no-
socomiales en el paciente, sin comprometer
la calidad de la atencion ni la seguridad del
paciente.

Hﬂ an'l-l:] EL
MU Ngst o ©
1

i

Impulsamos la colaboracion interinstitucio-
nal para beneficiar a mas personas. El trabajo
en conjunto entre el HNM vy el DIF Morelos
permitio identificar, diagnosticar y atender en
forma integral a menores de edad con labio
y paladar hendido, lograndose 56 intervencio-
nes quirdrgicas, a través del servicio de cirugfa
maxilofacial del nosocomio.

La demanda de servicios en el drea de ur-
gencias del Hospital del Niflo Morelense au-
mentod 27 por ciento respecto al ano previo;
otorgamos 12 mil 668 consultas e ingresamos
7 mil 84 casos para el control de sintomas de
riesgo inmediato para las funciones o vida de
los pacientes, garantizando su mejor atencion.
En este periodo, registramos 88 ingresos a la
Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales
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del Hospital del Nifio Morelense y 195 ingresos
a la Unidad de Terapia Intensiva Pediatrica.

En cuanto a la atencion de pacientes en
consulta externa, otorgamos 49 mil 400 con-
sultas en el afno, beneficiando a una poblaciéon
de 10 mil 500 pacientes. De dichas consultas,
17 por ciento fueron de pediatria (8 mil 546),
seguida por neurologia (2 mil 882 consultas),
traumatologia y ortopedia (2 mil 736 consul-
tas), nutricion (2 mil 607 consultas) y otorrino-
laringologfa (2 mil 240 consultas), siendo las
subespecialidades pediatricas las de mayor
demanda de atencion (grafica 3.9).

Objetivo estratégico
Reducir las enfermedades infectocontagiosas.

Fortalecimiento del tamizaje y tratamiento
adecuado de las personas con VIH/SIDA.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.3)

Atendimos en la Clinica de VIH del Hospi-
tal del Nifio Morelense a 25 menores de edad
con infeccion activa por el Virus de la Inmu-
nodeficiencia Humana y a 24 mas por exposi-
cion perinatal al mismo. A estos pacientes se
les da seguimiento hasta los 5 aflos de edad.
Con las referencias oportunas, la provision del
tratamiento antirretroviral y el seguimiento
puntual a ninos y adolescentes, se ha logrado

Grafica 3.9

BLANCO BRAVO

en todos los pacientes tratados en este noso-
comio, mantener la enfermedad bajo control.

El propdsito de los programas es mejorar la
respuesta ante el VIH y el Sida en el Estado,
y la eliminacion de la infeccion por Hepatitis
C (VHC), apegados al marco de los derechos
humanos, buscando la reduccion del estigma
y discriminacion a través de estrategias de
prevencion combinada (estructurales, biomeé-
dicas y comportamentales), para coadyuvar
en la disminucion de la incidencia del VIH,
ITSy VHC, mejorando la calidad de vida de las

Servicios de salud otorgados en el Hospital del Nifio Morelense, 2021-2022.

1T 9% 4 1%

9,964

11,078 1,696 1,846

Consulta de urgencias Egresos hospitalarios

@ 2021

Fuente: Secretaria de Salud de Morelos. Hospital del Nifio Morelense.

T 1%  10%

44,247 48,543

Consulta externa

Intervenciones
quirdrgicas

@ 2022
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personas con VIH y SIDA, de las poblaciones  munitarios relevantes de la respuesta (tablas
clave y vulnerables, mediante la coordinacion  3.67,3.68y 3.69).
efectiva entre los actores institucionales y co-

Tabla 3.67
Ingresos de pacientes con enfermedades infectocontagiosas, 2022.

Ao

2018 281
2019 336
2020 299
2021 313
2022 306

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.68
Programa anual de capacitaciones, 2022.

NUMERO
NOMBRE MODALIDAD FECHA ASISTENTES
DE SESIONES

Actores clave en la respuesta al Virtual, plataforma

VIH Zoom 15,22y 29 de marzo 3de4
Caminando hacia la eliminacion

de la transmision de VIH y Sifilis Presencial 18 de abril 29 1
congénita

Hacia !a' eliminacion de la Virtual 17 de mayo 98 .
Hepatitis C

Actualizacion en VIH, ITS y virus de ) .

la Hepatitis C (VHC) Presencial 14 de junio 29 1
Agtgql|zaC|pn virtualen VIH e ITS Virtus| 9 de julio s 1
(dirigido a jornada acumulada)

Caminando hacia la eliminacion .

de la TMI del VIH y Sifilis congénita Presencial 25 de agosto 4 !
Actualizacion en VIH, ITS y virus de ) .

la Hepatitis C (VHC) Presencial 20 de septiembre 27 1
Protocolo de atencién a poblacion Presencial 11 de octubre 7 .

LGBTTTI sin discriminacion

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.



@

CUARTO INFORME DE GOBIERNO

CUAUHTEMOC

Tabla 3.69
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Programa Nacional para la Eliminacion de Hepatitis C, 2022.

