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1 Base normativa

A Articulo 82, fraccion |y IV, del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro
Social, publicado en el Diario Oficial de la Federacion, el 18 de septiembre 2006 y sus
reformas.

A Numeral 3.4 Catalogo de servicios otorgados, apoyos y reconocimientos, del Acuerdo
mediante el cual se establecen las Reglas de Operacion del Programa IMSS-
BIENESTAR para el ejercicio fiscal 2022; publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 24 de diciembre de 2021.

A Numerales 7.1.1, 7.1.1.1 y 7.1.1.1.1 del Manual de Organizacion de la Direccién de
Prestaciones Médicas, clave 2000-002-001, con fecha de registro 8 de octubre de
2021.

2 Objetivo

Promover y mejorar la salud bucal otorgando atencion a la poblacion adscrita a los

hospitales y unidades de salud con servicio de estomatologia del Programa IMSS-

BIENESTAR.

3 Ambito de aplicacién

El presente Procedimiento es de observacion obligatoria en los hospitales y las unidades

de salud con servicio de estomatologia del Programa IMSS-BIENESTAR.

4 Definiciones

Para efectos del presente procedimiento se entendera por:

4.1 AAM/AEG: Auxiliar de Area Médica / Auxiliar de Enfermera General, personal de
enfermeria integrante del Equipo de Salud de Unidad de Salud.

4.2 AATF: Auto-aplicacion Topica de Fluor.

4.3 Administrador: Integrante del Cuerpo de Gobierno de Hospital.

4.4 AS-EGAS/AS-EMS: Analista de Sistemas, personal adscrito al EGAS o EMS,
personal que apoya en la conformacion de los sistemas de informacion del Padron de

Beneficiarios, asi como de la operacion y control de equipos de computo y redes.

4.5 ATF: Aplicacién Topica de Fluor.
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4.6 Brigada de Salud: Equipo de Salud itinerante, integrado por Médico, Enfermera
General y Promotor de Accion Comunitaria, destinado a proporcionar cuidados de salud y
entrega de medicamentos e insumos en localidades de su area de responsabilidad.

4.7 CARA: Centro de Atencion Rural al Adolescente, espacio fisico para beneficio de los
adolescentes adscritos a hospitales y unidades de salud del Programa IMSS-BIENESTAR,
en el cual se realizan diversas actividades para fomentar la salud de este grupo vulnerable.

4.8 CBE: Censo Bucal Escolar, listado nominal de los alumnos de centros escolares del
universo de trabajo de la unidad médica.

4.9 ceod: indice de dientes cariados, extraidos y obturados, indicador para medir el dafio
bucal en denticién primaria o temporal.

4.10 CEyC: Coordinador de Educacion y Calidad, apoya al Titular de la Direccion de
Hospital en la evaluacién del personal becario y médicos residentes. Coordina todas las
actividades de capacitacion y educacion en salud de la zona de servicios médicos. Evalua
y coordina la funcionalidad y calidad de la atencion en consulta externa y servicios de
laboratorio, Rayos X, puesto de sangrado y transfusién sanguinea. Apoya al Titular de la
Direccion de Hospital en la elaboracion del plan de trabajo del hospital y vigila su
aplicacion. Reporta avances y resultados.

4.11 CGH: Cuerpo de Gobierno del Hospital. Se integra por el Titular de la Direccion de
Hospital, Jefe de Enfermeria, Administrador y Residente de Conservacion.

4.12 Chofer polivalente: Integrante del Equipo de Supervision y Asesoria Zonal,
responsable del funcionamiento adecuado de las instalaciones de las unidades de salud
en el primer nivel de atencion.

4.13 CIE-10: Clasificacion Internacional de Enfermedades, Version 10, documento
internacional que incluye la relacion clasificada de las enfermedades humanas y se
encuentra en la siguiente liga http://infosalud.imss.gob.mx/PAGINAS/cie10 .html.

4.14 COMETAZ: Comité Técnico Médico Administrativo Zonal.

4.15 CPOD: indice de Dientes Cariados, Perdidos y Obturados, indicador para medir el
dafio bucal en denticion secundaria o permanente.

4.16 CVEyMP: Coordinador de Vigilancia Epidemiolégica y Medicina Preventiva, apoya al
Titular de la Direccion de Hospital en todas las actividades de vigilancia epidemioldgica del
hospital y la zona de servicios médicos. Planea, dirige y supervisa las funciones, objetivos,
procesos, programas Yy recursos de la Coordinaciéon de Vigilancia Epidemiolégica y
Medicina Preventiva, asi como de los temas relacionados en el ambito de la competencia
técnica.
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4.17 DEB: Diagnostico Epidemioldgico Bucal, documento que surge de los resultados de
las valoraciones bucales efectuadas a grupos vulnerables e indicadores de productividad y
cobertura, el cual permite identificar las condiciones de salud como base para la toma de
decisiones del programa de trabajo anual en cada unidad médica.

4.18 DECB: Documentos del Expediente Clinico Bucal, son la serie de documentos
elaborados por el area de estomatologia de la UPIB, para cumplir con lo dispuesto por la
NOM-004-SSA3-2012 Del expediente clinico y la herramienta MECIC, tales como: Historia
Clinica Estomatologica, Nota Estomatoldgica Inicial, Nota de Evolucién Estomatoldgica,
Nota Hospitalaria Estomatologica, Consentimiento Informado Estomatolégico y Nota de
Interconsulta, Urgencias Referencia y Traslado, mismos que se integran al expediente
clinico del paciente.

4.19 DM-TII: Diabetes Mellitus Tipo Il.
4.20 DPB: Deteccion de placa bacteriana.
4.21 EDD: Eliminacién de depdsitos dentarios.

4.22 EGAS: Equipo de Gestion, Asesoria y Seguimiento, Personal responsable de la
operacion del Programa IMSS-BIENESTAR en el Organo de Operacion Administrativa
Desconcentrada. Se integra por el Titular de la Coordinacion Médica del OOAD del
Programa y un Supervisor Administrativo. En los casos de los Organos de Operacion
Administrativa Desconcentrada Estatales de Chiapas y Oaxaca se integra por el Titular de
la Coordinaciéon Médica del OOAD del Programa, un Supervisor de Enfermeria, un
Supervisor Administrativo y un Supervisor de Accion Comunitaria.

4.23 EMS: Equipo Multidisciplinario de Supervision. Personal responsable de la operacién
regional. del Programa IMSS-BIENESTAR en el Organo de Operacion Administrativa
Desconcentrada Se integra por el Titular de la Supervisibn Médica Regional, un Supervisor
de Enfermeria, un Supervisor Administrativo y un Supervisor de Accion Comunitaria. En
algunos casos es responsable de la operacién del Organo de Operacion Administrativa
Desconcentrada, cuando no existe el Equipo de Gestion, Asesoria y Seguimiento.

4.24 Enfermera General: Personal de enfermeria integrante del Equipo de Salud de
Unidad Médica Mévil o Brigada de Salud.

4.25 Equipo de Salud: Se integra por un Médico General y/o Pasante de Medicina en
Servicio Social, asi como de personal Auxiliar de Area Médica o Auxiliar de Enfermeria
General de base y sustitucion. En unidad de salud con servicio de estomatologia, se
incluye al Estomatélogo.

4.26 ESAZ: Equipos de Supervision y Asesoria Zonal, Personal responsable de la
operacién zonal del Programa IMSS-BIENESTAR en el Organo de Operacién
Administrativa Desconcentrada Se integra por el Titular de la Supervision Médica Zonal, un
Promotor de Accion Comunitaria y un Chofer Polivalente.
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4.27 EST: Estomatdlogo, personal titulado adscrito a la unidad de salud con servicio de
estomatologia, responsable de mejorar la salud bucal de la poblacién del Programa IMSS-
BIENESTAR.

4.28 ETS: Enfermedades de Transmision Sexual.

4.29 estudio de caso: Estudio de caso de patologias bucales formato SIVEPAB 1-2019;
documento que se obtiene a partir de la valoracion bucal de pacientes que acuden al
servicio de estomatologia para el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Patologias
Bucales y que puede ser consultado en la siguiente liga https://www.sinave.gob.mx/.

4.30 FPE: Formatos de Programacion de Estomatologia, se refiere a la serie de formatos
elaborados por del area de estomatologia en los cuales se programan metas de consultas,
indicadores de productividad, acciones preventivas, cobertura y actividades; con la
finalidad de organizar los procesos del servicio, dichos formatos son:

A Cartas Descriptivas de Capacitacion Institucional y Orientacion Comunitaria.

A Cronograma Anual de Actividades.

A Censo Bucal Escolar.
Plan de Salida a Centros Escolares del Universo de Trabajo.
Actividades Preventivas y Diagnostico Bucal en Escolares.
Calendario de Programacion Anual de Jornadas Bucales en Unidades de Salud.

Analisis de Metas e Indicadores de Estomatologia (Metas I).

Analisis de Metas Operativas Odonto-Preventivas de Estomatologia (Metas II).

> > > > > >

Andlisis de Cobertura de Grupos Vulnerables Intramuros y Extramuros en
Estomatologia.

Programacion de Metas y Logros (SALBUC).

Programacion de Promocioén para la Salud en Consulta Externa.
Programacion de Sesiones Educativas de Salud Bucal a Grupos Vulnerables.
Programacion de Promocién para la Salud Bucal (Dia Comunitario).

Indicadores de Impacto de Salud Bucal Poblacional (2019 y 2023).

> > > > > D>

Evaluacién de Indicadores SIVEPAB.
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4.31 GC-OOAD: Grupos de Conduccién del Organo de Operacion Administrativa
Desconcentrada Estatal o Regional, personal que conforma todos o cualquiera de los
Equipos de Gestidn, Asesoria y Seguimiento, Equipos Multidisciplinarios de Supervision,
Cuerpos de Gobierno de Hospital y Equipos de Supervision y Asesoria Zonal.

4.32 GPC: Guias de Practica Clinica, documentos de referencia conocidos los cuales
proporcionan informacion actualizada y basada en la evidencia cientifica, que permiten
brindar una mejor atencion a los pacientes.

4.33 HAS: Hipertension Arterial Sistémica.

4.34 hospital: Unidad médica hospitalaria considerada de segundo nivel de atencion en el
Programa IMSS-BIENESTAR.

4.35 IHOS: indice de Higiene Oral Simplificado, indicador que mide el grado de higiene
bucal de un paciente, a través de la valoracion clinica de la superficie de los dientes.

4.36 IISBP: Indicadores de Impacto en Salud Bucal Poblacional, instrumento que permite
medir las condiciones de salud bucal de la poblacién, derivado de las valoraciones bucales
efectuadas por el Estomatélogo en cinco grupos de poblacion especificos.

4.37 IMSS: Instituto Mexicano del Seguro Social, responsable de la administracion del
Programa IMSS-BIENESTAR.

4.38 IPC: indice Periodontal Comunitario, indicador que mide las condiciones de salud-
enfermedad del periodonto de un paciente, por medio de la valoracion clinica.

4.39 JEH: Jefe de Enfermeria de Hospital.

4.40 JNSP: Jornadas Nacionales de Salud Publica, estrategia complementaria a los
servicios permanentes de salud, en las que participan diversas instancias a nivel federal y
estatal del sector salud, otros sectores y los municipios, con el propdsito de acercar los
servicios de salud a la poblacion, para otorgar servicios integrales de prevencion,
promocién y educacion para la salud a lo largo de toda la linea de vida.

4.41 JNSP-SB: Jornadas Nacionales de Salud Publica-Salud Bucal, se refiere al proceso
espec2fico del component e Aderirb deda JBnadadNacional
de Salud Publica en el Programa IMSS-BIENESTAR.

4.42 juegos didacticos: Documentos de apoyo desarrollados por el Area de
Estomatologia del PIB, los cuales tiene la finalidad de reforzar la informacion otorgada en
relacion a la educacion y promocion de la salud bucal de la poblacién que atiende el
Programa, distribuido en las unidades del primer y segundo nivel de atencion. Los juegos
didacticos constan de:

A Laberinto de Salud Bucal 1y 2 (3 a 5 afios)
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A Laberinto de Salud Bucal 3 (6 a 9 afios)
A Laberinto de Salud Bucal 4 (9 a 12 afios)
A Laberinto de Salud Bucal 5 (Secundaria)

A Sopa de Letras de la Salud Bucal 1 (6 a 9 afios)

A Sopa de Letras de la Salud Bucal 3 (Secundaria)
A Crucigrama de la Salud Bucal 1 (5to y 6to de Primaria / Secundaria)

A
A
A
A
A Sopa de Letras de la Salud Bucal 2 (9 a 12 afios)
A
A
A Crucigrama de la Salud Bucal 2 (Secundaria)

A

A Serpientes y Escaleras de Salud Bucal

A Loteria de la Salud Bucal

4.43 LAI: Localidad de Accién Intensiva, zonas poblacionales responsabilidad del hospital
o de unidad de salud del entorno de los establecimientos médicos del Programa IMSS-
BIENESTAR, en cuya poblacién se desarrollan acciones de prevencion, promocion,
educacién para la salud, atencién médica y de enfermeria.

4.44 MBE: Morbilidad Bucal en Escolares, expresion numérica de la frecuencia de las
enfermedades bucodentales que presentan los alumnos de los centros escolares del
universo de trabajo de la unidad médica. La informacion se obtiene empleando métodos
cualitativos y cuantitativos para identificar enfermedades bucodentales.

4.45 MCE: Motivo de Consulta Estomatoldgica, se refiere a la expresibn numérica de la
frecuencia de las enfermedades bucodentales que presenta la poblacion que acude a
solicitar atencién al servicio de estomatologia de la unidad médica. La informacién se
obtiene empleando métodos cualitativos y cuantitativos para identificar enfermedades
bucodentales.

4.46 MECIC: Modelo de Evaluacién del Expediente Clinico Integrado y de Calidad,
incorporado como Anexo a la NOM-004-SSA3-2012. Del Expediente Clinico.

4.47 MGUM: Médico General en Unidad Médica, personal médico de base o cubre-
vacaciones adscrito a unidad de salud.

4.48 MPSS: Médico Pasante en Servicio Social, alumno de medicina que aprobé todas las
asignaturas de la carrera de nivel licenciatura, que cursa el ultimo ciclo educativo anual en
una unidad médica sede previo a su titulacion, el cual participa como becario y es
responsable de la salud general de la poblacién en las unidades de salud del Programa
IMSS-BIENESTAR.
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4.49 normatividad: Son todos los documentos mencionados en el numeral 1 de la base
normativa del presente procedimiento y numeral 5.1.11 en documentos de referencia.

4.50 OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

4.51 OOAD: Organos de Operacion Administrativa Desconcentrada, Estatal o Regional
conformado por Delegaciones Estatales y Regionales, de acuerdo con el articulo 2,
fraccion IV inciso a) del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social,
encargados de operar, administrar los recursos y otorgar atencion meédica a la poblacion
derechohabiente y del Programa IMSS-BIENESTAR.

4.52 PAC: Promotor de Accion Comunitaria, personal integrante del Equipo de
Supervision y Asesoria Zonal de Unidad de Salud, Unidad Médica Movil y Brigada de
Salud o asignado al universo de trabajo del hospital, que se encarga de operar el
componente comunitario en su ambito de responsabilidad. Informa, coordina, dinamiza y
asesora a la organizacion comunitaria en materia de promocion a la salud.

4.53 PEO: Persona con Esquema Odonto-preventivo, poblacion beneficiaria que recibe un
conjunto de acciones basicas de prevencion bucal acorde a su edad o condicion. A partir
de la productividad es considerada una meta de cobertura.

4.54 PESS: Pasante de Estomatologia en Servicio Social, alumno de estomatologia que
aprobo todas las asignaturas de la carrera de nivel licenciatura y que cursa el ultimo ciclo
educativo anual en una unidad médica sede previo a su titulacion, el cual participa como
becario y es corresponsable de la salud bucal de la poblacibn en ambos niveles de
atencién del Programa IMSS-BIENESTAR.

4.55 PIB: Programa IMSS-BIENESTAR, Programa administrado por el Instituto Mexicano
del Seguro Social, a través de la Unidad del Programa IMSS-BIENESTAR, en coordinacion
con las Direcciones de Prestaciones Médicas, de Finanzas y de Administracion, asi como,
con los Organos de Operacion Administrativa Desconcentrada del IMSS, y tiene por objeto
garantizar el derecho constitucional a la proteccion de la salud, mediante el otorgamiento
de servicios de salud de primer y segundo nivel de atencion, considerando para ello la
implementacion del Enfoque Intercultural de Salud, en favor de la poblacion que carece de
seguridad social donde el Programa IMSS-BIENESTAR tiene presencia.

4.56 PTA: Programa de trabajo anual del servicio de estomatologia, documento que
elabora el Estomatologo el cual permite establecer los objetivos, metas, actividades y
acciones especificas en estomatologia a desarrollar en un periodo determinado de tiempo.

4.57 RCH: Residente de Conservacion del Hospital, integrante del Cuerpo de Gobierno de
Hospital, responsable del funcionamiento adecuado de las instalaciones del hospital y de
las unidades de salud del primer nivel de atencion de la zona de servicios médicos.
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4.58 RMZ: Reuniones Mensuales Zonales, reuniones con personal institucional de los
Equipos de Salud del primer nivel de atencion que acude con periodicidad mensual,
bimestral o trimestral a una sede especifica, que puede ser el aula del hospital cabecera
de zona o una sede alterna, en donde dicho personal recibe capacitacion y entrega
informacion de la productividad, entre otras actividades.

4.59 RPBI: Residuos Peligrosos Biolédgicos Infecciosos, desechos materiales generados
durante los atencion médica en lo servicios, que contengan agentes biolégico-infecciosos
segun se definen en la NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002, y que puedan causar efectos
nocivos a la salud y al ambiente y deben ser tratados en el Instituto con base en la Guia
para el manejo y control de los Residuos Peligrosos Bioldgico Infecciosos, emitida por la
Direccion de Prestaciones Médicas y la Direccion de Administracion en diciembre de 2011.

4.60 RSB: Rotafolios de Salud Bucal, material educativo utilizado en la promocion y
sesiones de educacion de la salud bucal.

4.61 RSH: Responsable de Sistemas de Hospital, personal que apoya en la conformacion
de los sistemas de informacion del Padron de Beneficiarios, asi como de la operacion y
control de equipos de coémputo y redes.

4.62 SAC: Supervisor de Accidon Comunitaria, Integrante del Equipo de Gestion, Asesoria
y Seguimiento o Equipo Multidisciplinarios de Supervision, que se encarga de operar el
componente comunitario a nivel de los Organos de Operacion Administrativa
Desconcentrada. Les corresponde informar, coordinar, asesorar y supervisar las
estrategias que el Programa IMSS-BIENESTAR desarrolle a nivel nacional, en materia de
organizacion comunitaria y promocion a la salud, a los Promotores de Accion Comunitaria
y en su caso a la organizacién comunitaria.

4.63 SAIS: Servicio de Atencién Integral a la Salud.

4.64 SALBUC: Sistema de captura de informacion de metas y logros aplicables a las
Jornadas Nacionales de Salud Publica del Componente Salud Bucal, el cual es
desarrollado por personal del Area de Estomatologia de la Unidad del Programa IMSS-
BIENESTAR vy se distribuye mediante una carpeta compartida.

4.65 SFF: Selladores de Fosetas y Fisuras.

4.66 SINAVE: Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica, programa de accién
conformado por un conjunto de estrategias y acciones que permiten identificar y detectar
los dafios y riesgos para la salud, plataforma informatica de la SSA que puede ser
consultado en la siguiente liga https://www.sinave.gob.mx/.

4.67 SISPA: Sistema de Informacion en Salud para Poblacion Adscrita, instrumento
administrado por la Unidad del Programa IMSS-BIENESTAR, que vinculado al Padrén de
Beneficiarios, registra las acciones del Programa, tales como consultas, entre diversa
productividad médica y de acciones comunitarias.
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4.68 SISPA-EE: Sistema electronico de estomatologia, herramienta administrativa
conformada por una carpeta que contiene archivos en formato de hojas de calculo del
Sistema de Informacion en Salud para Poblacién Adscrita, que permite el registro
electronico del total de la productividad de consultas y acciones, asi como salidas para el
analisis y seguimiento de metas y cobertura poblacional del Programa IMSS-BIENESTAR,
el cual es desarrollado por personal del Area de Estomatologia de la Unidad del Programa
IMSS-BIENESTAR y se distribuye cada afio al Estomatdlogo mediante una carpeta
compartida.

4.69 SIVEPAB: Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Patologias Bucales, estrategia
interinstitucional e intersectorial para conocer las condiciones bucales de la poblacién en
México y que puede ser consultado en la siguiente liga https://www.sinave.gob.mx/.

4.70 SSA: Secretaria de Salud, dependencia del Poder Ejecutivo Federal que se encarga
primordialmente de la prevencion de enfermedades y promocion de la salud de la
poblacion.

4.71 TCM-OOAD: Titular de la Coordinacion Médica del OOAD del Programa, Coordina e
integra la gestion de los diferentes componentes del Programa, para capacitacion,
seguimiento, supervision y evaluacién en el &mbito OOAD.

4.72 TDH: Titular de la Direccion de Hospital, Responsable de la gestion, administracion,
conservacion, operacion, informacion y resultados en salud del hospital a su cargo con
apoyo de los integrantes del Cuerpo de Gobierno. Responsable de coordinar y supervisar
el cumplimiento de las funciones y actividades de los integrantes del Cuerpo de Gobierno,
coordinadores médicos y Promotor de Accion Comunitaria.

4.73 THD: Técnica de Hilo Dental.

4.74 trabajador social: Personal que ocupa la categoria de Trabajadora Social en
Hospital, el cual favorece el desarrollo de vinculos humanos saludables y fomenta cambios
sociales que derivan en un mayor bienestar para las personas.

4.75 TSMR: Titular de la Supervision Médica Regional, Coordina e integra la gestion y
operacion de los diferentes componentes del Programa para capacitacion, seguimiento,
supervision y evaluaciéon en el ambito regional. Se apoya en el resto de los integrantes del
Equipo Multidisciplinario de Supervisién. Es responsable como area requirente y se apoya
en los Supervisores Administrativos del Equipo de Gestion, Asesoria y Seguimiento y
Equipo Multidisciplinario de Supervision de dar seguimiento a todos los Procedimientos
Licitatorios en materia de Adquisiciones, Servicios, y Obra Publica del Programa que se
llevan a cabo en el Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada.

4.76 TSMZ: Responsable de la gestion, administracion y operacion de los componentes
del Programa, asi como de la supervision, informacién y resultados en salud de las
Unidades de Salud, Centros de Atencion Rural Obstétrica, Brigadas de Salud y Unidades
Médicas Moéviles en su ambito de responsabilidad. Se apoya de ESAZ. Supervisa y
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asesora, planea, ejecuta, da seguimiento y ejerce control en la zona de supervision a su
cargo. Responsable de la prestacion de servicios y resultados en salud de las unidades de
salud. ElI Equipo de Supervision Asesoria Zonal dependiendo del ambito de
responsabilidad que le sea asignado. Responsable de la conservacion en trabajo conjunto
con el Residente de Conservacion del hospital y Chofer Polivalente.

4.77 Unidad Centinela: Unidad médica con servicio de estomatologia de primer o
segundo nivel de atencion que participa en el Sistema de Vigilancia Epidemiol6gica de
Patologias Bucales.

4.78 unidad médica: Establecimiento de salud del primer y segundo nivel de atencion en
el Programa IMSS-BIENESTAR.

4.79 UMM: Unidad Médica Movil. Vehiculo que contiene el equipo médico para
diagnéstico y tratamiento con diversos niveles de capacidad resolutiva. Es operado por un
Equipo de Salud, que presta servicios de promocién, prevencién, deteccion, atencion y
control de enfermedades. Recorre, bajo una programacion determinada por la Unidad del
Programa IMSS-BIENESTAR, una ruta conformada por localidades donde tiene presencia
el Programa. Es operado por un Equipo de Salud integrado por: un médico, una enfermera
y un promotor de accién comunitaria.

4.80 unidad de salud: Establecimiento médico que cuenta con capital humano y recursos
materiales y tecnolégicos destinados a realizar acciones integrales correspondientes al
primer nivel de atencién. Es operado por un Equipo de Salud.

4.81 US-SE: Unidad de Salud con Servicio de Estomatologia, establecimiento médico que
cuenta con capital humano y recursos materiales y tecnolégicos destinados a proporcionar
a la poblacion beneficiaria, acciones bucales integrales con equipo de estomatologia en el
primer nivel de atencion.

4.82 UPIB: Unidad del Programa IMSS-BIENESTAR, éarea adscrita a la Direccién de
Prestaciones Médicas que administra el Programa IMSS-BIENESTAR.

4.83 universo de trabajo: Sectores o localidades con poblacion beneficiaria del Programa
IMSS-BIENESTAR de la cual es responsable cada unidad médica en ambos niveles de
atencion.

4.84 Voluntarios: Personas de la localidad electas en asamblea comunal, que aceptan
voluntariamente el cargo de promover el cuidado de la salud de entre 10 y 15 familias de
su localidad, incluida la propia; cuentan con capacitacion y reconocimiento en su localidad.