ACCIONES OBSERVACIONES TOTAL

Detecciones realizadas Pruebas répidas realizadas 8,515
Reactivos Pruebas rapidas reactivas 167
Positividad Carga viral positiva 110
114 personas privadas de la libertad
Tratamiento 8 monoinfectados 140
18 coinfectados
4 monoinfectados (en espera de hoja de referencia de UNEME CAPASITS)
Pendientes de ; ; ;
. 5 coinfectados (en espera de hoja de referencia de UNEME CAPASITS) 12
tratamiento
3 personas privadas de la libertad
Alta Altas de pacientes que iniciaron tratamiento en 2021y 2022 58

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Fortalecer el apego al tratamiento a las
personas con tuberculosis.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.3)

Derivado de la coordinacion sectorial que
realizamos para la prevencion y control de la
tuberculosis, logramos el diagnostico oportu-
no, la vigilancia de contactos y el Tratamiento
Acortado Estrictamente Supervisado (TAES)
de los casos confirmados.

Otorgamos atencion especializada de in-
fectologia pediatrica en el Hospital del Nifo
Morelense a 64 menores de edad, en su ma-
yoria (72 por ciento) se trata de casos expues-
tos a otras personas con tuberculosis, 14 por
ciento presenta linfadenopatia periférica tu-
berculosa, 8 por ciento tuberculosis de huesos
y articulaciones, 3 por ciento tuberculosis del
pulmon y 2 por ciento acude por secuelas de
tuberculosis.

Vacunacion Universal.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.3)

Vacunacién contra influenza temporada invernal
2021-2022.

La campana se inicid el 3 de noviembre del
2021y termino el 31 de marzo del 2022. Con el
objetivo de evitar casos graves de la enferme-
dad de influenza. Por ello, la actividad estd diri-
gida a grupos blanco con mayor riesgo de pre-
sentar manifestaciones clinicas de gravedad,

E

como ninasy ninos menores de 5 aflos de edad,
mayores de 60 anos de edad, embarazadas,
personal de salud y poblacion de 5 a 59 aflos de
edad, con comorbilidades (tabla 3.70).



D

CUARTO INFORME DE GOBIERNO

CUAUHTEMOC BLANCO BRAVO

Tabla 3.70
Vacunacion contra influenza temporada invernal 2021-2022.

SECTOR SALUD SsM
Dosis / GRUPO POBLACIONAL

Primera 6a 59 meses 37737 30132 798 28447 20,510 721
Segunda 7 a59 meses 35,595 21457 60.3 26,315 12,313 46.8
. ) 18 a 59 meses 17826 53,018 450 81523 35131 43]
Dosis anual revacunacion
60 afnosy mas 154,085 167194 1085 58,029 06,986 Nn5.4
Embarazadas 15,647 12,949 82.8 11256 9709 86.3
Grupos de riesgo
Personal de salud 16,534 17328 1048 8,488 8434 99.4
Personas con factor de riesgo 5a59anos 182,384 225197 1235 123782 153,615 124.]
Otros 5a59anos 20,436 39,181 1917 14127 31131 2204

Total de dosis aplicadas 580,244 566,456 97.6 351,967 337,829 96.0

IMSS ORDINARIO ISSSTE
Doslis / GRUPO POBLACIONAL
META AVANCE - META | AVANCE -

Primera 6259 meses 8,489 8,821 1039 100.0
Segunda 7259 meses 8,489 8,353 98.4 791 791 100.0
) ) 18 @ 59 meses 30,495 15,719 515 5,808 2168 373

Dosis anual revacunacion
60 anosy mas 76,378 78,800 1032 19,678 21408 108.8
) Embarazadas 3912 2,933 75.0 479 307 641

Grupos de riesgo

Personal de salud 4,346 5,028 Nn5.7 3,700 3,866 104.5
Personas con factor de riesgo  5a 59 afios 49720 61754 124.2 8,882 9,828 110.7
Otros 5a59anos 1120 1944 1736 5189 6,106 n77

Total de dosis aplicadas 182,949 183,352 | 100.2 45,328 45,275 99.9

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Acciones de vacunacion interinstitucional.

El Programa de vacunacion trabaja me-
diante dos estrategias fundamentales para
dar cumplimiento y brindar la protecciéon a la
poblaciéon infantil contra enfermedades pre-
venibles por vacunacion, una denominada
vacunacion permanente y la segunda jornada
intensiva de vacunacion.

El objetivo del Programa de vacunacion
universal es otorgar proteccion especifica a la
poblacion contra enfermedades prevenibles,
a través de la aplicacion de vacunas. Por ello es
fundamental el desarrollo de estrategias per-
manentes e intensivas para dar cumplimiento
vy brindar la proteccion a la poblacion infantil
(tabla 3.71).
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Tabla 3.71
Coberturas de vacunacioén por biolégico e institucién, 2022.

BioLOGICOS SECTOR
GRUPOS
DE EDAD

POBLACION POBLACION
COBERTURA COBERTURA COBERTURA
OFICIAL OFICIAL

21,403 99.4% 15907 105.3%

1la Hepatitis B 14,820 68.8% 8,819 58.4%

Menor 3a Hexavalente 25843 22206 103.1% 18,128 16,756 110.9%
delafio  2aRvi 19,333 89.8% 13931 92.2%
2a Neumocdcica 13 valente 21442 99.6% 15,815 104.7%

CEC-1A 25843 99204 92.1% 18128 71,228 94.3%

Ta SRP 21,443 96.6% 15,403 77.0%

) 4a Hexavalente 33,293 22,211 100.1% 24,020 15,103 75.5%
fano 3a Neumocodcica 13 valente 21831 98.4% 15,183 75.9%
CECTA 33293 65485 98.3% 24,020 45689 761%

]rieasi 2a SRP18a 23 meses 33,293 13,424 60.5% 24,020 8,809 44.0%
4 afos DPT 34,008 2506 110.7% 22,723 18197 96.1%
6 anos SRP Refuerzo 34,145 24,794 108.9% 22,507 18,375 98.0%

| Bowcicos |
e e P B PPy
OFICIAL OFICIAL

4957 86.1% 80.3%

la Hepatitis B 4,356 75.6% 1,645 2452%

Menor 3a Hexavalente 6,910 4,793 83.2% 805 657 979%

delario 2a RV1 4777 83.0% 625 932%

2a Neumocodcica 13 valente 4,825 83.8% 802 119.6%

CEC-1A 6910 23,708 82.3% 805 4,268 127.2%

la SRP 5283 100.1% 757 83.8%

L afo 4a Hexavalente 7918 6,160 116.7% 1,355 948 104.9%

3a Neumocécica 13 valente 5,845 110.7% 803 88.9%

CEC1A 7918 17,288 109.2% 1,355 2,508 92.5%

18223 2a SRP 18 a 23 meses 7918 4,305 81.6% 1,355 310 34.3%
meses

4 anos DPT 9,546 5604 881% 1,739 1,305 12.6%

6 afios SRP Refuerzo 9,727 5,546 85.5% 19M 873 68.5%

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Controlar las enfermedades transmitidas
por vector y zoonosis.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.3)

Control larvario en las zonas con mayor riesgo.

El Programa de dengue en Morelos se
enfoca en el manejo integral del vector, Aedes
aegypti y Aedes albo ictus, ademas impactar
en otras arbovirosis como zika y chikungunya.
Durante el ano, se presentan tres etapas de la
enfermedad: preepidémica, epidémica y pos-
tepidémica, y se abordan de manera diferen-
te. En la etapa preepidémica (semana epide-
miolégica nUmero uno a 20) y postepidémica
(semana epidemioldgica ndmero 41 a 52) se
refuerzan las acciones de prevencidon, prio-
rizando acciones de promocion de la salud
como cuidado y almacenamiento adecuado
del agua, patio limpio, jornadas de descacha-
rrizacion, eliminacion de criaderos y control
larvario mediante control fisico. Durante la
etapa epidémica (semana epidemiolégica
ndmero 21 a 40), enfocamos las acciones en
limitar los brotes activos de las arbovirosis, im-
pactando en la fase adulta del mosquito con
insecticidas mediante nebulizaciéon espacial,
termonebulizacion, rociado residual y control
larvario, mediante el uso de larvicidas o regu-
ladores de crecimiento.

Tabla 3.72

Se presentaron 2 mil 816 casos probables
de dengue, de los cuales se confirmaron 593
casos, 257 clasificados como dengue no grave,
316 clasificados como dengue con signos de
alarma y 20 de dengue grave. En relacion
a enfermedad por virus zika, se han notificado
68 casos probablesy cinco casos confirmados.

En este periodo, visitarmos 1 millon 13 mil 631
viviendas y establecimos control larvario en
633 mil 155 viviendas; controlamos 7 millones
558 mil 75 depdsitos con agua y eliminamos
2 millones 708 mil 496 depdsitos, criaderos
potenciales de mosquitos transmisores de
dengue, zika y chikungunya. Asimismo, rea-
lizamos acciones de rociado en 12 mil 692 vi-
viendas de los casos probables y las aledanas
al caso (tablas 372,373y 3.74).

Control larvario, 2022.

z VIVIENDAS VIVIENDAS DEPOSITOS DEPGSSITOS HABITANTES
JURISDICCION SANITARIA
VISITADAS TRABAJADAS | CONTROLADOS | ELIMINADOS | PROTEGIDOS

. Cuernavaca 304,295 132,863 1,612,429 429,468 418,553
Il. Jojutla 338,094 222,417 2,614,397 1,179,626 469,497
lll. Cuautla 371242 307,875 3,331,249 1,099,402 795376

Total 1,013,631 663,155 7,558,075 2,708,496 1,683,426

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.73

Rociado a casos probables de dengue, zika y chikungunya, 2022.

JURISDICCION SANITARIA CASOS NOTIFICADOS CASOS ATENDIDOS CASAS TRABAJADAS

|. Cuernavaca 1,250 1,097 4,386
II. Jojutla 434 424 2,505
[Il. Cuautla 1194 1,024 5,801

Total 2,878 2,545 12,692

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Tabla 3.74

Principales indicadores de ovitrampas, 2022.