4.85 Voluntario de Salud: Son personas de la comunidad, electas en Asamblea
Comunitaria, que realizan actividades voluntarias sin tener algun vinculo laboral con el
Programa; son orientados y asesorados por personal institucional de acciébn comunitaria y
Equipos de Salud; apoyan en la promocion de la salud y la aplicacion de la vigilancia
epidemioldgica simplificada y realizan acciones de mejora de las condiciones de salubridad

Pagina 13 de 474 Clave: 0730-003-006




ES
‘ﬁ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

general y ambiental en conjunto con los grupos voluntarios en sus localidades; atienden
problemas de baja complejidad y entregan informacion al Equipo de Salud sobre la
situacion epidemiologica de su comunidad.

4.86 ZSM: Zona de Servicios Médicos. Esta conformada por un hospital y una o mas
zonas de supervision (Unidad de Salud, Unidad Médica Movil, Centro de Atencion Rural
Obstétrico y/o Brigada de Salud), la cual constituye la red fundamental para prestar los
servicios de salud con el objetivo de vincular los procesos de atencion integral entre el
primer y segundo nivel.

5 Politicas
5.1 Generales

5.1.1 El lenguaje empleado en el presente documento, en los anexos y formatos, no
pretende generar ninguna distincion, ni establecer diferencias entre hombres y mujeres,
por lo que las referencias o alusiones en la redaccion realizadas hacia un género
representan a ambos sexos, salvo en aquellos casos en que por la naturaleza de la accién
resulte necesaria la precision de algun género en particular.

5.1.2 El incumplimiento de los servidores publicos involucrados en el presente
documento sera causal de las responsabilidades que resulten conforme a la Ley General
de Responsabilidades Administrativas y demas disposiciones aplicables al respecto.

5.1.3 La Unidad del Programa IMSS-BIENESTAR a través de la Coordinacion de
Atencion Integral a la Salud, de la Divisidbn de Atencién Médica, del Departamento de
Supervision, Educacion y Calidad, asi como del Area de Estomatologia, sera la Unica
facultada para modificar asi como para interpretar el presente Procedimiento y resolver los
casos no previstos en el mismo.

5.1.4 La Coordinacion de Atencion Integral a la Salud, a través del personal de la
Divisién de Atencion Médica, del Departamento de Supervision, Educacion y Calidad, y del
Area de Estomatologia, supervisara el cumplimiento del presente Procedimiento.

5.1.5 El personal del Area de Estomatologia de la UPIB supervisard, evaluard y
asesorard la calidad de la atencion estomatoldgica y el seguimiento a compromisos
establecidos en ambos niveles de atencién, con base en el presente procedimiento.

5.1.6 EI EGAS o0 en su caso el EMS, garantizard que el personal operativo de los
hospitales y de las unidades de salud efectuen las actividades establecidas en el presente
procedimiento, mediante la instruccion precisa de realizar lo conducente con los CGH,
CEyC, CVEyMP, ESAZ, PAC, EST, PESS, Equipo de Salud, AS-EGAS/AS-EMS y RSH.
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5.1.7 El personal de los GC-OOAD del Programa IMSS-BIENESTAR, supervisaran y
asesoraran al EST y PESS, asi como de los Equipos de Salud de US-SE; verificaran el
cumplimiento del presente procedimiento.

5.1.8 El personal de los EGAS o en su caso el EMS responsable en el OOAD, incluiran
en el presupuesto anual del Programa IMSS-BIENESTAR, previa coordinacion vy
participacion de los CGH, ESAZ y EST, el equipamiento, insumos, medicamentos, viaticos
y traslados necesarios para la operacion y adecuado funcionamiento de los servicios de
estomatologia y actividades adicionales como las JNSB-SB, acciones en centros
escolares, capacitacion institucional zonal y jornadas bucales en el primer nivel de
atencion y garantizaran la atencion estomatolégica de los pacientes con adecuados
estandares de calidad y trato digno.

5.1.9 La informacion trascendente de los diferentes procesos de estomatologia por el
nivel de especificidad que conllevan, se encuentra contenida en los 16 anexos que
integran el presente procedimiento.

5.1.10 El personal de los EGAS, EMS, CGH, ESAZ, CEyC, CVEyMP, EST y Equipos de
Salud, deberan auto-capacitarse en temas especificos de estomatologia, los cuales se
describen en el Anexo 8 denominado fAConc-e
022-005, del Procedimiento para otorgar atencion estomatolégica en Unidades Médicas
Rurales, Unidades Médicas Modviles y Brigadas de Salud del Programa IMSS-
BIENESTAR, clave 0730-003-001.

5.1.11 El presente procedimiento tiene los siguientes documentos de referencia:

A Ley General de Salud, publicada en el Diario Oficial de la Federacion, el 7 de
febrero de 1984 y sus ultimas reformas.

A Contrato Colectivo de Trabajo del IMSS 2021-2023.

A Norma Oficial Mexicana NOM-013-SSA2-2015, Para la prevencion y control de
enfermedades bucales; publicada en el Diario Oficial de la Federacién, el 23 de
noviembre de 2016.

A Manual de educacioén y prevencion para promover y mejorar la salud bucal de la
pobl aci-n por grupos de edad 2018,
NOM-013-SSA2-2015, primera edicion 2019.

A Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico;
publicada en el Diario Oficial de la Federacion, el 15 de octubre de 2012.

A Norma Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002, Proteccion
ambiental - Salud ambiental - Residuos peligrosos biolégico-infecciosos -
Clasificacion y especificaciones de manejo; publicada en el Diario Oficial de la
Federacion, el 17 de febrero de 2003.
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A Norma Oficial Mexicana NOM-005-SSA3-2018, Que establece los requisitos
minimos de infraestructura y equipamiento de establecimientos para la atencion
meédica de pacientes ambulatorios, publicada en el Diario Oficial de la
Federacion, el 9 de julio de 2020.

A Norma Oficial Mexicana NOM-016-SSA3-2012, Que establece las
caracteristicas minimas de infraestructura y equipamiento de hospitales y
consultorios de atencion meédica especializada.

A Norma Oficial Mexicana NOM-009-SSA2-2013, Promocién de la salud escolar;
publicada en el Diario Oficial de la Federacion, el 9 de diciembre de 2013.

A Norma Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012, Para la vigilancia
epidemioldgica, publicada en el Diario Oficial de la Federacion, el 19 de febrero
de 2013.

A Procedimiento para la planeacion, desarrollo, evaluacion y control de los
procesos educativos de pregrado: ciclos clinicos, internado médico y servicio
social de las carreras del area de la salud, clave 2510-003-017, con fecha de
registro 24 de junio de 2020.

A Procedimiento administrativo para farmacias con sistema automatizado y
manual, clave 1082-003-001, con fecha de registro 30 de diciembre de 2011.

A Procedimiento para la recepciéon, almacenamiento, control y surtido en almacén
de unidad médica con sistema automatizado, clave 1082-003-002, con fecha de
registro 30 de diciembre de 2011.

A Procedimiento de conservacion para Unidades Médicas Rurales del Programa
IMSS-Oportunidades, clave 0740-003-001, con fecha de registro del 5 de mayo
de 2010. http://intranet/normatividad/Paginas/procedimientos.aspx

A Procedimiento de conservacion para Hospital Rural del Programa IMSS-
Oportunidades, clave 0740-003-004, con fecha de registro del 17 de abril de
2012. http://intranet/normatividad/Paginas/procedimientos.aspx

A Guia para el manejo y control de los Residuos Peligrosos Bioldgico Infecciosos,
emitida por la Direccion de Prestaciones Médicas y la Direccion de
Administracion en diciembre de 2011.

A Manual de Procedimientos Estandarizados para la Vigilancia Epidemiolégica de
las Patologias Bucales, con fecha de publicacion septiembre 2012, Secretaria
de Salud, Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, Direccion
General de Epidemiologia.
https://epidemiologia.salud.gob.mx/gobmx/salud/documentos/manuales/23 _Man
ual_PatologiasBucales.pdf
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A Manual de Procedimientos Estandarizados para la Vigilancia Epidemioldgica del
Odontdlogo de la Unidad Centinela, con fecha de publicacion septiembre 2012,
Secretaria de Salud, Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud,
Direccion General de Epidemiologia.
https://epidemiologia.salud.gob.mx/gobmx/salud/documentos/manuales/22 Man
ual _OdontoCentinela.pdf

A Manual de limpieza y desinfeccion en unidades del IMSS, clave 1210-021-022,
descargado el 8 de diciembre de 2021 de
http://comunidades:106/sites/daed/csdc/ddpac/ul/Documentacin/manual%20de
%20limpieza%20%20ACTUALIZADO.pdf.

A Codigo de Conducta y de Prevencion de Conflictos de Interés de las Personas
Servidoras Publicas del IMSS, emitido el 30 de septiembre de 2021.

A Cbdigo de Etica de las Personas Servidoras Publicas del Gobierno Federal,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion, el 5 de febrero de 2019.

A Guias de Préctica Clinica aplicables en estomatologia.

5.1.12 La UPIB a través de su sistema de registro SISPA, cuenta con una serie de
formatos para la recoleccion de datos de la productividad de consultas y acciones de las
diversas areas médicas y de accion comunitaria. De manera particular aplican en
estomatologia los siguientes formatos primarios, intermedios e integral los cuales se
ubican en la siguiente liga: ftp://172.19.131.150/

A Hoja Diaria de Acciones en Unidades Médicas con Servicio de Estomatologia y
Jornadas Bucales en Unidades de Salud, clave SISPA-SS-03PSE.

A Hoja Diaria de Acciones Odonto-preventivas en Centros Escolares vy
Hospitalizacién en Hospital, clave SISPA-SS-03PCEH.

A Concentrado de Acciones en Unidades Médicas con Servicio de Estomatologia,
clave SISPA-SS-03ISE.

A Concentrado de Acciones Odonto-preventivas en Centros Escolares vy
Hospitalizacién en Hospital, clave SISPA-SS-03ICEH.

A Concentrado de Acciones en Unidades Médicas con Servicio de Estomatologia
y Jornadas Bucales en Unidades de Salud, SISPA-SS-03ISEJ.

A Informe de Actividades de Hospital, clave SISPA-SS-II.

A Informe de Actividades de Unidades de Salud, clave SISPA-SS-I (US-SE).
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5.1.13 El Area de Estomatologia de la UPIB establece una serie de formatos
complementarios que permiten organizar los diferentes procesos y andlisis de la
informacion, los cuales se describen en los anexos del presente procedimiento y son
distribuidos al personal de los OOAD mediantei Cor r e o e lo eagéta compartda: 0

A Carta Descriptiva de Capacitacion Institucional para MPSS, AAM, AEG y TSMZ.

A Minuta de Capacitacion Institucional.

A Carta Descriptiva de Orientacion Comunitaria.

A Minuta de Orientacion Comunitaria.

A Carta Descriptiva de Capacitacion a PESS.

A Minuta de Capacitacion a PESS.

A Cronograma Anual de Actividades.

A Censo Bucal Escolar.

A Plan de Salida a Centros Escolares del Universo de Trabajo.

A Actividades Preventivas y Diagnostico Bucal en Escolares.

A Base de Datos de Morbilidad Bucal en Escolares.

A Reporte Estadistico del Diagnostico Epidemiologico Bucal - Morbilidad Bucal en
Escolares.

A Concentrado Anual de Diagnésticos del Motivo de Consulta Estomatoldgica.
A Base de Datos del Motivo de Consulta Estomatoldgica.

A Reporte Estadistico del Diagnéstico Epidemioldgico Bucal i Motivo de Consulta
Estomatoldgica.

A Calendario de Programacion Anual de Jornadas Bucales en Unidades de Salud.
A Concentrado Anual de Acciones de Jornadas Bucales en Unidades de Salud.

A Indicadores de Evaluacion de Jornadas Bucales en Unidades de Salud.

A Andlisis de Metas e Indicadores de Estomatologia (Metas ).

A Andlisis de Metas Operativas Odonto-Preventivas de Estomatologia (Metas II).
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A Analisis de Cobertura de Grupos Vulnerables Intramuros y Extramuros en

Estomatologia.

Programacién de Metas y Logros (SALBUC).

A Control de Pacientes que Acuden al Servicio de Estomatologia.

Control Radiografias y Recetas Expedidas al Servicio de Estomatologia.

A Control de Consumo de Anestésicos y Amalgama - Servicio de Estomatologia.

Programacién de Promocién para la Salud en Consulta Externa.

Programacion de Sesiones Educativas de Salud Bucal a Grupos Vulnerables.
Programacion de Promocion para la Salud Bucal (Dia Comunitario).

lISBP (Poblacion de 6 Afios Libres de Caries, indice CPOD en Poblacion de 12
Afos, Poblacion de 18 afios con todos sus dientes presentes, Poblacion de 35 a
44 afos con dientes perdidos, Poblacion de 60 y mas afios con dientes
presentes y Resultados del Diagnostico de Impacto de Salud Bucal).

Estudio de Caso de Patologias Bucales (SIVEPAB 1-2019).

Concentrado de Estudios de Caso de Patologia Bucales.

Evaluacion de Indicadores SIVEPAB.

Historia Clinica Estomatoldgica.

Nota Inicial Estomatoldgica.

Nota de Evolucion Estomatolégica.

A Consentimiento Informado Estomatoldgico.

Nota Hospitalaria de Estomatologia.
Nota de Interconsulta, Urgencia, Referencia y Traslado.

Formato 4-30-8 de Interconsulta a Especialidad.

A Alta Voluntaria Estomatoldgica.

Egreso Estomatologico.
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5.1.14 La entrada en vigor del presente documento actualiza y deja sin efecto el
APocedi miento para otorgar atenci - n e sQ08r
006, registrado el 11 de abril del 2011.

5.2 Especificas

Equipos de Gestion, Asesoria y Seguimiento o Equipos Multidisciplinarios de
Supervision responsables del OOAD

5.2.1 Promoveran y garantizaran la cobertura de la plantilla autorizada de Estomatdlogo
acorde a las unidades médicas que lo requieran.

5.2.2 Gestionaran ante el Coordinador Auxiliar Médico de Educacion; adscrito a la
Coordinacion de Planeacion y Enlace Institucional (CPEI), dependiente de la Jefatura de
Servicios de Prestaciones Médicas en el OOAD, la cobertura de PESS para hospital del
Programa IMSS-BIENESTAR, considerando la plantilla autorizada de EST en hospital.

5.2.3 Gestionaran las necesidades de equipo de computo, equipamiento biomédico,
instrumental, abasto de bienes de consumos terapéuticos y no terapéuticos, asi como de
materiales de bio-seguridad del personal, para que el EST y/o los PESS puedan cumplir
con sus funciones en el servicio y jornadas bucales, en beneficio de la salud bucal de la
pobl aci -n beneficiaria, de acuerdo a I

Administrativos, Conservaci - n0226€09 det fpresend
procedimiento.

5.2.4 Supervisaran que el EST y PESS lleven a cabo las precauciones de bioseguridad
para disminuir los riesgos de contaminaciobn y accidentes laborales durante los
procedimientos estomatologicos para otorgar una atencidén segura de los pacientes.

5.2.5 Gestionaran y supervisaran la adecuacion de las areas clinica y administrativa del
servicio de estomatologia, para evitar la diseminacién y preservacion de enfermedades
infecciosas, en busca proveer un ambiente de trabajo mas seguro tanto para el EST y/o
PESS, asi como para el paciente.

5.2.6 Supervisaran que los EMS, CGH y ESAZ, efectien las acciones establecidas en el
presente procedimiento, con la finalidad de que las unidades médicas y el EST o PESS,
cuenten con todo lo necesario para la adecuada atencién estomatolégica en ambos
niveles de atencion.

5.2.7 Daran seguimiento para el adecuado cumplimiento de los indicadores del
SIVEPAB, asi mismo, gestionaran y otorgaran facilidades para las reuniones vy
concertaciones de asesoria y capacitacion con los responsables de la Secretaria de Salud
Estatal y el EST de las unidades centinelas participantes.

t
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5.2.8 Difundiran a los GC-OO A D IGois Opérativa de Jornadas Nacionales de Salud
Publica-Sal ud Bucal o6 y el SALBUC; emitidos pof
la UPIB; validaran y concentrardn con apoyo del AS-EGAS/AS-EMS, la informacion
requerida de cada JNSP-SB y enviaran la informacion consolidada del SALBUC a la UPIB
cada que les sea requerida.

5.2.9 Promoveran y garantizaran que se lleven a cabo las Jornadas Bucales en
Unidades de Salud, mediante el otorgamiento de viaticos, equipamiento e insumos, asi
como del apoyo para los traslados necesarios para el EST; supervisaran que los EMS,
CGH y ESAZ cumplan con el tramo de su proceso conforme al presente procedimiento.

Equipos Multidisciplinarios de Supervisién

5.2.10 Supervisardn que los CGH, CEyC, CVEyMP y ESAZ efectien las acciones
normadas en el presente procedimiento, con la finalidad de que los EST y PESS cuenten
con el equipo de cémputo, equipamiento biomédico e instrumental necesario para otorgar
la atencion clinica, asi como bienes de consumo terapéuticos y no terapéuticos,
normatividad aplicable, SISPA, SISPA-EE y material educativo, de acuerdo a lo
establecido en el Anexo 10 AAspectos Admi
0730-022-009 del presente procedimiento.

5.2.11 Supervisaran que el EST y PESS cuenten con el DEB y el PTA, asi como el
manejo adecuado del SISPA-EE incluyendo el cumplimiento de metas de productividad y
cobertura a grupos vulnerables incluyendo el CBE, sesiones educativas y promocién para
la salud, capacitaciébn a personal institucional y asesoria a personas de la estructura
comunitaria.

5.2.12 Supervisaran el funcionamiento de los servicios de estomatologia a fin de que el
EST y PESS otorguen calidad de la atencion a los pacientes e identificaran oportunidades
de mejora.

5.2.13 Gestionaran la cobertura de plantilla de EST y en su caso PESS.

5.2.14 Verificaran la imagen y funcionamiento de los servicios de estomatologia y del
equipamiento empleado para las jornadas bucales en unidades de salud.

5.2.15 Supervisaran que los servicios de estomatologia cuenten con division fisica de
areas clinica y administrativa, para otorgar atencién bucal segura a los pacientes.

5.2.16 Supervisaran que los EST y PESS utilicen el equipo de proteccién especifica y
ropa contractual de acuerdo a su perfil y funciones, para la atencion clinica y su traslado
dentro de las instalaciones de la unidad médica, asi como los insumos y materiales
necesarios para efectuar un adecuado control de infecciones y prevencion de riesgos en el
servicio de estomatologia.

5.2.17 Promoveran la coordinacion del EST y PESS con la estructura comunitaria.
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5.2.18 Supervisaran y daran seguimiento en el adecuado funcionamiento de los servicios
de estomatologia y los diferentes procesos, a fin de que el EST y PESS otorguen atencién
a los pacientes con calidad e identifiquen oportunidades de mejora.

5.2.19 Daran seguimiento en todo lo relacionado con el adecuado cumplimiento de
indicadores del SIVEPAB, asi mismo, gestionaran y otorgardn facilidades para las
reuniones y concertaciones de asesoria y capacitacion con los responsables de la
Secretaria de Salud Estatal y el EST de las unidades centinelas participantes.

5.2.20 Promoveran la coordinacién del EST y PESS con la estructura comunitaria, para
su participacion en los procesos establecidos que requieren de su apoyo.

5221 Di fundir8n a | os CGH y ESAZ |l os #fALines3
Plblica-Salud Bucaldy el SALBUC; emitidos por el personal del Area de Estomatologia de
la UPIB; validaran y concentraran con apoyo del AS-EGAS/AS-EMS y RSH, la informacion
requerida de cada JNSP-SB y enviaran la informacién consolidada del SALBUC al EGAS
0 EMS responsable en el OOAD.

5.2.22 Promoveran y garantizaran que se lleven a cabo las Jornadas Bucales en
Unidades de Salud, mediante el otorgamiento de viaticos, equipamiento e insumos, asi
como del apoyo para los traslados necesarios para el EST, supervisaran que los CGH y
ESAZ cumplan con el tramo de su proceso conforme al presente procedimiento.

5.2.23 Daran seguimiento a los indicadores de evaluacion aplicables a los procesos de
estomatologia, establecidos por el personal del Area de Estomatologia de la UPIB.

Cuerpos de Gobierno de Hospital

5.2.24 Supervisaran, asesoraran y verificaran que el CEyC, CVEyMP, EST y PESS,
observen cabalmente lo dispuesto en el presente procedimiento.

5.2.25 Apoyaran al EST y PESS en lo relacionado a sus funciones técnico-administrativas
y de capacitacién, considerando como base la NOM-013-SSA2-2015, el presente
procedimiento y lo establecido en el Profesiograma del Contrato Colectivo de Trabajo
vigente de la categoria correspondiente, de manera que dicho personal otorgue a la
poblacién atencién estomatoldgica con calidad.

5.2.26 Supervisaran y asesoraran a los EST y PESS de cada hospital o unidad de salud,
para que elaboren cada afio en el periodo establecido el DEB y verifiqguen su integracion al
diagnéstico general.

5.2.27 Apoyaran y evaluaran al EST y PESS para que realicen las valoraciones bucales
en los cinco grupos de poblacién de los [ISBP, de acuerdo a los periodos establecidos por
el personal del Area de Estomatologia de la UPIB.

5.2.28 Supervisaran y asesoraran a los EST y PESS de cada hospital o unidad de salud,

A mi

para que efectien el PTA con base en la problematica identificada y areas de oportunidad
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para la mejora de los diferentes procesos del area de estomatologia. Lo anterior con
apego al presente Procedimiento.

5.2.29 Supervisaran y asesoraran a los EST y PESS de cada hospital o unidad de salud,
para que conozcan los criterios y el seguimiento en el SISPA-EE del cumplimiento
mensual de metas de productividad y cobertura de grupos vulnerables intramuros y
extramuros.

5.2.30 Supervisaran que cada servicio de estomatologia cuente con el Acuerdo mediante
el cual se establecen las Reglas de Operacion del Programa IMSS-BIENESTAR para el
ejercicio fiscal vigente, la base normativa, asi como los documentos de referencia
descritas en el propio procedimiento, material para la promocién de la salud bucal y
formatos institucionales insertos en los anexos del presente procedimiento necesarios
para el desarrollo de las actividades que conlleven a mejorar la salud bucal de la
poblacion.

5.2.31 Promoveran la participacion programada del EST para la capacitacion a los
Equipos de Salud de las Unidades de Salud en las RMZ, considerando los procesos de
estomatologia preventiva, abordando ademas temas de prevencion y promocion de la
salud bucal, que incluya todos los aspectos de estomatologia técnico-administrativos.

5.2.32 Coordinaran capacitacién anual de los EST para los TSMZ, sobre la integralidad
de los procesos de estomatologia preventiva en Unidades de Salud, para reforzar el
conoci miento y aplicaci-n de | o establec
estomatoldgica en Unidades Médicas Rurales, Unidades Médicas Moviles y Brigadas de
Salud del Programa IMSS-B1 ENESTARO, -@3-G1.e 0730

5.2.33 Supervisaran que el EST y los PESS, realicen las actividades establecidas en éste
procedimiento, para mejorar las condiciones bucales de la poblacién rural acorde con el
ambito de aplicacién, como son el servicio de estomatologia, area de hospitalizacion,
centros escolares de la comunidad del universo de trabajo y jornadas bucales en unidades
de salud.

5.2.34 Supervisaran que el EST y PESS lleven a cabo las acciones de bioseguridad para
disminuir los riesgos de contaminacion y accidentes laborales durante los procedimientos
estomatoldgicos para otorgar una atencién segura de los pacientes.

5.2.35 Gestionaran y supervisaran la adecuacion de las areas clinica y administrativa del
servicio de estomatologia, para evitar la diseminacion y preservacion de enfermedades
infecciosas, en busca proveer un ambiente de trabajo mas seguro tanto para el EST y/o
PESS, personal de apoyo, asi como para el paciente.

5.2.36 Verificaran el correcto manejo del SISPA-EE, que conlleva el CBE, la productividad
del servicio, hospitalizacién, centros escolares de la comunidad y jornadas bucales en
unidades de salud. Informacion base que permite medir diversos indicadores de
productividad y cobertura poblacional.
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5.2.37 Validaran la calidad de la informacion registrada en el SISPA-EE por el EST,
PESS, y el RSH, en lo que se refiere a la productividad de las consultas de estomatologia,
acciones efectuadas y de promocién para la salud bucal en la poblacion, del servicio de
estomatologia, hospitalizacion, centros escolares de la comunidad del universo de trabajo
y de las jornadas bucales en unidades de salud.

5.2.38 Seran responsables de la coordinacion, organizacion y difusion de cada JNSP-SB
en coordinacion con el EST y los PESS; utilizando el SALBUC por zona de servicios
meédicos, hospital y unidad de salud individualizada; respetando la congruencia de
informacion con el SISPA-EE y fechas establecidas para llevarla a cabo, mismas que son
determinadas por personal de la SSA.