PORCENTAJE DE

PROMEDIO DE HUEVOS PROMEDIO DE HUEVOS

JURISDICCION SANITARIA OVITRAMPAS
POR OVITRAMPA POR MANZANA
POSITIVAS
|. Cuernavaca 6125 6159 156.51
II. Jojutla 5504 4502 1054
Il. Cuautla 38.04 36.96 70.00
Total 49.08 48.49 108.52

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

A través de vigilancia epidemiolégica rea-
lizamos reportes semanales del comporta-
miento del dengue en el Estado. Las variables
reportadas son: casos probables y confirma-
dos (dengue grave, dengue no grave, dengue
con signos de alarma), cantidad de muestras,
porcentaje de muestreo, porcentaje de posi-
tividad, casos estimados, informe de brotes,
grupos de edad, sexo, ocupacion, institucion,
tipo de paciente (hospitalizado versus ambu-
latorio), embarazadas, defunciones, congruen-
cia de diagndstico con signos y sintomas pre-
sentados. La informacion se distribuye por
colonia, municipio y jurisdiccion de presenta-
cion, asi como por unidad médica de detec-
cion y permite identificar el comportamiento
del dengue a nivel de colonia, el control de
casos y brotes en sitios precisos, asi como la
orientacion y ajustes de vigilancia epidemio-
l6gica en las unidades médicas, de todas las
instituciones publicas de salud. Este informe
se entrega al epidemidlogo estatal, quien
a su vez se encarga de los efectos proceden-
tes; asimismo se difunde entre los epidemio-
logos y responsables de los programas de
enfermedades trasmitidas por vector y surge
a partir de la informacion contenida en las pla-
taformas del Sistema Unico de Informacion
para la Vigilancia Epidemiolégica (SUIVE) y de
Enfermedades Transmitidas por Vector (ETV),
siendo de manejo facil, a través de programas
computacionales para analisis estadistico.

Paludismo.

En materia de prevencion de paludismo,
reforzamos las acciones en conjuntoy, aunado
a las medidas anteriores, tomamos 2 mil 866
muestras de gota gruesa para la deteccion
de paludismo en unidades de salud y campa-
mentos de jornaleros agricolas provenientes

de zonas endémicas, para prevenir la enfer-
medad causada por el mosquito denominado
anopheles.

Al momento no hay casos de paludismo en
México, ni en el Estado de Morelos. La toma de
gota gruesa es la principal accion de vigilan-
cia epidemioloégica para este padecimiento.
Hemos remitido a la DGE reportes semanales,
del muestreo de gota gruesa realizado en la
entidad. Esta actividad forma parte de los in-
dicadores del programa, cumpliéndose al 100
por ciento en el periodo.

Chagas.

Diversos estudios realizados en la enti-
dad, reportan la presencia de tres especies
de chinches transmisoras de la enfermedad
de chagas: triatoma pallidipennis, Triatoma
barberi y Triatoma dimidiata, distribuidas en
el 80 por ciento del territorio de la entidad, ex-
ceptuando las areas frias al norte del Estado.
En cuanto a su presencia, se ha localizado
principalmente en viviendas de zonas rurales
y urbanas, siendo los municipios mas afecta-
dos Cuernavaca, Jiutepec, Temixco, Cuautla
y Ayala.

En los dltimos 22 anos, se tiene un registro
de 1 mil 91 casos de pacientes positivos a la
enfermedad de chagas en el Estado de More-
los, una disminucion significativa y progresiva
del contagio a humanos, presentandose con
mayor frecuencia en los municipios de Yaute-
pec, Emiliano Zapata, Jiutepec, Temoac y Ye-
capixtla, el mayor nimero de pacientes.

La enfermedad de chagas tiene dos fases:
Inicialmente, la fase aguda dura unos dos
meses después de contraerse la infeccion.
Durante esa fase aguda, circulan por el to-
rrente sanguineo una gran cantidad de para-
sitos, pero en la mayoria de los casos no hay
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sintomas o estos son leves y no especificos.
Durante la fase cronica, los parasitos perma-
necen ocultos principalmente en el musculo
cardiaco y digestivo. Hasta un 30 por ciento
de los pacientes sufren trastornos cardiacos
y hasta un 10 por ciento presentan alteracio-
nes digestivas.

Otorgamos nueve tratamientos farmacolo-
gicos durante el 2022, asimismo continuamaos
con la promocion a la salud mediante las bri-
gadas de entomologia-rociado y promocion.

Alacranismo.

Los géneros de alacran de importancia
médica, reportados para Morelos son Centru-
roides limpidus y Centruroides balsasensis, e
incluidos dentro de las especies altamente
toxicas de México, representan un problema
de salud publica en Morelos, principalmente
en las areas rurales y sub-rurales, donde se
presentan las condiciones favorables para al-
bergar la fauna nociva y aumentar el contacto
humano con la escorpiofauna.

Los objetivos principales del programa son:

e Ofertar las principales medidas preventivas
a las comunidades de mayor riesgo, en las
tres jurisdicciones sanitarias del Estado.

e Contar con personal capacitado en las uni-
dades de salud, ademas del personal volun-
tario, para la atencidn de pacientes Intoxica-
dos por Picadura de Alacran (lppa).

e Llevar a cabo proyectos de prevencion con
métodos quimicos vy fisicos en las comuni-
dades de mayor riesgo de Ippa, con la aplica-
cion de insecticidas residuales avalados por
Cenaprece.

Tabla 3.75

e Dar atencion oportuna y gratuita a los pa-
cientes agredidos por alacran por las unida-
des médicas de salud.

e Mantener abastecimiento suficiente del fa-
boterapico antialacran e insumos para su
aplicacion en cada una de las unidades mé-
dicas del Estado de Morelos.

e Mejorar la oportunidad y calidad de la vigi-
lancia epidemiolégica y entomoldgica para
la toma de decisiones

e Realizar un monitoreo de las poblaciones de
estos artrépodos de importancia médica.