5.2.39 Incluirdn preferentemente al PESS con el Equipo de Salud para las acciones
establecidas del dia comunitario, las cuales conllevan efectuar Unicamente promocion para
la salud bucal con énfasis a grupos vulnerables del universo de trabajo, valoracion bucal y
derivacion al servicio, excepto centros escolares. En caso de no contar con PESS, acudira
el EST sin descuidar sus actividades como son la atencion clinica del servicio de
estomatologia.

5.2.40 Supervisaran que el EST y los PESS en coordinacién con el CVEyMP, participen
en el cumplimiento adecuado de la normatividad e indicadores establecidos en el
SIVEPAB, con base a los acuerdos intersectoriales y la normativa ubicada en documentos
de referencia del presente procedimiento.

5.2.41 Organizaran y desarrollaran las jornadas bucales en unidades de salud, con base
al Anexo 9 del Procedimiento para otorgar atencion estomatoldgica en Unidades Médicas
Rurales, Unidades Médicas Modviles y Brigadas de Salud del Programa IMSS-
BIENESTAR, clave 0730-003-001, en coordinacion con los ESAZ, EST y PESS.

5.2.42 Revisaran, supervisaran, gestionaran y garantizaran que el servicio de
estomatologia cuente con las normas incluidas en la politica de documentos de referencia
y de educacion para la promocion de la salud bucal; asi como equipo de cémputo,
equipamiento biomédico requerido, instrumental e insumos odonto-preventivo-curativos de
acuerdo a | o establecido en el Anexo 10
Inf or m8t i ¢ a0 ,-022e009del epeser@e7pBoledimiento; ademas de los formatos
necesarios para el desarrollo de las actividades en favor de la salud bucal de la poblacion.

5.2.43 Promoveran la cobertura de la plantilla autorizada de la categoria Estomatoélogo.

5.2.44 Gestionaran la cobertura de la plantilla del EST de base, sustitucion (de acuerdo a
las ausencias programadas y no programadas) y PESS para hospital.

5.2.45 Supervisaran que el EST de sustitucion (08 y 02), cumpla con lo estipulado en el
presente procedimiento, participando de manera equilibrada respecto a las cargas de
trabajo, procesos y funciones.
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5.2.46 Supervisaran que el EST y PESS, realicen trabajo en equipo dando cumplimiento
a todos y cada uno de los procesos técnico-medico-administrativos de la disciplina.

5.2.47 Supervisaran y apoyardn para que el EST y PESS, efectien las actividades
aplicables como son: realizar, participar y apoyar en los procesos de atencion clinica
bucal, expediente clinico, registro de la productividad SISPA; promocion para la salud
bucal; visita hospitalaria; visitas a los centros escolares de la comunidad del universo de
trabajo del hospital; jornadas bucales en unidades de salud, establecidos en el presente
procedimiento y del Profesiograma del Contrato Colectivo de Trabajo.

5.2.48 Emplearan al PESS exclusivamente para realizar actividades inherentes al Area de
Estomatologia normadas en éste procedimiento.

5.2.49 Garantizaran que los PESS realicen las actividades normadas en el presente
procedimiento, bajo la supervision del EST de base y/o sustitucion (08 y 02), en
cumplimiento de lo establecido en la NOM-013-SSA2-2015.

5.2.50 Supervisaran que el EST y PESS, efectlen la asesoria a los Voluntarios de Salud
y Voluntarios, con periodicidad semestral, otorgando temas de estomatologia basica,
utilizando el material de promocién para la salud bucal del PIB.

5.2.51 Incluiran al EST en la revision anual para determinar las necesidades e integracion
de las claves de material de curacion y medicamentos del servicio de estomatologia.

5.2.52 Organizaran y desarrollaran las jornadas bucales en unidades de salud, con base
al Anexo 9 del Procedimiento para otorgar atencion estomatoldgica en Unidades Médicas
Rurales, Unidades Médicas Modviles y Brigadas de Salud del Programa IMSS-
BIENESTAR, clave 0730-003-001, en coordinacion con los ESAZ, CEyC y EST.

5.2.53 El Titular de la Direccién de Hospital supervisara que los integrantes del Cuerpo de
Gobierno de Hospital realicen de acuerdo a su ambito de responsabilidad, lo siguiente:

5.253.1 Administrador

A Garantizara la dotacion completa de las claves autorizadas de instrumental para
el servicio de estomatologia y jornadas bucales en unidades de salud, con base
a un proceso dindmico de diagndstico semestral de necesidades, dictamenes de
baja y reposicidén de instrumental.

A Gestionard y garantizard la dotacion de equipamiento biomédico para el
funcionamiento Optimo del servicio de estomatologia y jornadas bucales en
unidades de salud, mediante un diagndstico anual de necesidades, dictamenes
de baja y reposicion de equipos.

A Gestionara y garantizara la dotacién de insumos odonto-preventivos y curativos
para el servicio de estomatologia, las salidas a centros escolares y jornadas
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bucales en unidades de salud, con base a la revision anual de claves
autorizadas de material de curacion y medicamentos, ademas del Consumo
Promedio Mensual del servicio de estomatologia.

A Supervisara que las solicitudes de insumos odonto-preventivos y curativos se
realicen a través del fondo fijo en fechas programadas y que eviten sobre-
inversion en el servicio (en unidades de salud el TSMZ realiza esta funcion).

A Considerara el requerimiento anual de presupuesto de viaticos, para el
cumplimiento de la programacion de jornadas, derivado del establecimiento de
l a meta de fAConsul t adornallas Blicalds emimitdands aey
Saludo .

A Gestionard y garantizard la dotacién al EST y PESS de equipo de proteccion
personal y ropa contractual.

A Gestionara y garantizara la dotacion de equipo de coOmputo (con paqueteria
Windows, conexién a internet, mensajero y A Cor r e o e linstitutianal)n|i
impresora y consumibles para el servicio de estomatologia.

A Establecera el horario de servicio del Archivo Clinico el cual permita iniciar a
tiempo la consulta externa evitando tiempos de espera, asi mismo verificara que
el personal realice la apertura y conservacion de los expedientes clinicos, con
apoyo de los CEyC y CVEyMP.

A Supervisara con apoyo de los CEyC y CVEyMP, que el personal de servicios
generales asignado al servicio de estomatologia efectle con calidad la limpieza
diaria y exhaustiva.

A Supervisara que se realice el adecuado manejo de los RPBI y residuos téxico-
peligrosos.

A Establecera coordinacion con el RCH para la recepcion de dictimenes de baja,
para la reposicidbn de mobiliario, equipamiento e instrumental del servicio de
estomatologia.

A Garantizara a través del RSH el funcionamiento del equipo de computo e
impresora del servicio de estomatologia.

5.2.53.2 Residente de Conservacion de Hospital
A Mantendra en 6ptimas condiciones de operacion e imagen las instalaciones

(eléctricas, hidraulicas, sanitarias y de aire acondicionado), muros, puertas,
ventanas y mobiliario del servicio de estomatologia.
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A Mantendra en éptimas condiciones de funcionamiento los equipos biomédicos

del servicio de estomatologia (autoclave, unidad ultrasénica, amalgamadores,
unidad radioldgica, unidad estomatolégica fija y portatil, entre otros).

Programara y realizard mantenimientos preventivos y correctivos oportunos al
equipamiento de estomatologia, dejando evidencia documental de lo realizado
en la bitacora especifica en el servicio y con la firma de conformidad del EST.

Reducira los riesgos de accidentes para el paciente, personal institucional y
PESS con la instalacion adecuada de conexiones; ademas instalara filtros en la
unidad estomatoldgica fija para evitar la contaminacién en el surtimiento del
aire.

Otorgara capacitacion al personal institucional de acuerdo a necesidades, en
relacion al funcionamiento del equipamiento biomédico de estomatologia.

Garantizara la presion y torque adecuado de las piezas de mano de alta y baja
velocidad, asi como el arranque y paro del compresor de grado médico.

Establecera coordinacion con el personal para que diariamente se efectle el
engrasado de la turbina de la pieza de mano de alta velocidad.

Garantizara la seguridad del servicio de estomatologia mediante la colocacién
de seguros en ventanas y cerradura con llave en puerta principal y mobiliario.

Emitird y entregara al Administrador los dictimenes de baja de mobiliario,
equipamiento e instrumental del servicio de estomatologia, que debido a sus
condiciones no sean factibles de reparar.

5.2.53.3 Jefe de Enfermeria de Hospital

A Supervisara que el personal de enfermeria que apoya al servicio de

estomatologia realice la toma de signos vitales, somatometria y mida niveles de
glucemia (a solicitud del EST y/o PESS) de los pacientes que seran atendidos.

Vigilard que el personal de enfermeria que apoya al servicio de estomatologia
solicite los expedientes clinicos de los pacientes al Archivo Clinico y los
entregue al EST y/o PESS.

Supervisara que el personal de enfermeria que apoya al servicio de
estomatologia registre en el formato SISPA-SS-03PSE los pacientes citados,
derivados y espontaneos que acuden a consulta estomatoldgica.

Vigilard que el personal de enfermeria, registre en la agenda del servicio las
citas subsecuentes para los pacientes que el EST o PESS indique.
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A Vigilara que el personal de enfermeria que apoya al servicio de estomatologia
realice la semaforizacion del material de curacién, medicamentos y anestésicos.

A Supervisard que el personal de enfermeria de apoyo al servicio de
estomatologia, realice correctamente de acuerdo a protocolo los procesos de
descontaminacién, lavado, secado, lubricado, empaquetado, rotulado vy
esterilizado del instrumental del servicio de estomatologia, ademas de mantener
limpios los utensilios y &reas que ocupa en el proceso.

Titular de la Supervisién Médica Zonal (OOAD con US-SE)

5.2.54 Realizara las politicas similares descritas con anterioridad aplicables al EMS y
CGH y al modelo de atencion de US-SE.

5.2.55 Integrara al EST como parte del Equipo de Salud de la unidad de salud.

5.2.56 Adecuara los procesos y actividades sefialados en el presente procedimiento
acorde al funcionamiento del servicio de estomatologia en unidades de salud y del EST
adscrito a la misma.

Estomatélogo y Pasante de Estomatologia en Servicio Social

5.2.57 Contaran y tendran bajo resguardo la normatividad relacionada en la base
normativa y documentos de referencia del presente procedimiento y cumplirdn con las
funciones, actividades y acciones contenidas en ellas.

5.2.58 Participaran y laboraran en las diferentes areas de accion del ambito de la salud
bucal como el servicio de estomatologia, area de hospitalizacion, consulta externa, salidas
a centros escolares del universo de trabajo, dia comunitario, capacitacion institucional y
asesoria comunitaria, asi como las jornadas bucales en unidades de salud.

5.2.59 Participaran en los programas o estrategias establecidas en coordinacion con otras
dependencias de salud, como son las JNSP-SB, SIVEPAB o IISBP.

5.2.60 Seran los responsables del resguardo y adecuada utilizacién de las instalaciones,
mobiliario, equipamiento biomédico e instrumental del servicio de estomatologia y de las
jornadas bucales en unidades de salud, asi como del equipo de cémputo, impresora,
sistemas de registro, paqueteria, material educativo y formatos.

5.2.61 Mantendran una adecuada imagen institucional del consultorio de estomatologia
en los hospitales y las US-SE, con apoyo del personal de enfermeria y de servicios
generales.

5.2.62 Utilizardn adecuadamente los aditamentos necesarios durante la atencién clinica
bucal, ademas garantizaran las medidas de bio-seguridad de proteccion personal, de los
compafieros de trabajo y de los propios pacientes.
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5.2.63 Realizaran medidas de precaucion de bioseguridad para disminuir los riesgos de
contaminacion y accidentes laborales, durante los procedimientos estomatolégicos para la
atencion segura de los pacientes.

5.2.64 Utilizaran adecuadamente la separacion de areas clinica y administrativa del
servicio de estomatologia, para evitar la diseminacion y preservacion de enfermedades
infecciosas, manteniendo un entorno de trabajo seguro para el operativo y el paciente.

5.2.65 Efectuaran el manejo adecuado de los RPBI de acuerdo a los documentos de
referencia aplicables en el presente procedimiento, que se deriven de la atencion en el
servicio estomatoldgica de hospital, US-SE y durante las jornadas bucales en unidades de
salud.

5.2.66 Haran un uso adecuado y racional de los materiales dentales incluyendo los
considerados toxico-peligrosos como la amalgama y el mercurio residual, en cumplimiento
a los documentos de referencia aplicables en el presente procedimiento.

5.2.67 Participaran en coordinacion con el CGH o TSMZ en la actualizacion y elaboracion
del fondo fijjo de insumos odonto-preventivo-curativos, necesarios para el servicio de
estomatologia y jornadas bucales en unidades de salud; solicitardn cada mes, dichos
insumos segun las necesidades especificas y al fondo fijo autorizado.

5.2.68 Haran un uso racional para optimizar el material de curacion, medicamentos y
anestésicos en el consultorio de estomatologia y durante las jornadas bucales en unidades
de salud.

5.2.69 Realizaran las solicitudes de insumos odonto-preventivos y curativos
mensualmente a través del fondo fijo y evita sobre-inversiones en el servicio, asi mismo
notifican al CGH o TSMZ segun corresponda, los insumos que no cumplen con la calidad
requerida o estan préoximos a caducar.

5.2.70 Participaran cada afo, en el programa de reposicion de equipo e instrumental de la
unidad médica, de manera que se realice un diagnostico de existencias y condicion del
equipo e instrumental del servicio de estomatologia y lo relacionado con el equipamiento
de las jornadas bucales; solicitaran lo necesario para contar con el 100% autorizado.

5.2.71 Solicitaran al RCH el mantenimiento o reparacién de equipos, instalaciones,
mobiliario y area fisica del servicio de estomatologia, de acuerdo a lo establecido en el
Anexo 10 AAspectos Admi nimsftaram§tviocsa 0 ,-022009
del presente procedimiento y los procedimientos de conservaciéon para hospital y unidades
de salud segun corresponda.

5.2.72 Estableceran una comunicacion asertiva pero respetuosa y coordinada con el
personal que interactla para el adecuado funcionamiento del servicio de estomatologia
dentro de la consulta externa, hospitalizacion, la comunidad del universo de trabajo y las
jornadas bucales en unidades de salud.

PV evsa C |
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5.2.73 Informaran al CGH o TSMZ por escrito la problematica identificada en relacion a
los aspectos administrativos que afecten el desarrollo adecuado del servicio.

5.2.74 Participaran de manera coordinada con el CGH, TSMZ, CEyC, PAC, personal
meédico, de enfermeria y trabajo social, en la organizacién y dinamica adecuada de
atencién de los pacientes que acuden al servicio de estomatologia de manera espontanea,
derivada de la consulta externa, citada o derivada por parte de la estructura comunitaria
y/o por los Equipos de Salud de Unidades de Salud, UMM o Brigada de Salud.

5.2.75 Informaréan al JEH y personal de enfermeria asignado al servicio de estomatologia,
las acciones a efectuar en la consulta externa previo a la atencidén clinica, asi como
durante la atencion clinica o al terminar la misma.

5.2.76 Aplicaran las acciones establecidas para trato digno y del Programa SERIMSS con
el paciente y familiar acompafiante.

5.2.77 Efectuaran un uso razonable del recetario en concordancia con la semiologia,
diagnostico bucal y plan de tratamiento est abl eci do de est omat o
cl2nicoo.

5.2.78 Optimizaran los tiempos de atencion clinica bucal, asi como el manejo de citas y la
capacidad resolutiva, con la finalidad de mejorar los tiempos prolongados de espera.

5.2.79 Otorgaran consulta bucal en el servicio de estomatologia a pacientes espontaneos,
citados, derivados de los consultorios médicos; en el caso del hospital, incluye los de
especialidades, medicina preventiva y SAIS, asi como los derivados de otro nivel de
atencién o de la estructura comunitaria.

5.2.80 Realizaran esquemas odonto-preventivos a todo paciente considerado vulnerable
gue acude espontadneamente al servicio de estomatologia o haya sido derivado. Asi mismo
otorgaran atencion integral mediante el manejo de citas especificas. Para los grupos no
considerados vulnerables, resolveran la necesidad sentida de atencion manifestada por el
paciente y efectuardn una accion preventiva bucal; destaca que en los hospitales y las
unidades de salud de baja productividad el manejo de los pacientes sera igual a los de
grupo vulnerable.

5.2.81 Incluiran la exploracion bucal instrumentada como parte de la consulta médica, las
acciones odonto-preventivo-curativas de acuerdo a grupo vulnerable y diagndstico
establ eci do; as?2 mismo reaknhtaer8@h2elcoegke
los documentos de referencia aplicables en el presente procedimiento.

5.2.82 Otorgaran atencion estomatologica con calidad a pacientes que acuden al servicio
de estomatologia, hospitalizacion, centros escolares y durante las jornadas bucales en
unidades de salud.
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5.2.83 Otorgaran atencion bucal preventiva y curativa con calidad acorde a la semiologia,
diagndstico, odontograma inicial o seguimiento y plan de tratamiento.

5.2.84 Estableceran cita con apoyo del personal de enfermeria, a pacientes considerados
vulnerables o que requieren atencion subsecuente.

5.2.85 Acudiran al area de hospitalizacion, para revisar la cavidad bucal, establecer
diagnosticos presuntivos y realizar acciones basicas preventivas en pacientes
considerados vulnerables, invitando al paciente y familiar acompafante para acudir al
servicio de estomatologia y recibir atencién bucal integral. En caso de requerirse una
valoracion bucal por urgencia, el EST realizard interconsulta en coordinacion con el
médico tratante, y en su caso, dara la atencion necesaria.

5286 Ef ectuar 8n el |l l enado de | os que den
bucal, previo, durante y posterior a la atencibn del paciente en el servicio de
estomatologia.

5.2.87 Registraran los datos requeridos y la productividad de consultas y acciones
bucales efectuadas de cada paciente en el SISPA-EE. Al final de la jornada laboral diaria y
mensual imprimen la productividad para su validacién y entrega.

5.2.88 Utilizaran adecuadamente el SISPA-EE; obtendran respaldos de la informacion,
revisaran la vinculaciéon de la informacibn mensual y anual del CBE cuidando la
congruencia entre formatos primarios, intermedios, integrales; vinculacién de cuadros de
metas | y Il, cuadro de cobertura y reportes estadisticos para el diagnostico de salud.

5.2.89 Elaboraran un censo anual de la poblacién escolar del universo de trabajo
considerado vulnerable, de manera que capturen la informaciébn en el CBE para el
establecimiento de la meta de cobertura del SISPA-EE.

5.2.90 Analizaran en el SISPA-EE mensual, el cumplimiento de las metas de
productividad y cobertura de grupos vulnerables, efectuando un plan de accién para
mejorar los indicadores que se identifiquen por debajo del valor de referencia.

5.2.91 Acudiran con periodicidad semestral, a los centros escolares de la comunidad
universo de trabajo de hospital o0 US-SE, a efectuar valoraciones bucales, derivacion al
servicio de estomatologia, promocién para la salud bucal y realizar los esquemas de
acciones odonto-preventivas, involucrando a los Voluntarios de Salud, Voluntarios y
profesores de las escuelas.

5.2.92 Participardn en el dia comunitario, efectuando promociéon para la salud bucal,
revision bucal simple y derivacion al servicio de estomatologia. Se excluyen centros
escolares del universo de trabajo que se cubren con el punto anterior.

5.2.93 Realizaran anualmente el DEB, para conocer el motivo de consulta estomatoldgica
de los pacientes que acuden a solicitar atencion bucal, asi como la morbilidad bucal de los
escolares del universo de trabajo en la comunidad.
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5.2.94 Elaboraran el PTA, con base en los resultados del DEB, incorporando cuadros de
andlisis de metas | y Il, cuadro de cobertura de PEO, IISBP y SIVEPAB (este ultimo solo
para unidades centinela); estableceran estrategias y acciones especificas que den
respuesta a la problematica identificada durante el afio en relacion a los diferentes
procesos descritos en el presente procedimiento.

5.2.95 Efectuaran la valoracion bucal de cinco grupos de poblacion establecidos en los
lISBP, durante la consulta estomatolégica y en los centros escolares de la comunidad con
la periodicidad que establece el personal del Area de Estomatologia de la UPIB.

5.2.96 Elaborardn cronograma anual de actividades que incluya las principales
actividades del EST como son: consulta de estomatologia, salidas a centros escolares, dia
comunitario, capacitacion, jornadas bucales en unidades de salud, vacaciones, entre otros.

5.2.97 Participaran en determinar y validar la meta anual de consultas de estomatologia y
otras metas de productividad, acordes con los criterios normados elaborados por personal
del Area de Estomatologia de la UPIB.

5.2.98 Programaran y realizaran sesiones educativas o platicas de promocion para la
salud bucal con la periodicidad establecida a grupos especificos vulnerables, adolescentes
del CARA y poblacion que acude al SAIS, en coordinacion con el personal de trabajo
social, enfermeria y psicologia.

5.2.99 Programaran y efectuaran las acciones de cada JNSP-SB y lo referente al
SALBUC de la ZSM de su adscripcion con apoyo del RSH.

5.2.100 Sera el EST, el responsable de la tutoria de los PESS, en relacién a la asesoria y
supervision de los procesos normados para la disciplina; ningan PESS puede efectuar
acciones bucales sin el aval y consentimiento del personal de base o sustitucion. La
liberacion del servicio social es responsabilidad del TDMH y CEyC en forma conjunta con
el EST.

5.2.101 Participaran en las jornadas bucales en unidades de salud, con base al Anexo 9
del Procedimiento para otorgar atencion estomatolégica en Unidades Médicas Rurales,
Unidades Médicas Mdéviles y Brigadas de Salud del Programa IMSS-BIENESTAR, clave
0730-003-001.

5.2.102 Atenderan oportunamente las indicaciones de los diferentes integrantes de los
GC-OOAD y personal normativo de la UPIB.

5.2.103 Adecuara el EST adscrito al primer nivel de atencion, los procesos y actividades
del presente Procedimiento, acorde al funcionamiento del servicio de estomatologia en
unidades de salud.
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Responsable

Descripcion de actividades

6 Descripcion de actividades

Equipo  Multidisciplinario  de
Supervision, Cuerpo de
Gobierno de Hospital,
Coordinador de Educacion y
Calidad, Titular de la
Supervision  Médica  Zonal,

Estomatdlogo

Estomatdlogo

Equipo  Multidisciplinario  de
Supervision, Titular de la
Direccion de Hospital, Jefe de
Enfermeria de Hospital,
Administrador, Coordinador de
Educacion y Calidad, Titular de
la Supervisibn Médica Zonal,
Estomatdlogo

Médulo 1
Capacitacion Institucional y
Orientacién Comunitaria

Etapa |
Capacitacién institucional

1. Establecen  coordinacion para realizar la
programacién normada de capacitacion a Equipos
de Salud de Unidades de Salud, UMM y Brigada de
Salud, a TSMZ y PESS, medi ant e
Descriptiva de Capacitaciéon Institucionalo |,

conformidad con A"nCapacitaci - n
Orientaci -n Comuni t-G22-00&
(Anexo 1).

NOTA: Aplica exclusivamente para hospital.

2. Realiza i @rta Descriptiva de Capacitacion
| nst it wara @ada Igrapo (MPSS, MGUM,
AAM, AEG, PESS y TSMZ) con base en la
periodicidad normada y con firma de los
involucrados, entrega copia y conserva original; los
temas se realizan con el enfoque de acuerdo a las
funciones que desarrollan cada uno.

3. Verifica el tipo de capacitacion que se va a realizar

de acuerdo a las diferentes modalidades:

Modalidad A
Titular de la Supervision Médica Zonal

ContinGia en la actividad 4

Modalidad B
Equipos de Salud

Continlia en la actividad 5

Modalidad C
Pasantes de Estomatologia en Servicio Social

Continda en la actividad 6
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Responsable

Descripcion de actividades

Equipo  Multidisciplinario  de
Supervision, Cuerpo de
Gobierno de Hospital,

Coordinador de Educacion vy
Calidad, Estomatélogo

Cuerpo de Gobierno de
Hospital, Coordinador de
Educacién y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal,
Estomatélogo

Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de
Educacién y Calidad,
Estomatdlogo

Titular de la Supervision Médica
Zonal, Administrador

Coordinador de Educacion y
Calidad, Titular de la
Supervision Médica Zonal

Modalidad A
Titular de la Supervision Médica Zonal

4. Coordinan y realizan la capacitacion institucional a

los TSMZ de la ZSM del hospital, durante el mes de
enero de manera que conozcan los procesos de
supervision asesoria de estomatologia preventiva a
Equipos de Salud.

Continlia en actividad 9.

Modalidad B
Equipos de Salud

. Coordinan y efectian la capacitacion a MPSS,

MGUM, AAM y/o AEG en RMZ en los periodos
normados, para que conozcan las actividades a
realizar en la poblacion sobre salud bucal.

NOTA: En US-SE el EST capacita a la AAM y/o AEG sobre los
procesos en los que interviene como apoyo al servicio de
estomatologia. En el caso de médicos la capacitacion se
enfoca en la derivacion de pacientes y la revisién bucal.

Continlia en actividad 10.

Modalidad C
Pasantes de Estomatologia en Servicio Social

. Coordinan y realizan la capacitacion a PESS en los

periodos establecidos en relacion a los diferentes
procesos del area de estomatologia del hospital.

. Apoyan en el traslado del EST a la sede de la

capacitaciéon y su retorno, cuando su ubicacion se
encuentra fuera de las instalaciones del hospital.

. Vigilan que el EST realice la capacitacion de las

diferentes modalidades con base en la
programacion establecida enlafiCar t a De
de Capacitaci:n Instituc

. Supervisan que la capacitacion se lleve a cabo en

un ambiente participativo con cordialidad y respeto.
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomat6logo

Supervisor de Accion
Comunitaria, Promotor de
Accioén Comunitaria,

Coordinador de Educacién vy
Calidad, Estomatélogo

Estomatélogo

Accion

Promotor de

Comunitaria

Estomatélogo

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Realiza la capacitacion en las fechas y sedes
establecidas, favorece el aprendizaje con dinamicas
de participacion y utiliza material de apoyo.

Elabora i Muta de Capacitacion | nst i t gon i
la firma de asistentes; entrega copia al TDH o
TSMZ segun corresponda y archiva originales en el
servicio de estomatologia (carta descriptiva y
minuta).

Etapa Il
Orientacion comunitaria

Establecen coordinacion con el EST para la
programaciéon de la orientacibn comunitaria a
Voluntarios de Salud y Voluntarios del universo de
trabajo de la unidad médica, de conformidad con
ACapacitaci - -n I nstituc
Comuni tar i ae022-00d(Anexe1).0 730

El abor a nCart a Descrip
Co mu ni t ¥Yoluntarias de Salud y/o Voluntarios
estableciendo temas y periodos; incluye firma de
involucrados y entrega copia al PAC de hospital o
Zonal.

Establece coordinacion con Voluntarios de Salud y
Voluntarios del universo de trabajo de la unidad
médica, para que reciban la orientaciéon y conozcan
los procesos en los que participan en relacion a
salud bucal.

Supervisa que los Voluntarios de Salud vy
Voluntarios acudan en tiempo y forma de acuerdo a
la programacion a las sesiones de orientacién en
coordinacion con el EST.

Realiza la orientacion a Voluntarios de Salud y
Voluntarios con periodicidad semestral (febrero o
marzo / agosto o septiembre) de acuerdo al nUmero
de alumnos registrados en el CBE.

NOTA: Previamente a las salidas a los centros escolares del
universo de trabajo; en relacion a la de vigilancia de la salud
bucal, derivacién de pacientes al servicio de estomatologia y
apoyo en la realizacion de actividades en centros escolares.
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomat6logo

Titular de la Supervision Médica
Regional, Titular de la Direccién
de Hospital, Coordinador de
Educacién y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal

Estomatélogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Utiliza el material de apoyo y favorece el
aprendizaje con dindmicas de participacion.

El a b o n#a dé ®rientacion Co mu n i toa fai
firma de asistentes e involucrados del proceso,
entrega copia y archiva original en el servicio.

Modulo 2
Diagndstico Epidemiol6gico Bucal

Supervisan y asesoran al EST y PESS para que
elaboren cada afio el DEB, incorporando los
cuadros de analisis de informacion y graficos

normados contenidos en el SISPA-EE, de
conformi dad con ADi agn
Bucal 0, ¢c006a00k(Anexs 3)0

Elaboran el DEB considerando los componentes
MCE, MBE, IISBP y en caso de ser unidad centinela
del SIVEPAB, se adiciona también este apartado;
ademas de los cuadros de analisis de cobertura,
metas | y Il del SISPA-EE.

Etapa |
Motivo de consulta estomatolégica

Analizan el MCE de los pacientes que acudieron a

consulta de primera vez
Consulta Estdenlat adclyi ca@ao
en | a pest af 8ISPA-BE del periodbe

comprendido entre el 2 de enero al 30 de noviembre
de cada afio, d e conformidad C
Epi demi ol - gi co B@06-@0L (Anexoc
2).

Interpretan la informacién generada en los reportes
estadisticos del DEB (cuadros y gréficos) por grupo

de edad, condici-n y pBc
Concent o, en | adel [BESBA-EE fya

realizan resumen escrito de la etiologia de las
principales patologias bucales.

Etapa ll
Morbilidad bucal en escolares
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de

Educacién y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal

23.

24,

25.

26.

27.

Analizan la MBE de la poblacion escolar valorada

porgrupovul ner abl e en el cCu.
en Escol ar es 0 4dGohcentay c rei
pestafia MBE del SISPA-EE, del periodo entre el 1°

de septiembre al 30 de noviembre de cada afio de

acuerdo a la muestra establecida, de conformidad

con ADi agn-stico Epi den
0730-006-001 (Anexo 2).

NOTA: El periodo de tres meses cada semestre para acudir
con los escolares del universo de trabajo, permite un mayor
tiempo y calidad del trabajo efectuado.

Interpretan la informacion generada en los reportes
estadisticos del DEB (cuadros y graficos) por grupo
de edad, del archivo fi 4 Concentd en la pestafia
MBE del SISPA-EE y realizan resumen escrito de la
etiologia de las principales patologias bucales
identificada en la poblacion escolar.

Moédulo 3
Indicadores de Impacto de
Salud Bucal Poblacional

Reciben del Area de Estomatologia de la UPIB via
ACorreo e | & archive flISBP o0 analizan
instructivo de llenado y formatos para su
distribucion y aplicacion en los servicios de
estomatologia en el primer y antepenultimo afio de
cada sexeni o, de conf orn
| mpacto de Salud Bucal -
023-001 (Anexo 3).

Verifican que el EST y PESS efectien el
levantamiento de informacién hasta completar la
muestra de los cinco IISBP, en los dos &mbitos de
aplicacién (intramuros y extramuros).

Supervisan que el EST incluya los resultados
obtenidos en el DEB.

NOTA: Los resultados del primer afio se consideran el punto
de partida o fAbasalo y |1 o0os re
comparan contra las cifras basales para su andlisis e
interpretacion.
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Responsable Descripcion de actividades

Etapa |
Valoracion bucal en el
servicio de estomatologia

Estomatélogo, Pasante de| 28. Reciben y analizan el archivo IISBP, para identificar
Estomatologia en  Servicio las pestafias que contienen el formato de registro y
Social tamafio de la muestra de los cinco grupos
establecidos, ademas del periodo de levantamiento
de informacion,d e conf or mi d aales deo
| mpacto de Salud Bucal -
023-001 (Anexo 3).

29. Efectian valoracion bucal durante la consulta a
pacientes de primera vez de los cinco grupos
establecidos (6 afos, 12 afios, 18 afios, 35 a 44
afios, 60 y mas afios), en el periodo comprendido
del 2 de enero al 30 de noviembre.

30. Capturan la informacién en el apartado fi &rvicio de
estomatologiad d e | a cooresgohdéaéfteacon
el grupo de edad, derivada de la valoracién bucal
hasta completar la muestra.

Etapa Il
Valoracién bucal en los centros escolares

31. Analizan el archivo IISBP para identificar las
pestafias que contiene los formatos de registro de
los dos grupos de impacto aplicables en los centros
escolares del universo de trabajo (sectores y LAI),
deconformidad con Al ndic
Sal ud Bucal Pobl aci0z3+0GLl
(Anexo 3).

32. Identifican el tamafio de la muestra de la poblacion
escolar a valorar bucalmente, en el periodo
comprendido del 1° de septiembre al 30 de
noviembre.

NOTA: El periodo de tres meses en cada semestre, permitira
al personal tener mayor tiempo para una mejor muestra y
calidad de la misma.

33. Realizan durante las visitas a los centros escolares
del universo de trabajo, las valoraciones bucales a
los escolares de los dos grupos de establecidos (6 y
12 afos).
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Responsable Descripcion de actividades
Estomatdlogo, Pasante de| 34. Capturan la informacion derivada de la valoracion
Estomatologia en  Servicio bucal, en el apartado fi €ntros escolares de la
Social comunidado del formato de 6 y 12 afios hasta

completar la muestra.

Etapa lll
Integracion e interpretacion de la informacion

35. Validan que la informacion derivada de las
valoraciones bucales proveniente de las pestafias
A6 afili@afoélBafosBbaddaqfodby
mas a o, sevincule correctamente al formato de
AResultados del Di agn- st
Bucal o de | a pesta€fa A
I I SBP, de conformidad <co
de Salud Bucal Po b |-G28-00D
(Anexo 3).

Estomatdlogo 36. Analiza e interpreta la informacién del cuadro de
resultados y los gréficos de los cinco indicadores de
impacto: i 6 a,fl@ a § o (€BOD y mezcla ideal),
fil8 a § o,d8b a 44 a { o, i@ y mas afios, en
coordinacion con el CEyC.

37. Elabora resumen escrito e incorpora al DEB, junto
con el cuadro de resultados y gréficos.

38. Envia el archivo IISBP viaA Cor r eo e l(emc
los cinco primeros dias del mes de enero del
siguiente afio) al personal del Area de
Estomatologia de la UPIB con copia al TDH vy
TSMR.

Médulo 4
Sistema de Vigilancia Epidemioldgica
de Patologia Bucales

Etapa |
Coordinacion, normatividad y
plataforma de internet

Titular de la Coordinacién | 39. Establecen coordinacibn con el personal

Médica  del OOAD del responsable jurisdiccional o estatal de la SSA, para
Programa, Titular de la la capacitacién del EST y CVEyMP del hospital, en
Supervision Médica Regional relacion a la aplicacion y registro de los estudios de

caso y captura de informacion en plataforma
SIVEPAB del SINAVE, de conformidad con

Péagina 39 de 474 Clave: 0730-003-006




SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Titular de la Coordinacion
Médica del OOAD del
Programa, Titular de la

Supervision Médica Regional

Titular de la Coordinacion
Médica del OOAD del
Programa, Titular de la

Supervision Médica Regional,
Titular de la Direccion de
Hospital

Coordinador de  Vigilancia
Epidemiolégica y Medicina
Preventiva, Estomatélogo

Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de
Vigilancia  Epidemiol6ogica vy
Medicina Preventiva,

Responsable de Sistemas de
Hospital

40.

41.

42.

43.

44.

ASi st ema de Vigilanci a
clave 0730-019-001 (Anexo 4).

NOTA: El SIVEPAB aplica exclusivamente para los hospitales
designados como unidad centinela comprometidos ante la
SSA; el grupo de trabajo interinstitucional e intersectorial,

elaboré normativa especifica para su consulta y aplicacion.

Promueven y facilitan la capacitaciéon del EST y
CVEyYMP, con apoyo del personal responsable de la
SSA.

Supervisan la oportunidad en la dotacion impresa y
distribucion anual necesaria de los formatos de
estudio de caso. La meta anual son 720.

NOTA: El formato de estudio de caso se encuentra en version
electronica (hoja de calculo), mismo que distribuye
anualmente el personal del Area de Estomatologia de la UPIB
a través de carpeta compartida del servicio; se utiliza
preferentemente cuando no se cuenta con formatos impresos,
su uso detallado se describe en el Anexo 4.

Verifican que la plataforma de captura de estudios
de caso del SIVEPAB que forma parte del SINAVE,
se encuentre accesible para los EST en tiempo y
forma.

Acuden a capacitaciéon o seguimiento relacionado
con el cumplimiento de estudios de caso del
SIVEPAB, y establecen coordinacion directa con el
responsable jurisdiccional o estatal de la SSA.

Garantizan que el equipo de cdmputo del servicio
de estomatologia tenga habilitado el ingreso a
internet y acceso a la pagina del SINAVE; ademas
gue el EST cuente con las claves de acceso,
normatividad aplicable y los 60 formatos de estudios
de caso mensuales.

Etapa Il
Estudios de caso
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Coordinador de  Vigilancia
Epidemiolégica y Medicina

Preventiva

45.

46.

47.

48.

49.

50.

Conocen y aplican la normatividad del SIVEPAB
para la valoracion clinica bucal por parte del EST; el
PESS apoya en el registro de la informacién en el
formato de estudio de caso.

Realizan diariamente la valoracion bucal a tres
pacientes de primera vez que acuden al servicio de
estomatologia, de acuerdo con las variables del
formato de i Budios de casoo para cumplir con la
meta de 60 estudios al mes por unidad centinela.

Registran en el formato de estudios de caso, la
informacion identificada, de acuerdo con las
variables bucales establecidas: datos generales,
CPOD, ceod, IPC, IHOS, fluorosis, lesiones pre-
malignas de cancer bucal como leucoplasias y
eritroplasias, entre otras enfermedades.

Entregan diariamente al CVEyYMP los tres estudios
de caso realizados para su validacion y registro en
el control mensual electronico o impreso
denominado AConcentrado
Patol og2as Bucal eso.

NOTA: El formato control mensual lo elabora el personal del
Area de Estomatologia de la UPIB y se distribuye anualmente
en el mes de diciembre a través de la carpeta compartida del
servicio.

Etapa lll
Validacion, capturay
analisis de la informacioén

Recibe diariamente del EST los tres estudios de
caso del SIVEPAB, con la finalidad de validar la
informaciobn de acuerdo con los criterios
establecidos en el fManual de Procedimientos
Estandarizados para la Vigilancia Epidemiologica
del Odont -1 ogo de | a Uni

NOTA: Existen dos manuales de procedimientos del SIVEPAB
gue pueden descargarse del sitio oficial del SINAVE.

Valida que la informacion registrada en los tres
A Est udcaso§ estd eompletay con calidad con
base al manual de procedimientos; verifica si hay
inconsistencias o no.
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Responsable

Descripcion de actividades

Coordinador de  Vigilancia
Epidemiolégica y Medicina
Preventiva
Estomatélogo
Coordinador de  Vigilancia
Epidemiolégica y Medicina
Preventiva
Estomat6logo
Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de
Vigilancia  Epidemiolégica vy
Medicina Preventiva,

Estomatdlogo

51.

52.

53.

4.

55.

56.

S57.

Existen inconsistencias

Entregal os A Est udiyocsslicitalad EST das
correccion de las inconsistencias de informacion.

Corrige inconsistencias y entregal os A Es't
c a suévamente al CVEyMP para su validacion.

Continta en la actividad 50
No existen inconsistencias

Entregalosi Est udi o sysdlieta al BST gque
registre en el control mensual.

Captura diariamente la informaciéon de los estudios
de caso en la plataforma del SINAVE, utiliza clave
de acceso y contrasefia asignada a la unidad
centinela; el folio que genera la plataforma se
registra en el estudio de caso.

NOTA: Si por alguna razén no se capturan en el mismo dia los
A Budios d e c aseoréalizara antes de la fecha limite
establecida por la normatividad del SIVEPAB-SINAVE, para
evitar registros extemporaneos que afectan el indicador de
oportunidad.

Regi st r atudibsods caso&en el formato de
control; al concluir cada mes imprime y solicita firma
al TDH y CVEyMP para su conservacion en el
archivo del servicio de estomatologia.

Integra | o s studids de casoo realizados en los
expedientes clinicos de los pacientes.

Verificanl os fi Est ud imensualthente,qaes
la informacion que se captura en la plataforma del
SINAVE, no se encuentren duplicada, por errores
del sistema o fallas en la energia eléctrica.

No hay estudios de caso duplicados
Continta en la actividad 60

Hay estudios de caso duplicados
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Coordinador de  Vigilancia
Epidemiolégica y Medicina
Preventiva

Coordinador de  Vigilancia
Epidemiolégica y Medicina

Preventiva, Estomatdlogo

Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de
Vigilancia  Epidemioldgica vy
Medicina Preventiva,
Estomat6logo

Coordinador de  Vigilancia
Epidemiolégica y Medicina

Preventiva, Estomatdlogo

Estomatdlogo

Titular de la Supervision Médica
Regional, Titular de la Direccion
de Hospital, Coordinador de
Educacién y Calidad, Titular de
la Supervision Médico Zonal

Estomatélogo

58

59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

. Informa via A Corr eo e | & cesponsable
jurisdiccional o estatal de la SSA, los folios
duplicados y solicita su eliminacién.

Verifican su eliminacion en la plataforma SINAVE.

indicadores de
calidad en la

Realizan el analisis de los
productividad, oportunidad vy
plataforma del SINAVE.

Analizan la informacion en la plataforma del
SINAVE con corte al 30 de noviembre, para
elaborar graficos sobre CPOD, ceod, IPC, IHOS,
fluorosis, lesiones pre-malignas de cancer bucal
como leucoplasias y eritroplasias, entre otras
enfermedades.

Interpreta la informacion generada en los graficos y
realiza resumen escrito, mismo que integra al DEB.

Médulo 5
Programa de Trabajo Anual

Supervisan y asesoran que el EST elabore cada
afio el PTA del servicio de estomatologia, de
conformidad ¢ o n AProgr ama de
clave 0730-006-002 (Anexo 5).

Elabora el PTA del servicio de estomatologia en el
mes de diciembre, con aplicacion en el siguiente afio.

Incluye en el documento objetivos, metas,
estrategias y actividades especificas para cada uno
de los procesos, considerando los resultados del
DEB, ademas integra los FPE.

Incorpora al PTA el cronograma anual de
actividades de los diversos procesos del servicio de
estomatologia y solicita firma al TDH y CEyC.
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Titular de la Supervision Médica
Regional, Titular de la Direccion
de Hospital, Coordinador de
Educacion y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal,
Estomatdlogo

Estomatélogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

67.

68.

69.

70.

71.

Médulo 6
Metas de Productividad

Conocen los criterios para establecer la meta 81003
AConsultas de Estomatol o
A, B y C, ademas de su distribucion anual de
acuerdo al Al nstructivo
gue emite cada afio la UPIB y disponible en el
ADi rectaqgride racmrfoor mi dad
Producti vi da-0238-002¢Ahexot6g 07

Validan anualmente los componentes de la meta
81003: A Co n s u ¢ Estomatoldgia en Hospitalo |,
AConsultas de Estomatol o

en Unidades de Saludo y ACons
Estomatologia de US-SE0 gn coordinaciéon con el
EST en el archivo i 8

Estomatol og2ao ubicado lae
UPIB.

NOTA 1: L a met a de AConsul
Jornadas Bucales en Unidades de Saludo , no ope
OOAD Guerrero y México Poniente.

NOTA 2: E I componente AConNns&|
SEO0, solo aplica en |l os OOAD

Conocen los criterios incluidos en el SISPA-EE para
establecer cada afio las metas de productividad e
indicadores del servicio de estomatologia: indice de
subsecuencia, altas, amalgamas Yy resinas,
exodoncias, PEO intramuros y extramuros, ATF,
PEO, AATF y SFF, asi como su distribucion anual,
de conf ormidad con NnRec
SI SPAO, c-D22-009 (ABeXo37n

Conocen y wutil i z adlisisldeMetag al
Indicadores de Estomatologiad y nAnNS
Acciones Preventivas de Est o0 ma t oubicado3
en | as pestafas AA Me tela
archivo nl4a CSoSPA-EEEn tpara edl
seguimiento al cumplimiento de metas.

Capturan diariamente la informacion de Ila
productividad efectuada en el SISPA-EE: servicio
de estomatologia, jornadas bucales en Unidades de
Salud (BISPA-SS-03PSEQ vy hospitalizacion
(FSISPA-SS-03PCEHQ, en el archivo del mes en
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Estomatélogo

Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de
Educacién y Calidad, Titular de

la Supervision Médica Zonal

Titular de la Supervision Médica
Regional, Cuerpo de Gobierno
de Hospital, Coordinador de
Educacion y Calidad, Titular de
la Supervisibn Médica Zonal,
Estomatdlogo

72.

73.

74.

75.

76.

77.

cursob, de conf ormi dad con
Productividad SI-200 (Anexol
7).

Verifican y analizan cada mes el avance en el
cumplimiento de las metas e indicadores, con base
al valor de referencia establecido en los cuadros de
analisis de Metas | y II, ubicados en
Co nc e n BISPAEE. |

escrito a fin de mes mediante
AMemor §ndiu@adr re o e lak TOHry
CEyC (en US-SE al TSMZ), los motivos del
incumplimiento de cada meta o indicador.

Informa  por

Supervisan mensualmente que el EST cumpla las
metas acordes al valor de referencia, utilizando los
cuadros de andlisis de Metas lyllen el ar
Co n c dael SISPA-EE.

Implementan acciones de mejora derivadas del
incumplimiento identificado, con la finalidad de
obtener mayores logros en las metas e indicadores
gue se encuentren por debajo del valor de
referencia.

Establecen como accién de mejora, la coordinacién
entre las diferentes areas responsables, para la
derivacion de pacientes, mantenimiento de equipos,
dotacion de insumos, entre otros; con la finalidad
garantizar la  operacion del servicio de
estomatologia y elevar logros.

Moédulo 7
Cobertura de Grupos Vulnerables

Conocen los criterios para establecer las metas de
cobertura de grupos vulnerables con esquemas
odonto-preventivos (nifios de 3 a 5 afos, nifios de 6
a 9 afos, adolescentes de 10 a 19 aios,
embarazadas, pacientes con HAS y/o DM-TII), de
personas gque acuden al servicio de estomatologia,
asi como su distribucion anual, de conformidad con
fCobertura de Grupos Vulnerableso , cl av
023-003 (Anexo 8).
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Titular de la Supervision Médica
Regional, Titular de la Direccion
de Hospital, Coordinador de
Educacion y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal,
Estomatélogo

Pasante de
en Servicio

Estomatdlogo,
Estomatologia
Social

78.

79.

80.

81.

82.

Conocen los criterios para establecer las metas de
cobertura de grupos vulnerables en poblacion
escolar del universo de trabajo (pre-escolar de 3 a 5
afios, primaria de 6 a 9 afios y primaria-secundaria
de 10 a 19 afios) con esquemas odonto-
preventivos, asi como su distribucién anual.

Conocen y analizan el cuadr o A An
Cobertura a Grupos Vulnerables Intra y Extramuros
de Estomatol og?2aod, iiMAobera
del archi vo 0 1l3ISPAEEN paeand
seguimiento al cumplimiento de la cobertura de
pacientes vulnerables, de conf or mi da:
de Producti vi d@8@2 (Arexosdyvye
ARegistro de Pr odaved730022d
007 (Anexo 7).

Actualizan en cada inicio de ciclo escolar de la SEP,
el registro nominal de poblacion escolar del
uni verso de tr ab ajAzctvidades
Preventivas y Diagnoéstico Bucal en Centros
Escol ar eso, ubi cados en
A6 a 9 afoswadoysoileh allr
del SISPA-EE.

NOTA: La informacion por grupo vulnerable se entrega al
personal de Archivo Clinico, para integrar al registro del
Padron de Beneficiarios, del cual son responsables el AS-
EGAS/AS-EMS y RSH de enviar a la UPIB. En US-SE se
entrega al TSMZ.

Verifican que el total de cada grupo vulnerable
capturado en el CBE, se vincule al cuadroi An § |

de Cobertura a Grupos Vulnerables Intra y
Extramuros d e Estomatol og2zao
fExtramurosu bi cado en | a pesti

archivo f1l4 SISPAREE egard estabteeet
automaticamente la meta anual y mensual PEO en
AEscol areso.

si s
de

Registran en el cuadr o #AANnS§I i
Grupos Vulnerables Intra y Extramuros
Estomatol og?2ao en el apa
Vulnerables la informacién requerida de los
conceptos: Consultas: otorgadas por personal
médico a nifio y nifia sano, Atencion materno
infantil: consultas a embarazadas por trimestre de
primera vez, Hipertensos con control de la tension
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Estomat6logo, Pasante
Estomatologia en  Servicio

Social

Estomatélogo

Titular

de la Direccién

Hospital, Coordinador
Educacién y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal

de

de
de

83.

84.

85.

86.

87.

arterial y Diabéticos con control de glicemia, para
establecer automéaticamente la meta anual y
mensual PEO en Consulta de Estomatologia a
cubrir de cada grupo vulnerable.

NOTA: La informaciébn se obtiene del Al nf or me
Hospitalariodo del me s endl@ cargdtac
i Report e sdel SIASCP Arde ¢ dedar UPKB. En al tas®
de US-SE la informacién por cada unidad médica se adquiere
a través del TSMZ.

Capturan diariamente la informacion de Ila

productividad efectuada de PEO durante las salidas

a centros escolares del universo de trabajo, en los

formatos c o mp | e me rAttididades Rrevdntivas

y Diagnoéstico Bucal en Centros Es c ol ar e s

pestafas A3 a 5 afosoafad
en el archivo BISRBA-EEC Ri&
conf or mi dAcdiones ®Bucalesi en Centros

Escolaresq clave 0730-006-006 (Anexo 14) vy

ARegi stro de Pr odavedr30w22d
007 (Anexo 7).

Verifican y analizan cada mes el avance en la
cobertura intra y extramuros, con base al valor de
referencia establecido en el cuadro de i An 81 i
Cobertura de Grupos Vulnerables Intra vy
Extramuros en ,Euwitadanan ell
archivo Al4 SISPAREEeNnt 0 del

I nf or ma por escrito me
ACorreo elaleT®l y CHYC (o BS-SE al
TSMZ), a fin de mes, los motivos del incumplimiento
de la cobertura a grupos vulnerables.