Utilizamos 35 mil 769 frascos de fabotera-
pico antialacran, en 20 mil 839 pacientes en
todo el Estado de Morelos, en las tres jurisdic-
ciones sanitarias.

Rabia.

La rabia es una enfermedad zoondtica
mortal. Después del inicio de sintomas clini-
cos, se presenta como una encefalomielitis de
curso agudo y se transmite con alta eficiencia
a cualquier mamifero de reservorios infecta-
dos, principalmente carnivoros y murciélagos.

La transmisidon natural al humano ocurre
principalmente por la saliva de animales infec-
tados (mordedura, arafiazo con colmillos, la-
medura sobre piel o mucosas con solucion de
continuidad). En contextos urbanos, la trans-
mision se lleva a cabo habitualmente a través
de perros o gatos; y en ambientes rurales se
debe principalmente a murciélagos, zorrillos,
zorros, coyotes y mapaches infectados, entre
otros (tabla 3.75).

Actividades del Programa prevencion y control de la rabia, 2022.

CONCEPTO CANTIDAD

Vacunacion caninay felina 307,663
Personas con incidente ocasionado por animal de compafia o silvestre 982
Profilaxis antirrabica humana 63
Esterilizacion de perros y gatos 4,387
Muestras examinadas por el laboratorio de perros y otros animales 33

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Brucelosis.

Es una zoonosis, ocasionada por el consu-
mo de productos lacteos contaminados con
brucellasppy y el contacto con animales en-
fermos de brucelosis. El principal objetivo del
Programa de prevencion y control es diagnos-
ticar y tratar a los pacientes enfermos, antes
de que evolucionen a la cronicidad (tabla 3.76).

Rickettsiosis.

Los vectores transmisores de rickettsiosis
son la pulga, garrapata y piojo corporal. Las
actividades de control de vectores consisten
en rociado intra y peridomiciliar, asi como ec-
todesparasitacion de animales de compania
(tabla 3.77).

Tabla 3.76

Tratamiento de enfermedades respiratorias.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.3)

Enfermedades respiratorias e influenza.

El Estado presentd un aumento en la circu-
lacion de influenza, en el cual se ha reportado
un predominio del 100 por ciento del serotipo
A H3N2, durante las primeras 20 semanas epi-
demiolégicas del 2022. Se reportd la tempo-
rada de alta circulacion del virus en comento,
con 33 casos positivos vy la defuncion de un
adulto con comorbilidades y sin antecedente
de vacunacion. De la semana epidemioldgica
21 a la 26 se reportaron siete casos positivos.
La circulacion de este virus se puede observar
alolargo de todo el afio, por lo cual se mantie-
ne una vigilancia epidemioldgica activa, con la
finalidad de evitar brotes comunitarios dentro
de la poblacion morelense (tabla 3.78).

Actividades del Programa Brucelosis, 2022.

CONCEPTO CANTIDAD

Examenes de rosa de bengala realizadas. 294
Casos confirmados. 0
Casos tratados. 2

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.77

Actividades del Programa Rickettsiosis, 2022.

CONCEPTO CANTIDAD

Casos probables 195
Casos tratados 158
Casos confirmados 39
Casas rociadas 663
Animales de compafia ectodesparasitados 1,501

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.78

Casos positivos a influenza en el Estado de Morelos, 2022.

TEMPORADA SEROTIPO CASOS POSITIVOS

Alta circulacion

Interestacional

INF A H3N2

33

7

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Durante el inicio del afo 2022 se refleja una
marcada tendencia hacia la baja en el nUmero
de casos positivos a Covid-19, asi como el im-
pacto de las estrategias de contencién y va-
cunacion en la poblacion morelense, con una
tasa de letalidad con predominio del uno por
ciento en el primer trimestre del 2022: sin
embargo, a partir de la semana epidemiolo-
gica 52, del mes de diciembre, se aprecia un
aumento progresivo de la incidencia de casos
nuevos, dando lugar a la entrada de la llamada
sexta oleada epidemioldgica de la pandemia
por la Covid-19 (tabla 3.79).

Objetivo estratégico
Controlar las enfermedades crénico-
degenerativas.

Controlar las enfermedades metabdlicas.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.3)

Realizamos 166 mil 70 detecciones de dia-
betes mellitus y 348 mil 571 detecciones de
riesgo cardiovascular (hipertension, obesi-
dad y dislipidemias) en poblacion de 20 afos
Yy mas.

Tenemos 6 mil 526 pacientes en trata-
miento de diabetes mellitus; 5 mil 306 con
hipertension arterial; 2 mil 676 en tratamiento
con obesidad y 2 mil 359 en tratamiento de
dislipidemias.

Tabla 3.79

Ademas, contamos con 93 Grupos de ayuda
mutua, en los cuales se atienden temas como
la importancia de la actividad fisica, nutricio-
nalesy de auto cuidado, lo cual permite lograr
un mayor control de aquellos pacientes con
diagnostico de diabetes mellitus, hipertension
arterial, dislipidemias, y obesidad (tabla 3.80).