Supervisan cada mes que el EST cumpla con la
cobertura de grupos vulnerables intra y extramuros
de acuerdo al valor de referencia, utlizando el
cuadro de AANS8Il i sis de
Vul nerables I ntra y Extr

Implementan acciones de mejora derivadas de los
motivos del incumplimiento de la cobertura, con la
finalidad de incrementar los logros de cada grupo
vulnerable que se encuentren por debajo del valor
de referencia.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Grupos de Conduccién del
Organo de Operacién
Administrativa Desconcentrada,
Estomatélogo, Analista de
Sistemas-EGAS/Analista de
Sistemas-EMS, Responsable
de Sistemas de Hospital

GC-OOAD, EST, AS-EGAS/AS-
EMS, RSH.

Titular de la Direccion de
Hospital, Administrador, Titular
de la Supervision Médica Zonal

Administrador, Titular de la

Supervision Médica Zonal

88.

89.

90.

91.

92.

Moédulo 8
Registro de Productividad SISPA

Identifican el tipo de registro SISPA a utilizar:

Modalidad A
SISPA impreso

Continlia en la actividad 89

Modalidad B
SISPA-EE

Continva en la actividad 95

Modalidad A
SISPA impreso

Reciben anualmente i Cor r e 0 e lpa pdrte
de | a UPI B, para infor ma
en | a @ Car psetercuerranSdizgonibles

para su descarga los instructivos y formatos
primarios, intermedios e integral del SISPA, de
conformidad con A Regi stro de
SI SPAO, c-D22-00F (ABeXo37n

Distribuyen los formatos e instructivos del SISPA a
las unidades médicas, con la finalidad de
identificarlos y aplicarlos.

Calculan e imprimen formatos primarios e
intermedios del SISPA, necesarios para el servicio
de estomatologia (de acuerdo a meta de consultas).

NOTA: En la mayoria de los servicios de estomatologia el
registro se realiza directamente en el formato electrénico, el
cual forma parte del SISPA-EE. En algunos servicios se
utilizan formatos primarios impresos para el registro, sobre
todo en aquellos donde a los EST se les dificulta el uso de la
PC.

Entregan al EST instructivo y formatos fiSISPA-SS-
03PSEQ fSISPA-SS-03ISE0 y SISPA-SS-03ISEJO
del servicio de estomatologia y jornadas bucales en
unidades de salud, i5ISPA-SS-03PCEHoOY fSISPA-
SS-03ICEHO para hospitalizacion y visitas a centros
escolares.

NOTA: En US-SE no aplica hospitalizacion y jornadas bucales.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social, Personal de Enfermeria

Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de
Educaciéon y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal,
Estomatélogo, Responsable de

Sistemas de Hospital

Pasante de
en Servicio

Estomatdlogo,
Estomatologia
Social

93.

94.

95.

96.

97.

Utilizan los formatos SISPA con base a lo
establecido en los instructivos correspondientes.

Registran diariamente la productividad en los
formatos de las consultas y acciones efectuadas en
el servicio de estomatologia, éarea de
hospitalizacion, centros escolares del universo de
trabajo y durante las Jornadas Bucales en Unidades
de Salud.

Modalidad B
SISPA-EE

Reciben A Corr eo el enc elr mes i dec
diciembre por parte del personal del Area de

Estomatologia de la UPIB, en el cual se informa que

en | a fA@ampmeta dao del e

del servicio de estomatologia del hospital se ha

depositado la carpeta SISPA-EE para utilizarse a

partir del 02 de enero del afio préximo, de

conformidad con i R e g idsProdustividadS | S P .
clave 0730-022-007 (Anexo 7).

NOTA: Para el caso de las US-SE, el personal del Area de
Estomatologia de la UPIB envia al EST (de cada unidad
médica) A Cor r etor -enlcenctadliga para descargar la
carpeta SISPA-EE de la cuenta de Google Drive (creada para
este fin) del responsable de este proceso en la UPIB. Cabe
sefialar que las US-SE no estdn enlazadas a la red
institucional.

Revisan que la carpeta cuente con las catorce hojas
de célculo que conforman el SISPA-EE y la ubican
en el ADiIi sco Idelseaicio.Co0 de

Verifican la vinculacion entre los catorce archivos
del SISPA, para ello registran datos de prueba en
los formatos primarios de cada mes (1 a 12), en el
Al3 CBHAA Y ogradirede identificar existen
errores en la vinculacion.

NOTA: En el SISPA-EE, solo los formatos primarios y los
complementarios (ejemplo la programacion de promocion para
la salud bucal) permiten el ingreso de datos, el resto de los
formatos (intermedios e integrales) estan bloqueados por que
contienen férmulas con la finalidad mejorar la calidad de la
informacion.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Estomat6logo

Estomatélogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Estomatdlogo

98.

99.

100.

101.

102.

103.

No existen errores de vinculacién
Continda en la actividad 101.
Existen errores de vinculacién

Informa via A Cor r eo e | aé petsonal ndel c
Area de Estomatologia de la UPIB, los errores de
vinculacion identificados para su correccion.

Ubica el SISPA-EEen | a fhndanp@metta
equipo de cémputo del servicio, para que el
responsable de este proceso en el Area de
Estomatologia de la UPIB ingrese via remota para
realizar las correcciones necesarias.

Recibe ACorreo el @at Arean ide
Estomatologia de la UPIB, en el cual se informa
que el SISPA-EE se corrigio y debe ubicarse
nuevamente en fADisco | oc

Registran en los formatos primarios del archivo
mensual que corresponda, la informacién de la
productividad efectuada en el servicio de
estomatologia (SISPA-SS-03PSEQ, en el area de
hospitalizacion (fSISPA-SS-03PCEHQ y Jornadas
Bucales en Unidades de Salud (fSISPA-SS-
03ISEJ)Y; en el caso de las salidas a centros
escolares el registro se realiza en el formato
compl e men Adividades Piieventivas vy
Diagnostico Bucal en Centros Escol ar e
archivo CBE.

NOTA: En US-SE no aplican hospitalizacion y Jornadas
Bucales en Unidades de Salud.

Imprimen cada mes los formatos primarios,
intermedios e integral del SISPA-EE, para su
entrega al personal del Archivo Clinico para su
integracion a la informacién del hospital.

NOTA: En el caso de US-SE, la productividad de los formatos
intermedios se consolida en el integral general de la US-SE, y
seenviaviafi Cor r e o e lal@8MZmparanvalidagi@n.

Entrega al personal del Archivo Clinico el paquete
mensual de formatos con la productividad del
servicio de estomatologia, hospitalizacion, centros
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomat6logo

Personal del Archivo Clinico

Estomatdlogo

Grupos de Conduccion del
Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada

104.

105.

106.

107.

108.

109.

escolares y Jornadas Bucales en Unidades de
Salud; solicita nombre, firma y fecha de recibido.

NOTA: En US-SE, la informacién se entrega al TSMZ en las
RMZ para los tramites que correspondan.

Recibe la informacién mensual de la productividad
del servicio de estomatologia y procede a
conjuntarla en coordinaciéon con el RSH, para su
posterior entrega al CEyC y TDH.

Organiza y archiva mensualmente la productividad
de los formatos intermedios (fSISPA-SS-03ISEQ
fSISPA-SS-03ICEHO y fBISPA-SS-03ISEJ) e
integrales (FSISPA-SS-loy fSISPA-SS-119 firmados.

Respalda en el equipo de computo y dispositivo de
memoria externo la informacién del SISPA-EE del
servicio.

Colocael SISPA-EEen | a fnCarpet a
servicio de estomatologia, cuando el personal
responsable del Area de Estomatologia de la UPIB
asi lo solicite.

Médulo 9
Normatividad, Material Educativo, Sesiones
Educativas y Promocion para la Salud Bucal

Etapa |
Normatividad y Material Educativo

Distribuyen a las unidades médicas la normatividad
de acuerdo al modelo de atencion (con 0 sin
servicio de estomatologia) y ambito de aplicacion
(primer y segundo nivel), de conformidad con
ANor mati vidad, Materi al
Educativas y Promoci - -n p
0730-022-008 (Anexo 9).

Distribuyen los RSB y juegos didacticos a las
unidades médicas, con la finalidad de reforzar las
sesiones educativas y la promocion de la salud
bucal, de conformidad cc¢
Educativo, Sesiones Educativas y Promocion para
| a Sal ud Buc adk2s008 (Anexa9).e O

Fase 1
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Grupos de Conduccion del
Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada

Titular de la Supervision Médica
Regional, Titular de la Direccion
de Hospital, Titular de la
Supervision Médica Zonal

Pasante de
en Servicio

Estomatélogo,
Estomatologia
Social

110.

111.

112.

113.

114.

115.

116.

117.

Normatividad

Conocen la normatividad aplicable al servicio de
estomatologia, con la finalidad de contar con bases
soélidas para el proceso de supervision-evaluacion-
asesoria.

Difunden al EST y PESS la normatividad en version
electronica, y convoca una reunion para el analisis
especifico del presente procedimiento, segun el
nivel de aplicacion.

Supervisan que el EST, PESS y el personal
institucional de las demas areas que se vinculan
con el servicio de estomatologia para su operacion,
conozcan y apliquen las actividades de su ambito
de responsabilidades del presente procedimiento

Reciben y aplican las normas, procedimientos,
guias y manuales para el cumplimiento de politicas,
disposiciones y actividades de los procesos
inherentes para el adecuado funcionamiento del
servicio de estomatologia.

Resguardan las normas, procedimientos, guias y
manuales para su consulta, en fisico o carpetas
electronicas en la computadora del servicio.

Fase 2
Material educativo

Reciben, resguardan y utilizan los RSB y juegos
didacticos para reforzar las sesiones educativas y la
promocion de la salud bucal.

Emplean los materiales educativos acorde a la
edad y condicién de vulnerabilidad de la poblacion
beneficiaria, en las é&reas de consulta externa,
CARA, SAIS, sesiones educativas con grupos de
mujeres embarazadas, poblacién con HAS y/o DM-
TIl, asi como en las salidas a comunidad y centros
escolares del universo de trabajo.

Consideran la informacion contenida en el Anexo 8
flConceptos Basicos de Estomatologiad ¢lave 0730-
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Pasante de
en Servicio

Estomatdlogo,
Estomatologia
Social

Titular de la Supervision Médica
Regional, Titular de la Direccién
de Hospital, Coordinador de
Educacién y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal

Estomatdlogo

Pasante de
en Servicio

Estomatélogo,
Estomatologia
Social

118.

119.

120.

022-005 del Procedimiento para otorgar atencion
estomatolégica en Unidades Meédicas Rurales,
Unidades Médicas Mdviles y Brigadas de Salud del
Programa IMSS-BIENESTAR, clave 0730-003-001.

Etapa Il
Sesiones educativas y
promocion para la salud bucal

Coordinan la programacion anual de sesiones
educativas y promocion para la salud bucal, en:
consulta externa, a grupos de mujeres
embarazadas, personas con HAS y/o DM-TII,
CARA, SAIS, en el dia comunitario, alumnos de los
centros escolares; en coordinacion con las areas de
trabajo social, psicologia, enfermeria, nutricion y
accion comunitaria.

Coordina con el personal de trabajo social y el

CEyC, la programacion de las sesiones educativas

y la promocion para la salud bucal a efectuarse

durante el afio, en los tres formatos de

programacién dependiendo el &mbito de aplicacion,

mi smos que se encuentral
de cada archivo mensual del SISPA-EE.

NOTA: En US-SE todo aquello relacionado con las disciplinas
mencionadas se coordina con el médico y/o enfermera.

Programan en el formato correspondiente de
acuerdo a su ambito de aplicacion, las sesiones
educativas o de promocion para la salud bucal:

A Consulta externa, se utliza el formato
AProgramac.i n de Pr omc
Bucal en Consulta Exte

las platicas de promocién a la poblacién general
en sala de espera.

A Grupos vulnerables, se utliza el formato
AProgramaci -n de Sesion
BucalaGr upos Vulnerabl esbo

las sesiones que se otorgan a grupos de mujeres
embarazadas, personas con HAS y/o DM-TII,
adolescentes del CARA y pacientes del SAIS.
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Trabajo Social

Estomatélogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

121.

122.

123.

124.

A Dia comunitario, se utiliza el formato
AProgramaci - n de Pr omc
Bucal (Dia comunitario) ,0para el registro de la
promocion que se realiza durante las salidas a
comunidad en la poblacion general, nifios de 0 a
9 afos, adolescentes de 10 a 19 afos, mujeres y
hombres de 20 a 59 afios y adulto mayor de 60 y

mas afos convocada.

Registran diariamente en el FPE que corresponda
conforme a la actividad 120, el nUmero de personas
que recibieron la sesion educativa o0 promocion
para la salud bucal.

Entregan al final de cada mes al personal de
trabajo social (en US-SE al médico o enfermera),
copia de los formatos de programacién con la
productividad de temas y asistentes de las sesiones
educativas y promocion para la salud bucal, los
formatos originales con nombre y firma del personal
gue recibio copia de los documentos. Organizan y
archivan originales en el servicio.

NOTA 1: Previo a la entrega del formato al personal de trabajo
social, es necesario recabar la firma de conocimiento del
CEyC.

NOTA 2: En el caso de US-SE la firma del TSMZ se recaba
cuando éste acuda a la unidad médica de acuerdo a
programacion de visitas.

Recibe copia de las programaciones con la
productividad de grupos, sesiones y asistentes para
su integracion y consolidacion en el formato
fSISPA-44P¢ correspondiente al servicio de Trabajo
Social, estadi sponi bDier eant cgren lai
liga de formatos primarios del SISPA.

Moédulo 10
Control de Infecciones y
Prevencion de Riesgos

Utilizan el equipo de proteccion personal (considera
bata quirdrgica) y ropa contractual (bata blanca) de
acuerdo a lo establecido en la NOM-013-SSAZ2-

2015, Para la Prevencion y Control de
Enfermedades Bucales, de conformidad con
AnContr ol de |l nfecciones
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SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

clave 0730-006-003, (Anexo 11) vy ARAsDp
Administrativos, Conservacion e Infor m8 t i c a (
0730-022-009 (Anexo 10).

125.Realizan el lavado de manos con agua y jabon de
acuerdo a t®cnica espec?
Momentos para la Higiene de Manos en la Atencion
Est omat o(émitigoi por&adMS); el secado de
manos se efectta con toallas de papel;
complementa el lavado mediante el uso de alcohol
gel; asimismo emplea medidas de barrera como
bata, guantes de latex desechables, cubre-bocas y
lentes o careta.

126.Solicitan al paciente previo a la atencion clinica
bucal, realice enjuague bucal con soluciéon de
peréxido de hidrégeno al 1% o povidona
(yodopovidona) y coloca campo operatorio 0 sanita
de papel al paciente.

127.Utilizan envoltura de papel grado médico o bolsa de
esterilizacion, como campo operatorio y barrera
para evitar la contaminacion cruzada.

128.Colocan lentes de proteccion al paciente durante la
atencién clinica y toalla de papel en el pecho que
evite posible contaminacion ocular o en la ropa.

129.Utilizan de acuerdo con la normatividad, insumos
desechables estériles (agujas dentales, suturas,
hojas de bisturi y gasas) y no estériles (eyectores,
vasos de fondo, entre otros).

130.Utilizan pinzas de curacion como extension de la
mano, para colocar el tapén de la aguja dental
durante el proceso de atencion.

NOTA: Si el procedimiento ha concluido, retiran la aguja
previamente tapada y la desechan en el depdésito rojo para
punzo-cortantes.

131.Realizan el manejo adecuado del material infecto-
cont agi os o c oGuih paranee manejo ly ¢
control de los Residuos Peligrosos Bioldgico
|l nfecciososo, de:l a sigu

A Bote rojo (plastico): material punzo cortante.
A Bolsasrojas (plastico): gasas saturadas de sangre.
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Responsable

Descripcion de actividades

Pasante de
en Servicio

Estomatdlogo,
Estomatologia
Social

Equipo de Gestion, Asesoria y
Seguimiento, Equipo
Multidisciplinario de
Supervision, Cuerpo de
Gobierno de Hospital,
Coordinador de Educacion y
Calidad, Titular de la

Supervision Médica Zonal

Cuerpo de Gobierno de
Hospital, Coordinador de
Educacién y Calidad, Titular de
la Supervision Médica Zonal

A Bote amarillo (plastico): dientes y tejidos blandos.
A Bolsas verdes: basura comun.

132.Limpian y colocan las fresas dentales sucias en un
frasco especifico para descontaminacion, lavado,
secado Yy esterilizaciéon en frio.

133.Efectuan limpieza y desinfeccion del area de trabajo
de acuerdo con el protocolo correspondiente, en
relacion a piezas de mano, jeringas triples,
mangueras de eyectores, brazo de lampara,
escupidera y sillon, entre otros, con el apoyo para
aditamentos y material por parte de CGHy TSMZ.

NOTA: Deberan contar con un atomizador y solucion
desinfectante de superficies; en articulos que son susceptibles
de esterilizacion utilizar autoclave.

134.Colocan el instrumental sucio en contenedores
especificos con soluciones preparadas para la
descontaminacion.

135.Supervisan que el personal de enfermeria realice el
proceso de esterilizacion en la autoclave del
servicio antes de concluir su turno (en caso de alta
demanda de consultas puede realizarse una
esterilizacion adicional después de medio dia).

NOTA: Cuando no se cuenta con autoclave en el consultorio,
el proceso se realiza en Central de Equipos y Esterilizacion
del hospital o en la autoclave de la unidad de salud.

Médulo 11
Expediente Clinico

136.Reciben anualmente los DECB via ACor
e | e ct rde parte deldArea de Estomatologia de
la UPIB, de acuerdo a la NOM-004-SSA3-2012, del
Expediente Clinico, el presente Procedimiento y el
Modelo de Evaluacion del Expediente Clinico
Integrado y de Calidad, de conformidad con
AExpedi ent e c | 2 0060040 (Anexa
12).

137.Supervisan que el EST y PESS, utilicen los DECB
electrénicos elaborados y enviados por el Area de
Estomatologia de la UPIB para la integracion de los
expedientes clinicos.
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Responsable

Descripcion de actividades

Pasante de
en Servicio

Estomatdlogo,
Estomatologia
Social

Equipo de Gestion, Asesoria y

Seguimiento, Equipo
Multidisciplinario de
Supervision, Cuerpo de
Gobierno de Hospital,
Coordinador de Educacién vy
Calidad, Titular de la

Supervision Médica Zonal

138. Utilizan los DECB electronicos segun corresponda a
cada paciente que se atiende en el servicio de
estomatologia, hospitalizacion y/o urgencias.

139.Registran en electronico los datos que solicita cada
apartado de los DECB que correspondan y se
imprimen.

140.Explican al paciente, familiar acompafiante y/o tutor,
los procedimientos odonto-preventivos y/o curativos
descritos en el plan de tratamiento, informando
beneficios, alternativas, posibles riesgos o
reacciones adversas, incluyendo infiltracion
anestésica y actos quirdrgicos.

141.Solicitan al paciente o tutor, la firma del plan de
tratamiento i ncl ui do en | a
Est omat oly- diiGusentimiento Informado
Est omat o(ddentas de airotestigo), posterior a
la explicacion detallada de las acciones bucales a
efectuar.

142.Registran su nombre completo, cédula profesional,
ndamero de matricula y firma, segun aplique en los
DECB.

Médulo 12
Atencidén Estomatoldgica

143.Supervisan que el servicio de estomatologia cuente
con una enfermera de la consulta externa, como
apoyo para realizar las actividades inherentes a su
puesto, de conformidad
Estomat ol - gi c-@06-005 @herovi®). O

144.Supervisan que el EST y PESS, conozcan y
apliquen las normas, documentos de referencia,
guias y formatos para la atenciéon estomatoldgica
del presente procedimiento.
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Responsable Descripcion de actividades
Estomatologo 145.Imprime cada mes e | cuadro fACont
pacientes que acuden al
ubi cado en | a pestafa

mensuales del SISPA-EE; solicita firmas
correspondientes, entrega copia al CEyC y TDH
para su analisis y archiva original en el servicio.

NOTA: En US-SE se entrega al TSMZ para su analisis.

Titular de la Direccion de|146.Analizan el comportamiento de la derivacion de

Hospital, Coordinador de pacientes al servicio de estomatologia, para que de
Educacion y Calidad, Titular de acuerdo a los resultados refuercen la derivacion de
la Supervision Médica Zonal, los diferentes servicios, con la finalidad de cumplir
Estomatdlogo con los logros de consultas del servicio.

NOTA: En US-SE, el TSMZ instruye al MGUM y AAM para
reforzar la derivaciébn apoyandose con los Voluntarios de
Salud y Voluntarios.

Etapa |
Consulta externa

Estomatdlogo, Pasante de|147.Atienden pacientes espontdneos o derivados de
Estomatologia en  Servicio consulta externa (consultorios de medicina familiar,
Social especialidades, medicina preventiva, CARA vy
SAIS), Unidades de Salud, UMM, Brigada de Salud,
Voluntarios de Salud, Voluntarios o por otra
institucion de salud.

NOTA 1. En los OOAD Guerrero y México Poniente, las
Unidades de Salud pueden derivar a US-SE cercanas.

NOTA 2: En el caso de pacientes derivados por Voluntarios de
Salud y Voluntarios, registra en el volante de derivacion el
tratamiento efectuado y a fin de mes se entregan al PAC.

Auxiliar de Area Médica, | 148.Registra a los pacientes en el formato SISPA-SS-
Auxiliar de Enfermeria General, 03PSE (impreso) y acomoda los expedientes
Enfermera General clinicos en el orden en que se presentan, para su
entrega al EST previo al ingreso del paciente al
servicio de estomatologia.

NOTA: En pacientes derivados de unidades de salud, solicita
el formato 4-30-8/98, intercala al paciente entre espontaneos y
da cita para su atencion, solicitando la apertura de
AExpedieabe cl2nic

149.Solicita en Archivo Clinico los expedientes de los
pacientes registrados en el SISPA-SS-03PSE.
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Responsable

Descripcion de actividades

Auxiliar de Area Médica,
Auxiliar de Enfermeria General,
Enfermera General

Estomat6logo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

150.Realiza la toma de somatometria y signos vitales;
ademas de niveles de glucosa a pacientes con DM-
TIl o sospechosos de padecerla, cuando el EST lo
indica.

151.Solicita a los pacientes tomen asiento en sala de
espera y esté pendiente de su llamado para
ingresar al consultorio de estomatologia

152.Ingresa al consultorio; entrega formato fSISPA-SS-
03PSE0Y expedientes de los pacientes registrados
al EST.

153.Revisa el expediente del paciente en turno previo a
su ingreso, para identificar si es de primera vez o
subsecuente.

Modalidad A
Pacientes de primera vez

ContinGia en la actividad 154.

Modalidad B
Pacientes subsecuentes

ContinGla en la actividad 182.

Modalidad A
Pacientes de primera vez

154.Realizan en pacientes de primera vez, entrevista e
interrogatorio paraA Hi st ori a CIl 2ni
y A NodabE st o mat ¢ émplgando aiémpre
las acciones de trato digno.

NOTA 1: En pacientes de grupo vulnerable establecen plan de
tratamiento integral. En pacientes no vulnerables, no se
estructura plan de tratamiento integral, excepto en hospitales
de baja productividad o US-SE.

NOTA 2. Si el paciente aplica para IISBP y SIVEPAB, se
realiza el registro en los formatos correspondientes.

155.Identifican si el paciente fue derivado por el Equipo
de Salud de Unidades de Salud, UMM o Brigada de
Salud.

No derivado por Equipo de Salud de
Unidades de Salud, UMM o Brigada de Salud

(
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

156.Ubican si el paciente pertenece a grupo vulnerable.

Modalidad A.1
Atencion a pacientes de grupo vulnerable
espontaneos o derivados

Continlia en la actividad 167

Modalidad A.2
Atencion a pacientes de grupo no vulnerable
espontaneos o derivados

ContinGia en la actividad 174

Derivado por Equipo de Salud de
Unidades de Salud, UMM o Brigada de Salud

157.Reciben al paciente derivado de Unidades de
Salud, UMM o Brigada de Salud con el formato de
A Re f e rGomtrariefarencia 4-30-8 / 9 8 0 .

NOTA: El formato esta disponible en el Procedimiento para la
planeacién, recepcién, otorgamiento de citas y atencion
médica en Consulta Externa de Especialidades en las
Uni dades M®dicas Hospitalari a
clave 2430-003-0 1 6, An eferenci®Cadirkt r ar r e f

158.Revisan diagnostico(s) presuntivo(s) establecido(s)
por el Equipo de Salud; y confirma o descarta el o
los mismos, mediante la valoracion clinica y
auxiliares de diagnéstico.

159.Explican al paciente, familiar acompafiante y/o tutor,
los procedimientos a realizar informando sobre los
beneficios, alternativas, posibles riesgos o
reacciones adversas, incluyendo lo relativo a la
infiltracidn anestésica y actos quirdrgicos.

160. Elaboran i Con anemtd i Informado
Estomatol - gicoo

161.Realizan el tratamiento bucal correspondiente y
explica las acciones a sequir, lo cual depende de si
el paciente pertenece a grupo vulnerable o no.

162.Elaboran " Recet aaom®dnc caso
explican las indicaciones terapéuticas.
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

163.ldentifican si el paciente pertenece a grupo
vulnerable, en caso afirmativo verifica si tiene
posibilidad de regresar para continuar con
tratamiento integral (preventivo y curativo).

NOTA: Considerar distancia, tiempo y costo en el traslado que
implica para el paciente, asistir a la unidad médica para
establecer un minimo de consultas con las cuales concluir un
tratamiento integral.

No pertenece a grupo vulnerable y
no puede regresar

164.Registran en formato de ifRef er
Contrarreferencia 4-30-8 / 9 &ldiagndstico bucal,
tratamiento y terapéutica.

165.Entregan el formato i Re f e rComrariefarencia
4-30-8 / 9 @mo contrarreferencia al TSMZ en las
reuniones del COMETAZ, para que lo entregue al
Equipo de Salud, para que a su vez tenga
conocimiento de la atencion realizada y lo integre a
su AExpediente cl 2nicoo.

NOTA: En caso de contar con auxiliares de diagndstico, se
adjuntan.

Continva en la actividad 180.

Pertenece a grupo vulnerable
y si puede regresar

166.Establecen plan de tratamiento integral (esquema
odonto-preventivo, acciones preventivas
complementarias y curativas).

ContinGia en la actividad 182.

Modalidad A.1
Atencién a pacientes de grupo vulnerable
espontaneos o derivados

167.Revisan el iExpedi ente <cl 2nic
identificar a que grupo vulnerable pertenece, en el
caso de embazadas verificar las semanas de
gestacion, en pacientes con enfermedades pre-
existentes como HAS y/o DM-TII, confirma que se
encuentra en control del padecimiento con
medicamentos y valoraciones previas por parte del
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

personal de enfermeria.

NOTA: Si el paciente con HAS y/o DM-TII no tiene control de
su padecimiento, solo se otorga esquema odonto-preventivo y
se deriva con su médico familiar para establecer control,
dejando cita abierta.

168.Establecen plan de tratamiento integral por
cuadrantes y numero de citas promedio.

169.Explican al paciente, familiar acompafiante y/o tutor,
los procedimientos a realizar informando sobre los
beneficios, alternativas, posibles riesgos o
reacciones adversas, incluyendo lo relativo a la
infiltracion anestésica y actos quirdrgicos.

170.Elaboran AConsentimiento
Estomatol - gicoo

171.0torgan esquema odonto-preventivo de acuerdo
con la edad, condicion o padecimiento del paciente,
el esquema puede ser de dos a cuatro acciones
(Técnica de cepillado, DPB, THD y ATF utilizando
sillén con paciente semi-sentado).

172.Efectian cuando asi se requiere, acciones odonto-
preventivas complementarias al esquema bésico
para grupos considerados vulnerables como: EDD y
colocacion de SFF.

173.Realizan acciones odonto-curativas como
exodoncias y obturaciones con resina o amalgama
de acuerdo a lo establecido en el plan de
tratamiento, incluye obturaciones (semi-
permanentes y de ionémero de vidrio).

ContinGia en la actividad 178.

Modalidad A.2
Atencion a pacientes de grupo no vulnerable
espontaneos o derivados

174.Explican al paciente, familiar acompafiante y/o tutor,
los procedimientos a realizar.

NOTA: Informa sobre los beneficios, alternativas, posibles
riesgos 0 reacciones adversas sobre el tratamiento
establecido, incluyendo lo relativo a la infiltracién anestésica y
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Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

actos quirdrgicos.

175.Elaboran AfConsentimiento
Estomatol -gicoo

176.0torgan al paciente solo una accion odonto-
preventiva (Técnica de cepillado, DPB o THD).

177.Resuelven la necesidad sentida bucal que el
paciente refiere durante la entrevista; regularmente
con acciones odonto-curativas y/o medicamentos.

178.Elaboran i Rec et a m®di cao en
explican las indicaciones terapéuticas.

179.0torgan cita subsecuente al tratamiento realizado
en caso de ser necesario; establece dia 'y hora en el
AExpedi enti@Agdmrda cod, cit
Nacionalde Sa | ud o .

180.Registran los datos y acciones realizadas en el
formato SISPA-SS-03PSE del archivo del mes que
corresponde del SISPA-EE, ademas de la nota
respectivaparaelf Expedi ente cl 2n

181.0torgan alta correspondiente que registran en la
nota estomatologica que corresponda (inicial o de
evolucion) y en el formato i5ISPA-SS-03PSEQ

Modalidad B
Pacientes subsecuentes

182.Revisan e n e | AExpediente cl
ultima nota, para identificar cual sera la atencion
bucal subsecuente.

183.Priorizan la atencién bucal de mayor a menor
gravedad y trabajan por cuadrantes.

184.Explican al paciente, familiar acompafiante y/o tutor,
los procedimientos a realizar e informa sobre los
beneficios, alternativas, posibles riesgos o
reacciones adversas, incluyendo lo relativo a la
infiltracion anestésica y actos quirdrgicos.

185.Elaboran fiConsenti miento
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Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de
Educacion y Calidad
Estomatélogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

Estomatol - gicoo.

186.Realizan acciones odonto-curativas acorde con el
plan de tratamiento establecido.

NOTA: Existen casos (presencia de dolor) en los cuales no es
posible otorgar las acciones preventivas en la consulta de
primera vez, por lo que en cita subsecuente se efectlan.

187.Efectuan si es necesario EDD y colocacion de SFF.

188.El abor an fRecet a m®d i

explicando las indicaciones terapéuticas.

cC a

189.Establecen citas subsecuentes hasta concluir el
plan de tratamiento y otorgan el alta; registran en la
ANota de Evol uci -yen eEfsrmaton
fSISPA-SS-03PSEodel SISPA-EE.

NOTA: En pacientes de grupo vulnerable establecen cita de
control en seis meses.

190.Registran los datos y acciones realizadas en el
formato SISPA-SS-03PSEodel archivo del mes que
corresponda del SISPA-EE, ademas de la nota
respectivaparaelf Expedi ente cl 2n

Etapa ll
Servicio de hospitalizacion

191.Supervisan que el EST o PESS acuda al area de
hospitalizacion, para realizar acciones odonto-
preventivas a pacientes de grupo vulnerable; una
vez que la demanda de atencion en el servicio de
estomatologia disminuya o se encuentren tres
elementos en el servicio.

NOTA: Esta etapa es exclusiva de hospital. La visita
hospitalaria que realiza el EST, es de manera independiente a
la conjunta que efectla el personal médico (pueden integrarse
solo en casos especificos de pacientes a solicitud expresa del
TDH o CEyC, siempre que haya mas de un elemento).

192.Programan la visita a pacientes de grupo vulnerable
del area de hospitalizacion.
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Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

193.Preparan los formatos de registro: fi NoO
Hospital ari a  ,BSI$SPARS03BCEHO
(impresa) e insumos necesarios para realizar la
revision bucal, acciones preventivas (abatelenguas,
cepillos dentales e hilo dental) y usa el equipo de
proteccion personal.

194.Acuden a la central de enfermeria del &area de
hospitalizacion y solicitan el Censo de pacientes

hospital i zados ingresados;ncoreln |
finalidad de identificar los que pertenecen a grupo
vulnerable.

NOTA: En caso de no encontrar la informacion solicitada,
verifica los expedientes en la sala de descanso de residentes,
y revisa que €stos no contengan nota previa.

195.Realizan la visita hospitalaria con trato digno,
explican al paciente el objetivo de la visita.

196.Efectian revision bucal y establecen diagndsticos
presuntivos, previa higiene de manos y uso de
abatelenguas.

197.Explican al paciente y familiar acompafnante la
importancia de recibir atencion estomatologica
preventiva o curativa segun el caso.

198.Otorgan las acciones odonto-preventivas
establecidas en el presente procedimiento para el
area de hospitalizaciéon, de acuerdo con la edad del
paciente (técnica de cepillado y/o THD).

199.Explican al paciente y familiar acompafante sobre
las condiciones bucales identificadas y promueve
gue acuda al servicio para su atencion integral
posterior a su egreso hospitalario.

200.RegistranenlafiNot a Hospi tal ari
la informacion requerida, firmada por el paciente o
tutor y EST o PESS que realiza la visita, la cual se
i ntegra al AExpediente c

201.Registra la productividad en el formato SISPA-SS-
03PCEH (impreso), para su captura posterior en el
archivo mensual que corresponda del SISPA-EE,
una vez que se encuentre en el servicio.
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Titular de la Direccion de
Hospital, Coordinador de
Educacién y Calidad

Médico Responsable del

Servicio de Urgencias

Estomatdlogo

Etapa lll
Servicio de urgencias

202.Vigilan que el médico responsable del servicio de
urgencias reciba al paciente con problematica
bucal; realice la exploracion fisica, establezca
diagnastico probable y de ser necesario prescriba la
administracion de medicamentos; posteriormente
solicita interconsulta del area de estomatologia.

NOTA: No aplica para US-SE.

203.Ingresa al paciente al area de hospitalizacion,
cuando el médico considera que el cuadro clinico lo
requiere.

204.Solicita interconsulta al servicio de estomatologia
para que el EST acuda a revisar al paciente y de
manera conjunta, establezcan medicacion y plan de
tratamientoa seguir.

205.Acude al servicio de wurgencias o area de
hospitalizacion para otorgar la interconsulta de
estomatologia al paciente, previa coordinacion con
el médico responsable del servicio de urgencias y
revisi-n del AExpedi ent e

206.Realiza la exploracién fisica bucal y determina el
tratamiento estomatoldgico y explica al paciente,
familiar acompanante y/o tutor, los procedimientos a
realizar informando sobre los  beneficios,
alternativas, posibles riesgos o0 reacciones
adversas, incluyendo lo relativo a la infiltracion
anestésica y actos quirargicos.

ento

207.Elabora AConsent i mi

Estomatol - gicoo.

208.Atiende al paciente en hospitalizacién, consultorio
de estomatologia o quirdfano, si asi se determina.

NOTA: La atencién se realiza si la unidad estomatolégica
portatil funciona y con apoyo del personal médico.

209.Elabora la i N o Estomatologica de Interconsulta,
Urgenci as Referenci a y
apartados que correspondan para su integracion al
AExpediente cl2nicoo.
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Descripcion de actividades

Estomat6logo, Responsable del
servicio de hospitalizacion o
urgencias

de la Direccién de

Administrador,

Educacion vy
Calidad, Coordinador de
Vigilancia  Epidemiolégica vy
Medicina Preventiva, Promotor
de Accion Comunitaria, Titular
de la Supervision Médica Zonal,
Estomatélogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Titular
Hospital,
Coordinador

210.Vigilan la evolucion del paciente en relacion al
tratamiento  realizado y administracion de
medicamentos, hasta lograr el alta.

211.Derivan al paciente a otra institucion para ser
atendido, cuando la capacidad resolutiva del
servicio de estomatologia se rebasa o0 no se cuenta
con lo necesario para resolver la problematica, a
través del formato de fi N o tEstomatoldgica de
Interconsulta, Ur genci as Ref eren
llenando la parte correspondiente.

Médulo 13
Acciones Bucales en Centros Escolares

Etapa |
Planeacion y organizacion

212.Coordinan la planeacion y organizacion de
actividades de prevencion estomatolégica a
desarrollar en los centros escolares del universo de
trabajo (LAl y sectores) de la unidad médica, en el
primer bimestre del afio.

213.ldentifican a los Voluntarios de Salud y Voluntarios
de la comunidad que apoyan al EST y/o PESS en la
realizacion de acciones odonto-preventivas en los
alumnos de los centros escolares, vigilancia de la
salud bucal y derivacibn al servicio de
estomatologia.

214.Delimitan los periodos para acudir a los centros
escolares del universo de trabajo, de conformidad
con AAcciones Bucales en
0730-006-006 (Anexo 14).

NOTA: Los periodos normados para las salidas a los centros
escolares en hospital son de marzo a mayo y de septiembre a
noviembre. En US-SE, se establecen meses y dias
especificos para acudir a las escuelas del universo de trabajo.
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Descripcion de actividades

de la Direccién de

Administrador,

Educacion y
Calidad, Coordinador de
Vigilancia  Epidemioldgica vy
Medicina Preventiva, Promotor
de Accion Comunitaria, Titular

de la Supervision Médica Zonal,

Titular
Hospital,
Coordinador

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio
Social

Estomatélogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

215.1dentifican los grupos vulnerables objetivo de los
tres niveles escolares del universo de trabajo que
reciben acciones odonto-preventivas.

216.Definen de acuerdo al nivel de atencion, la
responsabilidad del EST y/o PESS para la cobertura
de escolares de las LAl y sectores de la unidad
médica.

217.ldentifican las acciones bucales que integran los
esquemas odonto-preventivos de acuerdo al grupo
vulnerable (nifilos 3 a 5 afios, nifios 6 a 9 afios y
adolescentes 10 a 19 afos).

218.Vigilan que la programacion de salidas a los centros
escolares de los sectores y LAI, sea de manera
equilibrada entre el EST y PESS.

NOTA 1: En US-SE los meses establecidos son marzo a mayo
y septiembre a noviembre, dependiendo del tamafio de la
poblacién se restan 4, 8 o 16 dias por los seis meses.

NOTA 2: En caso de que el hospital cuente con solo un EST
de base o sustitucion en funciones, el PESS sera quién acuda
a los centros escolares.

219.Gestionan el traslado del EST y PESS en vehiculo
oficial del hospital, a los centros escolares y su
retorno a la unidad médica.

NOTA: No aplica en US-SE.

220.Determinan el numero de escolares a visitar por dia
para cubrir personas con esquemas odonto-
preventivos (PEO), con base al CBE del SISPA-EE
y fAActividades Prevent.i
Centros Escol areso.

\

221.Calculanlosinsumos odonto-preventivos a utilizar, de
acuerdo al nimero de escolares a cubrir en el
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Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

semestre.

NOTA: Cada accion preventiva (técnica de cepillado, DPB,
THD y AATF) requiere de insumos especificos descritos en el
Anexo 14.

222.Gestionan con los directores de los centros
escolares mediante oficio emitido por la unidad
médica, la solicitud de autorizacion para el ingreso y
realizacion de acciones odonto-preventivas y
establecimiento de las fechas a programar en el
plan de salida.

223.Elaboran plan de salidaenf or mat o ®akda :
aCentroseEscol ares del Un ipara
programar las escuelas que autorizaron la
realizacibn de acciones odonto-preventivas; dicho
formatoseubi ca en | a pesta€fa
archivo n1SISPEEBEEO d el

224.Recaban firmas del CVEyMP y CEyC, ademas de la
firma del EST y/o PESS que realizan las visitas;
colocan la programacién en el tablero de corcho del
servicio de estomatologia para rapida referencia.

225.Entregan copia del plan de salida al CEyC y al PAC,
para que los Voluntarios de Salud y Voluntarios que
participan se presenten en las fechas establecidas
en la unidad médica.

226.Preparan y organizan con antelacion a las salidas a
los centros escolares, con base en el plan de salida,
los insumos, formatos de registro (" Act i v
Preventivas y Diagnostico Bucal en Centros
Escol areso), mat e r iofmibs de
autorizacion de ingreso a los centros escolares.

Etapa Il
Ejecucidon de acciones bucales

227.Acuden a los centros escolares del universo de
trabajo para realizar los esquemas odonto-
preventivos y la promocién para la salud bucal.

228.Realizan la promocion de la salud bucal y
esquemas odonto-preventivos, con apoyo de los
Voluntarios de Salud y Voluntarios.
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Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

229.Registran la productividad de las acciones odonto-
preventivas realizadas en los formatos impresos
AActi vidades Preventivas
Centros Escolareso de ac
a 5 afnos, 6 a 9 afios y 10 a 19 afios).

NOTA: En el segundo semestre del afio realizan revisién bucal
para deteccion de caries y otros padecimientos para
establecer la MBE por grupo de edad.

230.Informan al profesor, Voluntarios de Salud vy
Voluntarios, las necesidades de atencion bucal de
la poblacion escolar, promueven que acudan al
servicio de estomatologia de la unidad médica para
recibir atencion y hacerlo del conocimiento de los
padres o tutores.

231.Establecen vinculo con profesores y padres a través
de los Voluntarios de Salud y Voluntarios, para que
los escolares sanos y enfermos acudan al servicio
de estomatologia para recibir atencion, en
compafila de sus padres o tutor, de manera
organizada por dia y horario.

232.Solicitan al director o profesor responsable, anote al
calce de | os formatos f
Di agn-stico Bucal en C
nombre, firma, fecha y sello de la escuela. Estos
documentos constan como evidencia documental.

Etapa lll
Concentracion de informacion

233.Capturan a su llegada al servicio de estomatologia
la productividad de acciones odonto-preventivas en
el formato electronicode i Act i vi dades
Di agn-stico Bucal e, rubicade 1
en | as pestafas A3 a 5 a
afoso en el ar c3SPA-BE. A 13

NOTA: Asimismo los diagnésticos presuntivos en el segundo
semestre del afio.

234.Registran la productividad de pléaticas y asistentes
por grupo,enelapar t ado APromoci
del formato fSISPA-SS-03ICEHQ ubicado en la
pestafa Al CEHO del SEPAHEI
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Pasante de
en Servicio

Estomatdlogo,
Estomatologia
Social

Grupos de Conduccién del
Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada,
Coordinador de Educacién vy

Calidad, Coordinador de
Vigilancia  Epidemiolégica vy
Medicina Preventiva, Promotor
de Accion Comunitaria,
Estomatdlogo

Estomat6logo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

235.0rganizan y archivan | o's f o r Autwitades
Preventivas y Diagnostico Bucal en Centros
E s c o | auedusron,firmados y sellados.

236.Reorganizan el servicio de estomatologia a fin de
otorgar citas especificas a los estudiantes para
recibir atencion bucal integral, de manera que no
interfiera con la afluencia cotidiana de pacientes al
servicio y las actividades escolares.

Modulo 14
Dia comunitario

237.Coordinan la programacion y organizacion de las
actividades a realizar en el dia comunitario por parte
del Equipo de Salud del hospital; para este proceso
los integrantes del equipo consideran a las
disciplinas de estomatologia, psicologia, nutricion,
enfermeria, trabajo social y accion comunitaria.

NOTA: En US-SE, el Equipo de Salud se integra por médico,
estomatologo y enfermera.

238.Establecen la participacion del EST y/o PESS solo
en los meses en los cuales no se visitan los centros
escolares del universo de trabajo de la unidad
médica.

239.Gestionan el traslado del Equipo de Salud en
vehiculo oficial del hospital, a los sectores o LAl
programados.

240.Preparan con antelacion a la salida en el dia

comunitario el formato de registro impreso
AProgramaci - ron phea la Balu rBocal i
(Dia comunitario) o , mat eri al edu

para la revisién bucal.

241.Acuden un dia por semana, en el cual realizan
promocion para la salud bucal, revision de la
cavidad oral y derivacibn al servicio de
estomatologia de la unidad médica, principalmente
a grupos vulnerables para recibir atencion integral.

NOTA: En esta actividad no se visitan los centros escolares
del universo de trabajo, ya que los servicios de estomatologia
tienen normados periodos y actividades especificas.
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Grupos de Conduccién del
Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada,
Coordinador de Educacion y
Calidad, Coordinador de
Vigilancia  Epidemiologica vy
Medicina Preventiva, Promotor
de Acciébn Comunitaria, Titular
de la Supervision Médica Zonal,
Estomatélogo

Equipo de Gestion, Asesoria y
Seguimiento, Equipo
Multidisciplinario de Supervision

CEyC, CVEyMP, PAC, TSMZ
EST, PESS

Promotor de Accion
Comunitaria, Estomatdlogo,
Pasante de Estomatologia en
Servicio Social

Médulo 15
Jornadas Nacionales de Salud Publica
Salud Bucal

Etapa |
Planeacion y organizacion

242.Participan en la planeacion, organizacion vy
ejecucién del componente de salud bucal de las
JNSP programadas cada afio por la SSA, de
conformidad <con AJor nad:
Pulblicai Salud Bucal, clave 0730-006-007 (Anexo
15).

243.Recibeni Cor r e o e Ipa parte delnArea ded
Estomatologia de la UPIB, con los anexos: fi @cio

JNSP-SB0 (i nf or mando fechas
Operativa de las JINSP-SBO , form
A Pr ogaida mea Metas y Logros0 y car

captura SALBUC.

244.Difunden al CGH y TSMZ, el fi @cio JNSP-S B,0
AGu?2 a Oper ati v aSBdmmatoade
fProgramacion de Metas y Logros6 y car

captura SALBUC.

245.Verifican la difusion al CEyC, CVEyMP, PAC de
hospital, PAC Zonal, EST y PESS, para que inicien
los preparativos en relacion al desarrollo de las
actividades inherentes a la JINSP-SB.

246.Establecen ccoordinaciéon para la promocion,
difusién y realizacion de acciones bucales con la
poblacion beneficiada de cada JNSP-SB, en los
ambitos intramuros (unidad médica) y extramuros
(centros escolares del universo de trabajo).

247.Gestionan y realizan la promocion las JNSP-SB,
mediante concertaciones locales para su difusion a
través de redes sociales, perifoneo, radio local,
mantas, pinta de bardas, periédicos murales, entre
otros, con apoyo de Voluntarios de Salud vy
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Cuerpo de Gobierno de
Hospital, Titular de la
Supervision  Médica  Zonal,
Estomatélogo

Promotor de Accién
Comunitaria, Titular de la
Supervision  Médica  Zonal,
Administrador, Residente de
Conservacién de Hospital
Estomat6logo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

Voluntarios.

248.Calculan las necesidades de insumos odonto-
preventivo-curativos con base en las metas de
consultas y acciones asignadas por el Area de
Estomatologia de la UPIB, en el formato de
fProgramacion de metas y logrosa

249. Gestionan el apoyo con autoridades locales para la
elaboracion de la manta promocional de la JNSP-
SB, la cual se coloca a la entrada de la unidad
médica, ademas del material necesario para
elaborar un periodico mural, de conformidad con
AJornadas Naci onal e siSaldle
Bucal, clave 0730-006-007 (Anexo 15).

NOTA: En US-SE el TSMZ y PAC, pueden realizar gestion
local en las comunidades para la elaboracién de mantas
promocionales.

250.Reciben del TDH, CEyC o TSMZ, el i1 @icio JNSP-
S B finformando fechas y lema), A Gu2 a Op e
las INSP-S B of ¢yr mat o de @ P rmetgsr
y logrosa

NOTA: El SISPA-EEconti ene el f or mat
Met as y Logroso, ubi cado en
archivos mensuales de marzo a mayo y septiembre a

noviembre, el cual se vincula autométicamente para la

extraccion de informacion registrada en formatos SISPA-SS-

03PSE, SISPA-SS-03ICEH, fProgramacién de Promocion

para | a Salud Bucal e A A cCtoinwsi
Preventivas y Diagnéstico Bucal en Centros Escola r € endas

fechas que correspondan a la realizaciéon de la INSP-SB.

251.Programan las actividades bucales a realizar en el
servicio de estomatologia y los centros escolares del
universo de trabajo.

Etapa ll
Realizaciéon de actividades

252.Elaboran periédico mural en sala de espera previo
al inicio de actividades, para otorgar informacion
educativa y promocion la INSP-SB.

Pagina 73 de 474 Clave: 0730-003-006




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Responsable

Descripcion de actividades

Estomatdlogo, Pasante de
Estomatologia en  Servicio

Social

253.Realizan acciones odonto-preventivas (técnica de
cepillado, DPB, THD, ATF y SFF) y odonto-
curativas (amalgamas y resinas) durante la consulta
estomatoldgica, considerando metas establecidas
en el for mat o fimetasy dpgr@esna c

254.Acuden a los centros escolares para realizar las
acciones odonto-preventivas (técnica de cepillado,

DPB, THD y AATF), de <cor
Bucalesen CentrosEs c ol ar e s 0 -006e0D06a
(Anexo 14).

255.Realizan promocion para la salud bucal en sala de
espera de la unidad médica y en centros escolares,
utiizando RSB0 y material educativo en la
presentacion de temas.

256.Registran la productividad de las acciones bucales y
de promocion, en los formatos iSISPA-SS-03PSEOyY
AProgramaci - n phe laBala Bocali
en Consul t a (aEckivto e rnremsoal
correspondiente) para lo realizado en la unidad
médica, y para centros escolares en los formatos
SISPA-SS-03ICEHO y AActividades
Di agn-stico Bucal en Ce
Al3 CBHERSPA-BEI

257.Verifican que la productividad registrada se vincule
directamenteal f or mat o de APro
y Logroso wubicado en | a
correspondiente, el cual concentra la informacién
gue corresponde al periodo en que se desarrolla la
JNSP-S B, de confor mi dad
Nacionales de Salud Publicai Salud Bucal, clave
0730-006-007 (Anexo 15).

258.ldentifican la existencia de errores de vinculacion

con el formato de iPro
L o g r ubisadlo en la pestafia i J N SdeloSISPA-
EE.