En el Hospital del Nifno Morelense, otor-
gamos atencion médica integral a 70 meno-
res de edad con diabetes, entre los cuales 24
por ciento padecen Diabetes Mellitus Tipo 2
(DMT?2), la cual fue considerada, durante afos,
propia de la edad adulta, sin embargo, en el
2017 la Federacion Internacional de Diabetes
reportd que la incidencia de DMT2 en nifnos
y adolescentes esta aumentando en algunos
paises, aunque los datos son escasos. Esto es
importante en la vigilancia epidemioldgica de
este padecimiento, a nivel local. Al ser un pro-
blema de salud multifactorial, el tratamiento
se realiza en forma transdisciplinar, a través
de endocrinologia, nutricion, psicologia, oftal-
mologia y nefrologia, en algunos casos, con el
involucramiento de otras subespecialidades,
de acuerdo con las necesidades especificas de
cada paciente.

Envejecimiento.

En el Estado de Morelos, en relacion con
adultos mayores, aplicamos 32 mil 51 cuestio-

Datos plataforma Sisver, 2022.

CONCEPTO CANTIDAD

Casos confirmados 42 647
Casos negativos 68,532
Sospechosos 2,651

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Tabla 3.80

Control de enfermedades crénicas del Adulto y el Anciano.

2020 2021 2022

Acreditaciéon de Grupos de

ayuda mutua
Deteccion de riesgo
cardiovascular 79,825 148,959 348571

(hipertension arterial,
obesidad y dislipidemias)

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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narios para la deteccion de depresion y altera-
ciones de la memoria; 24 mil 432 cuestionarios
para deteccion de incontinencia urinaria y de
riesgo de caidas, asi como 35 mil 575 cuestio-
narios de riesgo de fractura por osteoporosis.
En coordinacion con Programa federal de
atencion al envejecimiento, se continla la
atencion gerontolégica para las personas ma-
yores en atencion primaria a la salud, mediante
la contratacion de tres profesionales en geron-
tologia, las cuales aplicaron 292 valoraciones
para deterioro cognitivo afectivo, 196 valoracio-
nes de escalas sociales, 675 valoraciones de ac-
tividad, 121 valoraciones nutricionales, asi como
773 intervenciones gerontoldgicas vy talleres di-
rigidos a personal de salud, personas mayores
y cuidadores primarios, para la prevencion de
padecimientos en ese grupo de edad.

Fortalecimiento del diagnéstico oportuno de los
pacientes con cancer.
(Meta del Objetivo de Desarrollo Sostenible: 3.3)

El cancer es una enfermedad cronica no
transmisible de etiologia multifactorial; por lo
tanto, requiere de un abordaje integral para

disminuir la exposicion a factores de riesgo
modificables para su desarrollo. La deteccion
oportuna de los casos de cancer en cuanto
a su etapa clinica o patoldgica, favorece un
mejor pronoéstico de supervivencia global
y libre de enfermedad, disminuye el costo eco-
nomico-social de su atencién y la toxicidad se-
cundaria a tratamiento multidisciplinario.

El Programa de prevencion y control del
cancer de la mujer, tiene como objetivo la
identificacion de casos a través del tamizaje
y confirmacion diagndstica de mujeres vivien-
do con cancer de mama y cuello uterino, para
una referencia oportuna a tratamiento espe-
cializado e integral.

Fortalecimos al Programa de cancer de la
mujer, destinando 5 millones de pesos para
la contratacion de personal, mantenimiento
Yy reparacion de los mastografos.

Cancer de mama.

Elcancer de mama es el tipo de cancer mas
comun en el mundo, con mas de 2.2 millones
de casos en el 2020. Una de cada 12 mujeres
enfermara de cancer de mamaalo largo de su
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vida. Este tipo de cancer afecta a las mujeres
de cualquier edad después de la pubertad, en
todos los paises del mundo, pero las tasas au-
mentan en la adultez.

Grafica 3.10

BLANCO BRAVO

El tamizaje consiste en la utilizacion de
pruebas sencillas en una poblacidon sana, con
el fin de detectar a las personas que aun no
presentan ningun sintoma y ya padecen la
enfermedad.

En Morelos, la estrategia de deteccion se
centra en realizar la autoexploracion y la ex-
ploracion clinica a mujeres a partir de los 20
y 25 afos de edad, respectivamente y la mas-
tografia de tamizaje en mujeres de 40 a 69
anos de edad, el grupo mas afectado por esta
enfermedad.

Mastografias.

La capacidad instalada de mastografos en
el Estado de Morelos se integra por dos mas-
tografos en operacion, en los cuales se trabaja
dando cabal cumplimiento a las medidas sa-
nitarias establecidas para reducir el riesgo de
infeccion por Covid-19.

Se dio continuidad a la campafa perma-
nente para la deteccion oportuna de cancer
de mama, mediante el estudio de mastogra-
fia, trasladando a las usuarias en vehiculos
al mastografo en operacion mas cercano, lo-
grando 10 mil 908 mastografias de acuerdo
a los registros del sistema de informacion de
cancer de la mujer (grafica 3.10).

Mastografias realizadas a mujeres no derechohabientes, 2022.

3,000
2,500
2,000
1,500

1,000

) I I I
, m M
Ene. Feb. Mar. Abr. May

ay.

No. de tamizajes realizados

o

Edad 40-69 353 419 758 569 684

@ Totales 356 427 765 579 692

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

v Dic.