No existen errores de vinculacion
ContinGia en la actividad 262.
Existen errores de vinculacién

259.Envian A Corr eo el ek t Arean ide
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Pasante de
en Servicio

Estomatdlogo,
Estomatologia
Social

Area de Estomatologia de la
UPIB

Pasante de
en Servicio

Estomatdlogo,
Estomatologia
Social

Estomatdlogo

Titular de la Supervision Médica
Zonal

Titular de la Direccion de

Hospital

Estomatologia informando los errores de
vinculacion y ubica la carpeta SISPA-EE en la
ACar peta compart iest@aatolayie.l

260.Recibe i Cor r e o e lyecortige -emores ded
vinculacion del iSISPA-EEQ a trav®s o
c 0 mp a rdelisalvixio de estomatologia.

261.Envia ACorreo el alc tservicibi de
estomatologia informando que la correccion de
vinculacion se realizo.

262.l mpri men | os f or mat o dnetase
ylo g r ofSISPA-SS-03ISE0y BISPA-SS-03ICEHO
del mes correspondiente; recaban firmas y sello de
la unidad médica en cada formato.

Etapa lll
Consolidacion de lainformacioén
regional y OOAD

263.Entrega copia al TDH y RSH de los formatos
AProgr amacmetan y theggr os o y
intermedios  (SISPA-SS-03ISE0 vy SISPA-SS-
03ICEHO, para su integracion al sistema SALBUC.

NOTA: En el caso de US-SE la entrega se hace al TSMZ.

264.Entrega al TDHcopi a de f or mato
de metasy lo g r o 8SEEPASS-03IPNodel total de
Unidades de Salud de su zona de responsabilidad,
de conf or mi dad c o nparadtorgdrF
atenciébn estomatologica en Unidades Médicas
Rurales, Unidades Médicas Mdviles y Brigadas de
Salud del Programa IMSS-BI ENESTARDO
0730-003-001.

NOTA: En los OOAD Guerrero y México Poniente los TSMZ
entregan | os formatos de #APr
SISPA-SS-03IPN, SISPA-SS-03ISE y SISPA-SS-03ICEH del
total de sus unidades médicas, por contar con dos modelos de
atencion unidades de salud y US-SE.

265.Recibe los formatos de hospital y Zonal de
AProgr amanetasylbogde s o ( hoj a
e intermedios SISPAOen papel o PDF (f5ISPA-SS-
03IPNg fBSISPA-SS-03ISE0y fSISPA-SS-03ICEHO,
entrega al CEyC e instruye al RSH la validacion de
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Coordinador de Educacion y
Calidad, Responsable de
Sistemas de Hospital

Responsable de Sistemas de
Hospital, Estomatélogo

Responsable de Sistemas de
Hospital

Titular de la Supervision Médica
Zonal

la informacién con apoyo del EST.

NOTA: El TSMZ recibe del total de las unidades de salud de
su zona de responsabilidad para su entrega al TDH. En el
caso de los OOAD Guerrero y México Poniente las zonas
incluyen unidades de salud y US-SE.

266.Reciben del TDH los formatos de la ZSM, el RSH se
apoya con el EST para la revision de la informacion,
de conformidad con fiJorn
Pulblicai Salud Bucal, clave 0730-006-007 (Anexo
15).

267.Revisan que la informacion por unidad médica esté
completa y que haya congruencia entre los formatos
de AProgr amatasiy-lmgrdoes 6 vy
intermedios ( A S1-SR0A3 1 PNoO, -SB-88 5B
y A SISS-B A | C HE ings correspondiente.

Hay congruencia
Continta en la actividad 273.
No hay congruencia

268.Informa y devuelve al TSMZviafi Cor r eo e |
los formatos donde se detectaron incongruencias o
falta de fuentes intermedias para su correccion o

completar la informacion.

269.Informa al Equipo de Salud de unidades de salud la
incongruencia de la informacién identificada, para
gue realicen la correccion correspondiente y envien

nuevamente los formatos.

NOTA: En el caso de US-SE de los OOAD Guerrero y México
Poniente, informa al EST.

270.Recibe los formatos corregidos de A Pr ogr a
de metasylogr os o0 y S| SPA(BISBRA-
SS-03IPNG fSISPA-SS-03ISE0 vy BISPA-SS-
03ICEHO de unidades de salud o US-SE segun
correspondan.

271.Entrega al RSH la

completa.

informacion corregida y
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Responsable

Descripcion de actividades

Responsable de Sistemas de
Hospital

Titular de la Supervision Médica
Regional, Analista de Sistemas-
EGAS/ Analista de Sistemas-
EMS

Analista de Sistemas-EGAS/
Analista de Sistemas-EMS

Titular de la Supervision Médica
Regional, Analista de Sistemas-
EGAS/ Analista de Sistemas-
EMS

Titular de la Coordinacion
Médica del OOAD del Programa
[Titular de la Supervision
Médica Regional

272.Recibe informacion corregida y completa de
unidades de salud o US-SE, para su incorporacion
a la carpeta iISALBUC ZSMa

273.Consolida en el sistema de captura iISALBUC ZSMo
la informacién de los formatos A Pr ogr a ma
metas y lo g r oys BISPAO (SISPA-SS-03IPNQ
fSISPA-SS-03ISE0 y SISPA-SS-03ICEH) de la
ZSM, constituida por zonas y hospital, entrega la
informacion al TSMR y AS-EGAS/AS-EMS via
ACorreo electr -nicoo

274.Ubica en la A @rpeta compartidad del servicio de
estomatologia, el total de formatos MSISPA-SS-
003IPNQ fBISPA-SS-03ISE0y fSISPA-SS-03ICEHO
de la ZSM (en PDF, JPEG o PNG) einforma al Area
de Estomatologia de la UPIB que la informacion
esta disponible para su consulta.

275.Reciben via A Cor r e o e lde catdar TDHl ilac
carpeta ISBALBUC ZSMo para conformar la carpeta
de la region.

276.Conjunta la informacién de las diferentes carpetas
SALBUC ZSMo del total de hospitales y unidades
de salud de la regién en una sola, denominada
carpetafn SALBUC Regi - no

277.0rganiza la informaciéon de la carpeta i SAL B
Re gi -da dacuerdo con la estructura de los
archivos de hoja de calculo.

Envianvian Cor r e o
ASALBUC Regi

278. e laleEEGAS la carpetao

- no

NOTA: En caso de no existir la figura del EGAS, envia la
carpeta al personal responsable de estomatologia de la UPIB,
como los OOAD Baja California, Campeche y Nayarit. Si hay
dos EMS en el mismo OOAD, como en Coahuila, Durango o
Sinaloa, uno de los EMS integra la siguiente carpeta SALBUC
con apoyo del AS-EGAS/AS-EMS.

279.Reciben carpetas A SAL BUC Reeirgstruyen al
AS-EGAS/AS-EMS, que consolide la informacion en
una sola carpeta denominadan SALBUC OO/
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Responsable Descripcion de actividades
Titular de la Coordinacion 280.Envian la carpeta i SALBUC DAréadde
Médica del OOAD del Programa Estomatologia de la UPIB, en la fecha establecida
[Titular de la Supervision para la recepcion de resultados de la INSP-SB.

Médica Regional
Modulo 16
Supervision y Evaluacion de Unidades
Médicas del Primer y Segundo Nivel de Atencidn

Equipo de Gestion, Asesoria y | 281.Vigilan que el proceso de Supervision-Evaluacion-

Supervision, Equipo Asesoria al servicio de estomatologia se realice de
Multidisciplinario de Supervision manera conjunta e individual por el EMS, CGH y
TSMZ, de conformidad c

Evaluacion a Unidades Médicas del Primero y
Segundo Ni vel de At-G2al10

(Anexo 16).
Equipo  Multidisciplinario  de | 282.Conocen Yy utilizan segun corresponda el modelo de
Supervision, Cuerpo de atencion, las herramientas de estomatologia
Gobierno de Hospital, Titular de AC®dul a e | rBepervisibo eni Hospitald ¢
la Supervision Médica Zonal AC®dul a e | swervisidre éniUnidad de e
Saludbo y #AC®dul a e Il nstruc
US-SE O, as? ¢ o moCommanisds ae lan

Visita de Supervision-Evaluacion-Asesoria0o
ASegui mi ento a Compr omi
Evaluacion-As es or 2 a o .

NOTA: La Coordinacion de Atencion Integral a la Salud
elabora y actualiza las cédulas y compromisos para
supervision, asi mismo distribuye el paquete de cédulas e
instructivos de las diferentes disciplinas via carpeta
compartida a los diferentes niveles de conduccidon EGAS,
EMS, CGH y TSMZ.

Equipo  Multidisciplinario  de | 283.Aplican el proceso de Supervision-Evaluacion-

Supervision, Cuerpo de Asesoria en los servicios de estomatologia, de
Gobierno de Hospital, manera conjunta e individual en los periodos
Coordinador de Educacion vy establecidos, utilizando los criterios descritos en el
Calidad, Titular de la presente procedimiento y en el fProcedimiento para
Supervision Médica Zonal otorgar atencion estomatoldégica en Unidades

Médicas Rurales, Unidades Médicas Moviles y
Brigadas de Salud del Programa IMSS-
Bl ENESTARO, -G08-G0¥.e 0730

NOTA: Los periodos normados por la Coordinacion de
Atencion Integral a la Salud, establecen supervision bimestral
para hospital. En el caso de unidades de salud y US-SE se
supervisan cinco por mes.
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Responsable

Descripcion de actividades

Equipo  Multidisciplinario  de
Supervision, Cuerpo de
Gobierno de Hospital,
Coordinador de Educacion vy
Calidad, Titular de la
Supervision Médica Zonal

284.0torgan asesoria en los procesos de estomatologia
en los cuales se identifican inconsistencias, con
base a los criterios establecidos en el presente
procedimiento y en el fProcedimiento para otorgar
atencion estomatolégica en Unidades Médicas
Rurales, Unidades Médicas Mdviles y Brigadas de
Salud del Programa IMSS-BI ENESTARDO
0730-003-001, aplicable para Unidades de Salud,
UMM y Brigada de Salud.

285.Elaboran compromisos derivados de las areas de
oportunidad de mejora, identificadas durante el
proceso se Supervision-Evaluacion-Asesoria.

286.Gestionan de acuerdo a su ambito de
responsabilidad los apoyos necesarios para el
adecuado desarrollo de los procesos inherentes al
servicio de estomatologia, con el objetivo de
garantizar su operacion.

287.Realizan el seguimiento al cumplimiento de
compromisos por parte del EST, asi como de las
diferentes areas o servicios que tienen interrelacion
con el servicio de estomatologia para su adecuado
funcionamiento y operacion.

288.Elaboran el seguimiento a compromisos para
identificar el porcentaje de avance al cumplimiento.

Fin del procedimiento
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7 Diagrama de flujo

INICIO

Médulo 1
Capacitacion Institucional y
Orientacion Comunitaria

Modalidad B
Equipos de Salud
Etapal

CGH, CEyC, TSMZ, EST
Capacitacion institucional

' S
EMS, CGH, |
CEyC, TSMZ,EST capacitacidn a MPSS,
MGUM, AAM yio AEG

¢ en los periodos normados
NOTA

Coordinan y efectian la

1

Establecen coordinacidn para

O

realizar la programacién de
capacitacién a Equipos de
Salud de Unidad de Salud,
UMM y Brigada de Salud, a
TSMZ y PESS  NOTA

S

Realiza carta para cada grupo
con base en la periodicidad
normada y con firma de los

involucrados, entrega copia y

conserva original; los temas con
enfoque de acuerdo a funciones

EMS, TDH, Administrador,
JEH, CEyC, TSMZ, EST

3 Y

Verifica el tipo de capacitacidn
que seva a realizar, de acuerdo
a las diferente s modalidades

¢A que grupo se
capacita?

Modalidad A
Titular de la Supervision
Médica Zonal
C EMS, CGH, CEyC, EST )
4 Y

Coordinan y realizan la
capacitacién a los TSMZ de
la SZM del hospital

@

0730-022-006
(Anexo 1)

de Capacitacién
Institucional

101C
Carta Descriptiva

de Capacitacién
Institucional

Alfabético

Modalidad B
Equipos de Salud

.;@
» 6
Modalidad C

Pasantes de Estomatologia
en Servicio Social

O

Modalidad C
Pasantes de Estomatologia
en Servicio Social

'

( TDH, CEyC, EST >
S

Coordinan y realizan la
capacitacidn a PESS en los
periodos establecidos

( TSMZ, Administrad or )

7 Y

Apoyan en eltraslado del EST
a la sede de la capacitacidn y
su retorno, cuando su ubicacidn
se encuentra fuera de las
instalaciones del hospital

!

Com

Vigilan que el EST realice la
capacitacién de las diferentes
modalidades con base en la
programacion establecida

. ¥

Supervisan que la capacitacidn

se lleve a cabo en un ambiente

participativo con cordialidad y
respeto
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O

10 Y

Realiza la capacitacion en
fechas y sedes establecidas

11 Y

Elabora minuta con firma de
asistentes, entrega copia al

TDH o TSMZ vy archiva en el
servicio de estomatologia

Minuta de Capacitacion

Etapa Il
Orientacion comunitaria

'

( SAC, PAC, CEyC,EST )
12 ¢

Establecen coordinacidn con
el EST para programacién de
la orientacién comunitaria

'
e

13 Y

Elabora carta a Voluntarios de
Salud yfo Voluntarios, incluye
firma de involucrados y entrega
copia al PAC de hospital o Zonal

v
e

14 Y

Establece coordinacidn con
Voluntarios de Salud y
Voluntarios para orientacion y
CONOZECAN SUS Procesos

15 Y

Supervisa gque acudan de
acuerdo a programacidn en
coordinacion con el EST

Y

e
6

Realiza la orientacidn a
Voluntarios de Salud y
Voluntarios con periodicidad
semestral

¢
©

NOTA

101C

Institucional

AN

Alfabético

0730-022-006
(Anexo 1)

101C

Carta Descriptiva
de Orientacion

Comunitaria

Alfabético

17

Utiliza el material de apoyo y
favorece el aprendizaje con
dindmicas de participacion

18 A

Elabora minuta con la firma de
asistentes e involucrados del
proceso, entrega copia y
archiva original en el servicio

101C
Minuta de Orientacidn
Comunitaria

Médulo 2
Diagnéstico Epidemiologico
Bucal

!

/e

Alfabético

(TSMR, TDH, CEyC, TSMZ)

19 Y

Supervisan y asesoran al
EST y PESS para que elaboren
el DEB, incorporando cuadros
de andlisis y graficos
del SISPAEE

0730-006-001
(Anexo 2)

( EST,PESS >

20 A

Elaboran el DEB considerando
MCE, MBE, IISBP y en caso
de serunidad centinela del
SIVEPAB adiciona este
apartado; ademas de cuadros
de andlisis de cobertura,
metas | y Il del SISPA-EE

Diagndstico
Epidemioldgico Bucal
=

SIVEPAB

Etapa |
Motive de consulta
estomatologica

'

IISBP

SISPA-EE

( EST, PESS )

21 Y

Analizan el MCE en el cuadro
“Motivo de Consulta
Estomatoldgica™ del archivo
“14 Concent” del SISFA-EE

0730-006-001
(Anexo 2)

22 v

14 Concent
SISPA-EE

Interpretan la informacidn del
DEB yrealizan resumen escrito
de las patologias bucales

Diagndstico
Epidemioldgico Bucal

14 Concent
SISPA-EE
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Etapa Il
Morbilidad bucal en escolares

'
e

23

Y
Analizan el MBE en el cuadro
“Morbilidad Bucal en Escolares”

delarchivo “14 Concent”

Interpretan la informacidn del
DEB yrealizan resumen escrito
de las patologias bucales
identificadas en la poblacidn

escolar

Diagndstico
Epidemioldgico Bucal

14 Concert

SISPA-EE
Modulo 3

Indicadores de Impacto de
Salud Bucal Poblacional

( TDH, CEyC, TSMZ )

25

Y
Reciben del Area de
Estomatologia de la UPIB via
‘Correo electrdnico” el archivo
IISBP, analizan instructivo y
formatos para su distribucion y
aplicacidn en los servicios de
estomatologia en el primer y
antependltimo afio de sexenio

0730-023-001
(Anexo 3)

26

Y

Verifican que el EST y PESS
efectien el levantamiento de
informacidn hasta completar la
muestra de los cinco ISBP, en
los dos ambitos de aplicacion

27 Y

Supervisan que el EST incluya
los resultados obtenidos en el
DEB

NOTA

Etapa |
Valoracion bucal en el
servicio de estomatologia

'

EST, PESS
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0730-006-001
del SISPAEE (Anexo2)
° ) NOTA —_
14 Concent
24 Y SISPA-EE

33

28

Reciben y analizan el archivo
I1SBP. para identificar el formato
de registro ytamaifio de la
muestra de los cinco grupos de
impacto, ademas del periodo de
levantamiento de informacidn

0730-023-001
(Anexo 3)

29

Y

Efectiian valoracidn bucal
durante la consulta a pacientes
de primera vez de los cinco
grupos establecidos en el
periodo del 2 de enero al
30 de noviembre

0 ¥

Capturan la informacian en
el apartado “Servicio de
estomatologia”, derivada

gl IISBP
de la valoracidn bucal hasta
completar la muestra

Etapa Il
Valoracion bucal en los
centros escolares

'
)

31

Y

Analizan el archivo |ISBP para
identificar los formatos de
registro de los dos grupos
de impacto aplicables en

los centros escolares

v ¥

Identifican tamafio de la muestra
avalorar bucalmente, en el
periodo del 1 de septiembre
al 30 de noviembre

0730-023-001
(Anexo 3)

OTA

Y

Realizan durante las visitas
a los centros escolares, las
valoraciones bucales a los
escolares de los dos
grupos de impacto

34

Y

Capturan la informacidn en el

apartado “Centros escolares
de la comunidad” IISBP

Integracion e interpretacion

Etapa Il

de la informacion
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]

( EST, PESS )
35 ¢

Validan que la informacion
derivada de lasvaloraciones se
vincule correctamente al formato

“Resultados del Diagndstico

de Impacto de Salud Bucal®

delarchivo IISBF

v
e

36 Y

Analiza e interpreta la
informacidn del cuadro de
resultados y graficos de los

cinco indicadores de impacto,
en coordinacidn con el CEyC

0730-023-001
(Anexo 3)

37 Y

Elabora resumen escrito e
incerpora al DEB, junte con el
cuadro de resultados y graficos

Diagndstico
Epidemioldgico Bucal

38 Y

Envia el archivo IISBP via
*Correo electrdnico” al Area de
Estomatologia de la UPIB con liseP

copia al TDH y TSMR

Médulo 4
Sistema de Vigilancia
Epidemiologica de
Patologias Bucales

Etapal
Coordinacion, normatividad y
plataforma de internet

'

( TCM-O0AD, TSMR )
39 l

Establecen coordinacién con
el Area de Estomatologia
jurisdiccional o estatal de la
55A, para la capacitacidn del
EST yCVEYMP  nota

0730-019-001
(Anexod)

40 Y

Promueven y facilitan la
capacitacion del EST y CVEyMP

(TC M-O0AD, TSMR, TDH)
Ly ¢

Supervisan la oportunidad en la
dotacidn impresa y distribucidn
anual necesaria de los formatos
de estudio de caso
NOTA

42 Y

Verifican que la plataforma de

captura del SIVEPAB que forma
parte del SINAVE, este SIVEPAB
accesible para los EST

e
< CVEYMP, EST )
43 ¢

Acuden a capacitacion o
seguimiento relacionado con
el cumplimento de estudios
de caso del SIVEPAB

Y
< TDH, CVEyMP, RSH )
44 Y

Garantizan que el equipo de
computo del servicio tenga
habilitado el ingreso a internet
v ala pagina del SINAVE;
ademads que el EST cuente con
claves de acceso, normatividad
v los B0 formatos mensuales

Etapa Il
Estudios de caso

'
)

45 Y

Estudios de caso

Conocen y aplican normatividad
del SIVEPAB para la valoracion
clinica bucal por parte del EST; SIVEPAB

el PESS apoya en el registro

SINAVE

46 Y

Realizan diariamente la
valoracidn bucal a tres
pacientes de primera vez

Estudios de caso
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47 Y

Registran en el formato la

informacidn identificada, de

acuerdo con las variables
bucales establecidas

Estudios de caso

f

48 Y

Entregan diariamente al
CVEYMP los tres estudios
de caso realizados para su
validacidn y registro en el

control mensual

NOTA

Concentrado de
Estudios de Caso de
Patologias Bucales

Etapa Il
Validacion, captura y
analisis de la informacion

'

Concentrado de
Estudios de Caso
de Patologias
Bucales

e )

49 Y

Recibe diariamente del EST
“Estudios de caso”, con la
finalidad de validar informacidn
de acuerdo a los criterios

NOTA

Manual de Procedimientos
Estandarizados para la
Vigilancia Epidemioldgica
del Odortdlogo dela
Unidad Centinela

50 Y

Valida que la informacidn
registrada esté completa y con
calidad con base al manual Estudios de caso

Valida informacion

Existen inconsistencias

P

No existen
inconsistencias

Entrega y solicita al EST la
correccidn de inconsistencias

52 Y

Estudios de caso

Corrige inconsistencias y

entrega al CVEyMP

( CVEyMP

Estudios de caso

Verifican mensualmente que la
informacidn que se captura no

53

Entrega y solicita al EST que
registre los estudios de caso

en el control mensual

W ¥

Captura diariamente la
informacidn en la plataforma
del SINAVE: el folio que genera
la plataforma se registra en el

estudio de caso NOTA

55 Y

Registra en el formato control
cada mes, imprime y solicita
firma al TDH vy CVEyMP

56 Y

Integra los estudios de caso
en los expedientes clinicos

Y
( TDH, CVEyMP, EST >
57 Y

se encuentre duplicada

Estudios de caso

Estudios de caso

SINAVE S
SIVEPAB

Estudios de caso

Concentrado de
Estudios de Caso de
Patologias Bucales

Cronolégico

Estudios de caso

Estudios de caso

Verifican en
Plataforma
SINAVE

Hay estudios de caso
duplicados

!

e )
N

No hay estudios de

caso duplicados

Informa al responsable de la
SSA vy solicita su eliminacidn

de caso duplicados)
SINAVE

Folios de estudios|
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59

Verifican su eliminacidn en la
plataforma del SINAVE

SINAVE

!

< TDH, CVEyMP, EST )

60 Y

Realizan el analisis de los
indicadores de productividad,

oportunidad y calidad en la
plataforma del SINAVE

SINAVE

A J

< CVEyMP, EST )

!

Analizan la informacidn en la
plataforma del SINAVE con
corte al 30 de noviembre,
para elaborar gréaficos sobre
CPOD, ceod, IPC, IHOS, etc.

SINAVE

!

= )

0 ¥

Interpreta la informacidn
generada en los graficos y
realiza resumen escrito,
mismo que integra al DEB

Diagndstico
Epidemioldgico Bucal

Modulo 5
Programa de Trabajo Anual

!

<TSMR, TDH, CEyC, TSMZ)

63 Y

Supervisan y asesoran que el
EST elabore cada afio el PTA
del servicio de estomatologia

0730-006-002
(Anexo5)

!