Jun. Jul.  Ago. Sep. Oct. Now.
951 834 580 632 2414 2,240 360
960 840 587 641 2,439 2,254 368
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A través de los centros de salud y el Centro
de Atencioén para la Salud de la Mujer (Capa-
sam) realizamos 16 mil 957 exploraciones clini-
casde mamay 11 mil145 exploraciones clinicas
de mama en mujeres de 25 a 39 anos de edad
(grafica 3.11).

Cancer de cuello uterino.
El cancer de cuello uterino es la segunda

causa de muerte por neoplasias malignas en
la mujer. La mortalidad en el grupo especifico

de mujeres de 25 anos y mas ha representado
enlos dltimos anos tasas de 11 puntos por cada
100 mil mujeres y un promedio de edad a la
defuncion de 53 afos.

El cancer de cuello uterino es prevenible,
por lo cual realizamos estudios de tamizaje
mediante papanicolaou en las unidades de
primer nivel de atencion, es la mejor forma
de identificar de manera oportuna una lesion
maligna o una lesion cervical premaligna.

Independiente a la identificacion oportuna,
contamos con medidas para la prevencion de

Exploraciones clinicas realizadas a mujeres
no derechohabientes, 2022.

Grafica 3.1
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Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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la enfermedad, mediante la aplicacion de la
vacuna contra el Virus del Papiloma Humano
(VPH), el uso del condoén, evitando el consumo
de tabaco y realizandose las pruebas de tami-
zaje, conforme corresponde a cada grupo de
edad.

En nuestra entidad, mantenemos la cam-
pafa permanente para la deteccidn oportuna
de cancer de cuello uterino, mediante accio-
nes de promocion vy las pruebas de tamizajes
de citologia cervicalen mujeres de 25a 34 anos
Yy prueba para la deteccion de VPH en mujeres
de 35 a 64 afos de edad, respectivamente.

Se dio continuidad a la busgueda intencio-
nada de cancer de cuello uterino, mediante
la prueba de tamizaje de citologia cervical,
estrategia aplicada en todas las unidades del
primer nivel de atencion, con los protocolos
ante la contingencia sanitaria.

Durante este periodo logramos una cober-
tura de 19 mil 595 citologias convencionales
con la unidad moavil de citologia del Programa
cancer de la mujer (grafica 3.12).

El cancer de cuello uterino se asocia en
un alto porcentaje de los casos a la presencia
o persistencia de infecciones del Virus del Pa-
piloma Humano.

En la estrategia de deteccion de VPH, reali-
zamos 7 mil 735 pruebas.

Durante el primer semestre se confirmaron
78 casos positivos para cancer de mama y 42
Casos positivos para cancer de cuello uterino.

En el mes de abril, iniciamos el proyecto de
la unificacion del laboratorio de patologia, me-

Grafica 3.12
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diante el cual se recibiran piezas patolégicas
de los diferentes hospitales de la red de servi-
cios de salud, para su proceso e interpretacion
histopatoldgica, con énfasis en patologia de Ia
mujer.

Desarrollamos el Registro
Estatal de Neoplasias Malignas
y el Laboratorio Unificado de

Patologia
en beneficio de los pacientes
con cancer en el Estado

En seguimiento a los acuerdos generados
entre la Secretariade Saludy Servicios de Salud
de Morelos, en relacion con el fortalecimiento
de la deteccion oportuna de neoplasias en la
poblaciéon no derechohabiente del Estado de
Morelos, a través de mejorar la productividad
del Laboratorio de patologia del Centro de
Atencion para la Salud de la Mujer (Capasam),
consistiendo en la recepcion y procesamien-
to de piezas patoldgicas, tales como: legrados
uterinos, Utero y anexos, salpinge (embarazo
éctopico o neoplasia), asi como biopsias cuello
uterino, endometrio y mama, desde su imple-
mentacion en el mes de abril del 2022.

En el Dia internacional de la mujer, se
participd con actividades de deteccion en la
unidad movil de citologia, en las instalaciones
de Servicios de Salud de Morelos, para trabaja-
doras del sector salud.

Citologias realizadas a mujeres no derechohabientes, 2022.

4,500
4,000
3,500
3,000
2,500
2,000
1,500
1,000

50

No. de tamizajes realizados

o

Ene. Feb. Mar.  Abr.
Edad 25-34 303 432 573 407

@ Totales 1,138 1,307 1,275

o

640

856 1,281

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

May.

ct. Nov.

Jun. Jul.  Ago. Sep. O Dic.
800 534 634 632 806 385 16
1,888 1,307 2,427 2,219 3922 1,919 56



Realizamos en la primera Jornada nacional
de salud publica actividades de promocion
y deteccion oportuna de cancer de cuello ute-
rinoy cancer de mama en la unidad movil de
citologias en la colonia San Francisco Texcal-
pan, Jiutepec (tabla 3.81).

También realizamos la difusion y promo-
cion de los tamizajes para la deteccion opor-
tuna de cancer de mama y cancer de cuello
uterino, asi como de las actividades en la
Unidad Movil de Citologias en los diferen-
tes municipios, compartiendo informacion
a través de las llamadas e-cards y publicacion
de boletines de prensa en redes sociales, para

Tabla 3.81

e
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llegar a la poblacion mediante distintas vias.
Independientemente de las acciones realiza-
das en las unidades médicas, fortalecemos la
educacion en salud, mediante la socializacion
de las medidas de salud publica.

Con motivo de la Semana de sensibiliza-
cion de cancer de cuello uterino 2022, en las
unidades del Primer Nivel de Atencion, reali-
zamos actividades de promocion y difusion de
los factores de riesgo para el desarrollo de este
padecimiento, asi como lo orientacion y con-
cientizacion de la aplicacion de los tamizajes
para su deteccion oportuna (tabla 3.82).

Deteccién oportuna de cancer de la mujer,
durante la Primera jornada nacional de salud publica, 2022.

PERSONAS DE PERSONAS DE
TAMIZAJE TOTAL
20 A 59 ANOS 60 ANOS Y MAs

Citologfa cervical para la deteccion de lesiones precursoras

0 cancer cérvico uterino en mujeres de 25 a 64 afios 1220 1,583
Prueba molecular de VPH a mujeres de 35 a 64 afios 965 0 965
Exploracion clinica de mamas a partir

de los 25 afos de edad 889 1672 el
Toma de mastografia 307 1,500 1,807

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.
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Tabla 3.82

Actividades de promocioén y difusiéon en unidades de salud durante
la Semana de sensibilizacion de cancer de cuello uterino, 2022.

NUMERO DE UNIDADES CANTIDAD POBLACION ALCANZADA
ACTIVIDAD
PARTICIPANTES (ESPECIFICA) (APROXIMADA)

Platicas en sala de espera 3780
Carteles alusivos 166 147 3,830
Periddicos murales 137 92 1,630
Eventos, jornadas, ferias,

pinta de bardas, perifoneo, 22 85 1,650
lonas.

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.

Con motivo de la conmemoracion del
Dia mundial de la lucha contra el cancer de
mama, llevamos a cabo la campana de pro-
mocion a la salud denominada Octubre mes
de la sensibilizacion sobre el cancer de mama,
dirigida a las mujeres no derechohabientes
habitantes del Estado de Morelos, a través de
la aplicacion continua de tamizajes en las uni-
dades moviles de mastografia y citologia, para
la deteccidon oportuna de cancer de mama
vy de cuello uterino. Realizamos diferentes ac-
tividades en los espacios publicos de las prin-
cipales localidades de la entidad, dentro de las
cuales se destacan:

e Platicas en salas de espera en centros de
salud.

e Elaboracion de cartelesy periddicos murales
alusivos.

® Ferias de la salud.

Tabla 3.83

* Eventos conmemorativos en colaboracion
con autoridades municipales.

* Eventos inaugurales en participacion con
autoridades de la Secretaria de Salud, SSM
y Sistema DIF Estatal (tabla 3.83).

Registro Histopatoldgico Estatal de Neoplasias
Malignas.

Comprometidos con la mejora continua
y convencidos que las tecnologias de infor-
macion y comunicacion son una herramien-
ta fundamental, implementamos de manera
innovadora el Registro histopatoldgico esta-
tal de neoplasias malignas, siendo la primera
entidad federativa en solicitar, mediante un
registro electronico, el seguimiento de cada
pieza quirdrgica de los hospitales de Servicios
de Salud de Morelos y también de los estable-
cimientos privados, en materia de patologia.

Tamizajes realizados durante la campaia Octubre mes de sensibilizaciéon
sobre el cAncer de mama, 2022.

ACTIVIDAD BENEFICIADAS

Mastografias 2,439
Citologias 3922
Citologias en rango de 24 a 34 anos 806
Exploraciones de mama 3179
Exploraciones en rango de 25 a 39 afios 2,237

Fuente: Secretaria de Salud. Servicios de Salud de Morelos.



o7

CUARTO INFORME DE GOBIERNO

CUAUHTEMO

El principal objetivo del proyecto es poder
contar con su registro preciso por Clasifica-
cion Internacional de Enfermedades (CIE-10)
de las neoplasias malignas mas recurrentes
en el Estado de Morelos, considerando la par-
ticipacion de instituciones publicas y privadas.

Como parte de las estrategias encamina-
das a la vigilancia epidemiolégica de neopla-
sias malignas, Servicios de Salud de Morelos
ha implementado la plataforma de neoplasias
malignas utilizando un servidor de coémputo, el
cual contiene la informacion correspondiente.

Con ello se cuenta no solo con la trazabi-
lidad del paciente, sino con la informacion
contundente para poder realizar acciones de
prevencion oportunas regionalizadas y poder
tamizar mayormente en sitios con tasas de
neoplasias malignas con un alto indice.

Como parte de las estrategias encamina-
das a la vigilancia epidemiolégica de neopla-
sias, hemos implementado la Plataforma de
neoplasias malignas, cuyo objetivo es tener
un registro mas fino por clasificacion de en-
fermedades CIE10. En el proyecto participan
seis instituciones, tres publicas y tres privadas
(tabla 3.84).

Tabla 3.84

)C BLANCO BRAVO
Unificacion de laboratorios de patologia.

Actuando como un solo sistema de salud,
rompimos el paradigma que se pensaba con
anterioridad, sobre los hospitales que cuentan
con servicios de atencion patologica (Hospital
del Nino Morelense, Hospital General José G.
Parresy Capasam). Este antiguo pensamiento,
generaba retrasos en el procesamiento de la
muestra y retraso en