64

e
v

Elabora el PTA del servicio

de estomatologia en el mes

de diciembre, con aplicacidn
en el siguiente afio

Programa de Trabajo
Anual

65

Incluye en el documento
objetivos, metas, estrategias y
actividades especificas de los

procesos. considerando los
resultados del DEB, ademas
integra formatos

66 Y

Incorpora al PTA el cronograma

de los procesos del servicio de

estomatologia y solicita firma al
TDH y CEyC

Médulo 6
Metas de Productividad

'

TSMR, TDH, CEyC,
TSMZ, EST

67 Y

Conocen los criterios para
establecer la meta 81003
“Consultas de Estomatologia®
en sus componentes A B yC,

68 J

Validan anualmente los
componentes de la meta en
coordinacidn con el EST del
archivo “81003 Consultas de
Estomatologia® ubicado en el
“Directorio raiz” de la UPIB

2NOTAS

69

Conocen los criterios que utiliza
el SISPA-EE para establecar
cada afio las metas de
productividad e indicadores
del servicio de estomatologia,
asi como su distribucién anual

70 Y

Conocen y utilizan los cuadros
ubicados en las pestafias
A Metas|”, y AMetas II”
del archivo *14 Concent”

del SISPA-EE

Y

( EST, PESS )
71 ¢

Capturan diariamente la
productividad en el SISPA-EE

¢
u

ademads su distribucidn anual

Diagndstico
Epidemioldgico Bucal

Fomatos de
Programacion de
Estomatologia

Cronograma anual de
actividades

0730-023-002
(Anexo 6)

Instructivo para
el Calculo de Metas

__

Directorio
raiz

Consultas de

Estomatologia en Hospital

Consultas de
de Estomatologia en
Jornadas Bucales en
Unidades de Salud

Estomatologia de US-SE

0730-022-007
(Anexo 7)

14 Concent
SISPA-EE

0730-022-007
(Anexo 7)

SISPA-55-03PSE

SISPA-35-03PCEH
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72 Y

Verifican y analizan el avance
en el cumplimiento de las metas
e indicadores, con base al valor
de referencia de los cuadros de

A Metas | yll

!
e

73 A

Informa por escrito a fin de
mes al TDH y CEyC
(en US-SE al TSMZ), los
motivos del incumplimiento
de cada meta o indicador

14 Concent
SISPA-EE

Memoarandum
Incumplimiento
de meta o indicador

Incumplimiento
de meta o indicador

Y
( TDH, CEyC, TSMZ )
T4 Y

Supervisan mensualmente
que el EST cumpla las metas,
utilizando cuadros de
A Metas I” “A Metas II” del
archivo “14 Concent”

75 Y

Implementan acciones de
mejora derivadas del
incumplimiento, con la finalidad
de obtener mayores logros
en metas e indicadores

TSMR, CGH, CEyC,
TSMZ,EST

76 A

Establecen como accidn de
mejora la coordinacidn entre
dreas responsables para
garantizar la operacidn del
semvicio y elevar logros

Modulo 7
Cobertura de Grupos Vulnerables

TSMR, TDH, CEyC,
TSMZ,EST
i ¢

Conocen criterios para
establecer las metas de
cobertura de grupos vulnerables
de personas que acuden al
servicio de estomatologia

14 Concent
SISPA-EE

0730-023-003
(Anexo 8)

78

Conocen criterios para
establecer metas de cobertura
de grupos vulnerables en
poblacidn escolar del universo
de trabajo, asi como su
distribucidn anual

79 ¢

Conocen y analizan el cuadro
ubicado en la pestafia “A Cober”
delarchivo 14 Concent” del
SISPA-EE, para el seguimiento
al cumplimiento de la cobertura

0730-023-002
(Anexo G)

0730-022-007

(AnexoT)

( EST,PESS >

80 Y

—

14 Concent
SISPA-EE

Actualizan cada inicio escolar
de la SEP. el registro nominal
de poblacidn escolar en los
formatos del archivo “13 CBE™

del SISPA-EE NOTA

Actividades Preventivas
y Diagndstico Bucal en
Centros Escolares

81 Y

13 CBE
SISPA-EE

Verifican que cada grupo
vulnerable capturado en el
CBE. sevincule a la pestafia "A
Cobert” del archivo “14 Concent”
para establecer la meta anual
y mensual PEO en “Escolares”

Andlisis de Cobertura
a Grupos Vulnerables
Intra y Extramuros de

Estomatologia

82 Y

14 Concent
SISPA-EE

Registran en el cuadro
“ Analisis de Cobertura a
Grupos Vulnerables Intra y
Extramuros™ la informacion
requerida, para establecer
la meta de PEO en

Consulta Dental NOTA

Andlisis de Cobertura
a Grupos Vulnerables
Intra y Extrarmuros de

Estomatologia

Informe Integral
Hospitalario

83 Y

Capturan diariamente la
productividad efectuada
de PEO durante las salidas
a centros escolares,
en el archivo *13 CBE™

Reportes SISPA
Directorio raiz

0730-006-006
(Anexo 14)

0730-022-007

84 Y

(AnexoT)

Werifican y analizan cada mes
el avance en la cobertura en el
cuadro *Andlisis de Cobertura
de Grupos Vulnerables Intra y
Extramuros en Estomatologia®,
del Archivo *14 Concent”

FCividades Preventivas
v Diagndstico Bucal en
Centros Escolares

SISPA-EE
14 Concent

SISPA-EE
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85 A J 90

Informa por escrito al TDH
y CEyC (en US-SE al TSMZ),
los motivos de incumplimiento

de la cobertura

Distribuyen los formatos e
instructivos del SISPA a las
unidades médicas, con la
finalidad de identificarlos
yaplicarlos

Memoarandum
Incumplimiento de
cobertura a grupos
vulnerables

SISPA

Y Incumplimiento de
cobertura a grupos
TDH, CEyC, TSMZ vulnerables
, , GDH, Administrador, TSM%
86 Y

91 Y

Supervisan cada mes que el
EST cumpla la cobertura de
grupos vulnerables, utilizando
el cuadro A Cober” del
archive *14 Concent”

14 Concent
SISPA-EE

87 ) J

Implementan acciones de

mejora con la finalidad de

incrementar los logros de
cada grupo vulnerable

Modulo &

Registro de Productividad SISPA

'

GC-O0AD.EST SISPA-SS-031SEY
ASEGASIASEMS, RSH Y
EST. PESS SISPA-55-03PCEH
v Pers onal de Enfermeria
88 SISPA-SS-03ICEH
Identifican el tipo de registro
SISPA a utilizar 3 y
Utilizan formatos SISPA con
base alo establecido en los
instructivos correspondientes
Modalidad B
Utiliza SISPA SISPA-EE 94 L

impreso o electronico

Calculan e imprimen formatos
primarios e intermedios
necesarios para el servicio
de estomatologia de acuerdo
a la meta de consultas

NOTA
( Administrador, TSMZ )

92 Y
Entregan al EST instructivo
y formatos del servicio del
servicio de estomatologia,
jornadas bucales en unidad
de salud, hospitalizacidn y
centros escolares yora

Registran diariamente la
productividad en los formatos
de las consultas y acciones

efectuadas
Modalidad A
SISPA impreso
Modalidad B
l SISPA-EE

GC-O0AD, EST,
AS-EGAS/AS-EMS, RSH

89 A J

Reciben anualmente “Correo
electrénico” de la UPIB, para
infarmar que en el “Directario
raiz” se encuentran disponibles
para descarga los instructivos
y formatos primarios,
intermedios e integral
del SISPA

0730-022-007
(Anexo7)

Instructivo y
farmatos SISPA

4
O

TDH, CEyC, TSMZ,
EST,RSH

95 A\

Reciben “Correo electrdnico”™
en diciembre de la UPIB, en
el cualinforma que en la
“Carpeta compartida” se ha
depositado el SISPA-EE
NOTA

SISPA-35-03P3E

SISPA-55-03ISE

0730-022-007
(Anexao7)

Pégina 87 de 474

Clave: 0730-003-006




g INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Y 102
EST, PESS Irnprirnen_cada mes formatos
primarios, intermedios e integral
del SISPAEE, para su entrega | SISPAEE
% ¢ al personal del Archivo Clinico
NOTA

Revisan que la carpeta cuente ¢
con las catorce hojas de célculo SISPAEE
97 Y

Verifican la vinculacidn entre
los catorce archivos del SISPA,
registran datos de prueba a fin

de identificar errores NOTA

103 Y

Entrega al personal del archivo
los formatos, solicita nombre,
firma y fecha de recibido

NOTA

13 CBE
14 Concent
SISPA-EE

No existen errores
de vinculacion

A

Gers onal de Archivo Clin icD
104 ¢

Verifican
Vinculacion del
SISPA-EE

. Recibe la informacidn de la
Exlst_en errores productividad y procede a
de vinculacion conjuntarla en coordinacidn

con el RSH, para su
¢ entrega al CEyC y TDH

A = )

Informa via *Correo electrdnico”
al Area de Estomatologia de 105 Y

la UPIB, los errores de Identificacién de Organiza y archiva cada mes
vinculacion ﬂe”“f'P?dUS errores devinculo la productividad de los 101C
para su correccion formatos intermedios e SISPA-35-03ISE

integrales firmados

106 ¢

Respalda en el equipo de
computo y dispositivo de
memoria externo la
SISPA-EE informacidn del SISPA-EE

107 ¢

Coloca el SISPA-EE en la 105
“Carpeta compartida® del Cronoldgico

1C
SISPA-35-03ICEH

99 Y
Ubica el SISPA-EE en “Carpeta
compartida” del servicio, para
que el responsable de este
proceso de la UPIB ingrese
para realizar correcciones

Carpeta
compartida

M emoria
extern:

100 Y

Recibe *Correo electrdnico” de
la UPIB, en el cual se informa
que el SISPA-EE se corrigid y Correccian de

ubicarse en “Disco local C* | errores de vinculo servicio de estomatologia,
cuando el responsable de
la UPIB lo solicite Carpeta
compartida

C EST, PESS >
Médulo 9

Normatividad, Material Educativo,
101 Y Sesiones Educativas y Promocion

] para la Salud Bucal
Registran en formatos del
archivo mensual la informacidn

de la productividad efectuada;

SISPA-EE

SISPA-35-03PSE

en centros escolares el registro .E.tapal ]
se realiza en formato del CBE SISPA-SS-03PCEH Normatividad y Material
Educativo

NOTA

SISPA-85-03ISE]

idades Preventivas
y Diagndstico Bucal
en Centros Escolares
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) J 113
( GC.00AD ) Reciben y_apliu:an las normas,
procedimientos, guiasy
manuales para el cumplimiento
¢ de politicas, disposiciones y
108 actividades de los procesos

para el funcionamiento del
servicio de estomatologia

Distribuyen a las unidades
médicas la normatividad
de acuerdo al modelo de

atencion (con o sin servicio

de estomatologia) y ambito
de aplicacidn (primer y
segundo nivel)

0730-022-008
(Anexo 9)

114 Y

Resguardan normas,
procedimientos, guiasy
manuales para su consulta, en
fisico o carpetas electrdnicas
en la computadora del servicio

109 Y

Distribuyen a las unidades
médicas el material educativo,
elaborado porla UPIB, con
la finalidad de reforzar las
sesiones educativas y la
promocidn para la salud bucal

0730-022-008
(Anexo 9)

Fase 2
Material educativo

Juegos Didacticos

Fase 1 ( EST, PESS )
Normatividad
¢ 115 ¢

Reciben, resguardan y utilizan
GC-Q0AD los RSB y juegos didacticos Rotafolios
para reforzar las sesiones de Salud Bucal
¢ educativas y la promocidn
110
Juegos Didacticos
Conocen normatividad aplicable 116 Y

al servicio de estomatologia,

con la finalidad de contar con

bases sdlidas para el proceso
de supervisidn-evaluacidn-

Emplean materiales educativos
en consulta externa, CARA,
SAIS, sesiones educativas,

comunidad y centros escolares

asesoria
117 A
Y
Consideran la informacidn del
TSMR, TDH, TSMZ *Procedimiento para otorgar (0730-003-001
atencion estomatoldgica en
UMR, UMM y Brigadas de
111 Y Salud del Programa IMSS- 0730-022-005
BIENESTAR"
Difunden al EST y PESS Ia
normatividad en versian
electrdnica y convoca reunidn
para andlisis especifico del Etapa ll

presente procedimiento, segun

) S Sesiones educativas y
el nivel de aplicacidn

promocion para la salud bucal

112 A J ¢

Supervisan_que_ el.EST, PESS CTSMR,TD.H, CEyC, TSMZ)

y personal institucional de las

demads dreas que se vinculan
con el servicio, conozcan y 118 v
apliguen las actividades de

su ambito de I'ESpDI"ISEb”idEd Coordinan la prggramacién

anualde sesiones educativas y

promocidn para la salud bucal,

Y en coordinacidn con trabajo
social, psicologia, enfermeria,
EST, PESS nufricién y accidn comunitaria
Y

-
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Coordina con trabajo social y
CEyC, la programacidn de
sesionesy promocién a
efectuarse durante el afio

NOTA

Y

( EST, PESS )
120 ¢

Programan en el formato
correspondiente de acuerdo
a su dambito de aplicacidn, las

sesiones o la promocidn

121 ¢

Registran diariamente en el
formato que corresponda, el
nimero de personas que
recibieron sesidn educativa o
promocidn para la salud bucal

122 Y

Entregan cada mes al personal
de trabajo social, copia de
formatos con productividad de
temas y asistentes, con nombre
y firma que recibié copia

2 NOTAS

C Trabajo Social >

123 \
Recibe copia de la

productividad de grupos, Directorio
sesiones y asistentes para raiz

su consolidacidn en el
formato SISPA-44P

Médulo 10
Control de Infecciones y
Prevencion de Riesgos

'

< EST, PESS )
124 ¢

Utilizan el equipo de proteccidn

personal y ropa contractual de

acuerdo a lo establecido en la
NOM-013-S5A2-2015

Sesiones Educativasy

SISPA-EE

Programacidn de
Promocidn parala

Salud Bucal en
Consutta Externa

Programacion de
Sesiones Educativas

de Salud Bucal a
Grupos Vulnerables

Programacion de
Promocidn parala

Salud Bucal
(Dia Comunitario)

101C
Formatos de
Programacion de

Promocidn parala
Salud Bucal

Cronologico

SISPA-44P

0730-006-003
(Anexo11)

0730-022-009
(Anexo 10)

Prevencidny Control de
Enfermedades Bucales

125

Realizan lavado de manos de
acuerdo a técnica especifica,
el secado con toallas de papel;

emplea medidas de barrera

126 A J

Solicitan al paciente previo a
la atencidn clinica, realice
enjuague bucal con solucidn
de perdxido de hidrogeno o
yodopovidona y coloca campo
operatorio o sanita de papel

127 Y

Utilizan envoltura de papel
grado médico o bolsa de
esterilizacion, como campo
operatorio y barrera para
evitar contaminacién cruzada

128 A

Colocan lentes de proteccion al
paciente durante la atencidn
clinica que evite posible
contaminacidn ocular

129 L

Utilizan de acuerdo con
la normatividad insumos
desechables estériles
yno estériles

130 ¢

Utilizan pinzas de curacidn

como extensidn de la mano,

para colocar el tapon de la
aguja dental durante el

proceso de atencidn
NOTA

131 Y

Realizan manejo adecuado del
material infecto-contagioso
confarme a la guia

132 Y

Limpian y colocan las fresas
dentales sucias en frasco para
descontaminacidn, lavado,
secado y esterilizacidn en frio

133 A J

Efectia limpieza y desinfeccidn
del drea de trabajo de acuerdo
con protocolo correspondiente,
en relacion a piezas de mano,
jeringas triples, mangueras,
entre otros, con apoyo para
aditamentos y material por
parte del CGH y TSMZ

NOTA

“5 Momentos para
laHigiene de Manos

en la Atencion
Estomatoldgica”

Guia para el mangjoy
control de los Residuos

Peligrosos Bioldgico
Infecciosos
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134 Y

Colocan instrumental sucio en
contenedores con soluciones
para la descontaminacidn

135 Y

Supervisan que el personal de

esterilizacidn antes de concluir
suturno

enfermeria realice el proceso de

NOTA

Médulo 11
Expediente Clinico

!

EGAS,EMS,
CGH, CEyC, TSMZ

136 Y

Reciben anualmente los
DECB via “Correo electrdnico”
de parte del Area de
Estomatologia de la UPIB

0730-006-004
(Anexo 12)

Y

< CGH, CEyC, TSMZ >

137 Y

Documentos del
Expediente Clinico
Bucal

Supervisan que el EST y
PESS, utilicen los DECB

< EST, PESS )

138 Y

Utilizan los DECB segdn
corresponda a cada paciente
que se atiende en el servicio de
estomatologia, hospitalizacidn
y/o urgencias

Documentos del
Expediente Clinico
Bucal

139 Y

Registran en electrdnico
los datos que solicita cada
apartado de los DECB que

correspondan y se imprimen

140 Y

Explican al paciente, familiar
acompafiante yfo tutor, los
procedimientos del plan de

tratamiento, informando
beneficios, alternativas,
posibles riesgos o reacciones
adversas; incluyendo infiltracidn
anestésica y actos quirdrgicos

141

Salicitan al paciente o tutor,
firma del plan de tratamiento
y consentimiento informado,
posterior a la explicacion de
acciones bucales a efectuar

142 L

Registran su nombre completo,

cédula profesional, nimero de

matricula y firma segin apligue
en los DECB

Modulo 12
Atencion Estomatologica

'

EGAS, EMS,
CGH, CEyC, TSMZ

143 h J

Supervisan que el servicio de
estomatologia cuente con una
enfermera de la consulta
externa, como apoyo para
realizar las actividades
inherentes a su puesto

144 A J

Supervisan que el EST y PESS,
conozcan y apliquen las
normas, documentos de

referencia, guias y formatos
para la atencidn estomatoldgica
del presente procedimiento

Y

e )
w

Mota Inicial
Estomat ol dgica

Consentimiento
Informado
Estomatol dgico

Documentos del
Expediente Clinico
Bucal

0730-006-005
(Anexo 13)

Imprime cada mes el control
de pacientes, ubicado en la
pestafia “Sernv” de los archivos
mensuales del SISPA-EE
solicita firmas, entrega copia al
CEyC y TDH para su andlisis y
archiva original en el sevicio

NOTA

Y

( TDH, CEyC, TSMZ,EST )

146 A J

Analizan comportamiento de
derivacidn de pacientes al
servicio, para que refuercen la
derivacion con la finalidad de
cumplir los logros de consultas

NOTA

\J

B

101C

Control mensual de
pacientes que
acuden al servicio de
estomatologia

Cronoldgico

Pagina 91 de 474

Clave: 0730-003-006




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

-~
©

Etapal
Consulta edema

¢Es de primeravezo

Modalidad B

Pacientes subsecuentes

182

subsecuente?

h
Modalidad A
147 Y Pacientes de primera vez
Agienden pacientes
espontaneos, o dervados ‘
de consulia extema. Unidad

d= Salud, UMM, Brgada de
Salud, Voluntarios de Salud,
Voluntarios u o¥a instiucon

< EST,PESS )

2NOTAS
154 A J
Y Realizan en padentes de
AAM, AFG, primeravez, entrevista 2
Enfermera General interrogatono para la histona
clinica y notz micial empleando
trato digno
148 \J 2NOTAS
Registra pacientes en formato
yacomoda expzdientes en 155 v
orden para su entrega ai_EST SISPA-SS-03PSE Identifican si el paciente fue
previo 2 ngreso del paciente derivado por 2l Equipo d=
NOTA Salud de Unidad de Salud,
UMM o Brigada de Salud
149 Y i
Sobcia en Archivo Clinico
los expedientes de los
padenies registrados en el
SISPA-SS-03PSE ;Derivada?
150 Y
Realiza toma de somatometria
¥ signos vitales: ademas de
nireles de gucesa a pacentes Si
con DM-TII o sespechosaos,
cuande 2l EST lo ndica
151 Y
Sclicita a los pacienies tomen
zsiento =n sala de espera y
est3 pendients de su famado
pafa ingresar a consultonio
152 Y
Ingresa d consultonio; entrega 157 Y
formato y expedientes pacientes Reciben al paciente derivado
de Unidad de Salud. UMM ¢

Brigada de Salud con el
formato de referencia-
contrameferenca paya

158 A

153 Y

Revisa el expedients del
pagente en tumo previe 3 su
ingreso, parz ientificar sies de
primera yez o subsecuente

Revisan diagnostico presuntwvo
establecido por ol Equipo de
Salud: y confirma o descaria,

medianie valoracion clinica
y awsfiares de diagnostico

No

156

| Ubican si 2l paciente
pertenece a grupo vulnerable

¢Pertenece?

Modakdad A 2
Atencion a pacientes
de grupe no vulnerable,
espontaneos o derivados

Referenciz-

Cortrarreferenca

430228

Modalidad A.1
Atencion a pacientes
de grupo vulnerable,

es pontaneos o desivados

167

Pagina 92 de 474

Clave: 0730-003-006




-
©

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

(]

159 A J

Explican al paciente, familiar
acompafiante o tutor, los
procedimientos a realizar,

informando beneficios, posibles
riesgos o reacciones adversas
a lainfiltracidn anestésica
y actos quirdrgicos

160 \J

Elaboran consentimiento
informado

161 ¢

Realizan tratamiento bucal
correspondiente y explican
acciones a seguir, lo cual

depende de si el paciente

es de grupo vulnerable o no

162 L

Elaboran receta en caso
necesario, explican las
indicaciones terapéuticas

163 Y

Identifican si el paciente
pertenece a grupo vulnerable,
en caso afirmativo verifican si
tiene posibilidad de regresar
para continuar con tratamiento
integral (preventivo y curativo)

NOTA

¢ Pertenece? Y
iPuede Regresar?

166 Y

Establecen plan de
tratamiento inte gral
(esquema odonto-preventivo,
acciones preventivas
complementarias y curativas)

Modalidad A1
Atencién a pacientes
de grupo vulnerable,

espontaneos o derivados

Consentimiento
Informado
Estomatoldgico

Receta médica

164

Registran en formato de
referencia-contrarreferencia
el diagndstico bucal,
tratamiento y terapéutica

( EST, PESS )

167 ¢

Revisan expediente del

paciente para identificar a que

f

165 Y

Entregan el farmato como
contrarreferencia al TSMZ en
reuniones del COMET AZ, para
que lo entregue al Equipo de
Salud, para que a suvezlo
integre al expediente

Referencia-
Contrarreferencia
4-30-8/93

Referencia-
Contrarreferencia
4-30-8/93

Expediente clinico

grupo vulnerable pertenece

NOTA

Expediente Clinico

168 Y

Establecen plan de tratamiento
integral por cuadrantes y
nimero de citas promedio

169 #

Explican al paciente, familiar
acompafiante y/o tutor los
procedimientos a realizar,

informando beneficios, posibles
riesgos o reacciones adversas
a la infiltracidn anestésica
y actos quirdrgicos

170 \
Elaboran consentimiento —
informado Consentimiento
Informado
I\ Estomatoldgico
171 \J

Otorgan esguema odonto-
preventivo de acuerdo ala
edad, condicidn o padecimiento
del paciente; el esquema puede
ser de dos a cuatro acciones

172 \J

Efectian cuando se requiere,

acciones odonto-preventivas

complementarias al esquema
bésico como: EDD y SFF

173 A

Realizan acciones odonto-
curativas como exodoncias
v obturaciones con resina
0 amalgama de acuerdo
al plan de tratamiento,
incluye obturaciones

Modalidad A.2
Atencion a pacientes
de grupo no vulnerable,
es pontaneos o derivados

l

< EST, PESS )
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174 Y

Explican al paciente, familiar
acompafiante y/o tutor los
procedimientos a realizar

NOTA
175 ¢

Elaboran consentimiento
informado

Consentimiento
Informado

176 ¢

Estomatoldgico

Otorgan al paciente solo una
accidn odonto-preventiva

177 Y

Resuelven la necesidad sentida
bucal que el paciente refiere;
regularmente con acciones
odonto-curativas yfo
medicamentos

178 ¢

Elaboran receta en caso
necesario, explican las
indicaciones terapéuticas

Receta médica

179 Y

-~

Otorgan cita subsecuente al
tratamiento en caso de ser

necesario; establecen dia y
hora en “Expediente clinico™,
“Agenda de citas™ y “Cantilla”

Expediente Clinco

180 Y

Macional de Salud

Registran acciones realizadas

@ en el formato SISPA del archivo
del mes que corresponde del

SISPA-EE, ademas de la nota
para el “Expediente clinico™

SISPA-85-03PSE

Expediente clinico

181 ¢

Otorgan alta que registran en
la nota estomatoldgica que
corresponda y en el formato

SISPA-SS-03PSE

SISPA-35-03P3E

Modalidad B
Pacientes subs ecuentes

'

( EST, PESS )

182 #

Revisan en el expediente del
paciente la dltima nota, para
identificar cual serd la atencidn
bucal subsecuente

Expediente clinico

183

Priarizan la atencidn bucal de
mayor a menor gravedad y
trabajan por cuadrantes

184 ¢

Explican los procedimientos a
realizar e informan beneficios,
riesgos o reacciones adversas
a lainfiltracidn anestésica
y actos quinirgicos

185 A

Elaboran consentimiento
informado

Consertimiento
Informado

186 ¢

Estomat oldgico

Realizan acciones odonto-
curativas continuando con el
plan de tratamiento

187 #

Efectian si es necesario EDD
y colocacidn de SFF

188 Y

Elaboran receta en caso
necesario, explican las
indicaciones terapéuticas

Receta médica

189 \

-~

Establecen citas subsecuentes
hasta concluir el plan de
tratamiento y otorgar el alta;
registran en nota y formato

NOTA

Nota de Evaolucidn
Estomatoldgica

SISPA-SS-03PSE

190 Y

Registran acciones realizadas
en formato SISPA del archivo
del mes que corresponde del
SISPA-EE, ademas de la nota

para el “Expediente clinico™

SISPAEE

SISPA-55-03PSE

Etapa Il
Servicio de hospitalizacion

'

Expediente clinico

< TDH, CEyC )

191 Y

Supervisan que el EST o PESS
acuda al area de hospitalizacidn
para realizar acciones a
pacientes de grupo vulnerable;
unavez que la demanda de
atencidn en el servicio

disminuya NOTA

Y

-
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( EST, PESS )

192 ¢

del area de hospitalizacidn

Programan la visita a pacientes

193 \

Preparan formatos de registro
e insumos necesarios para
realizar la revisién bucaly

acciones preventivas

SI8PA-55-03PCEH

194 Y

Mota Hospitalaria
Estomat ol dgica

Acuden a central de enfermeria
de hospitalizacidn y solicitan
censo de pacientes, para

identificar grupo vulneral'}dle

OTA

Censo de pacientes
hospitalizados de
enfermeria

195 ¢

Realizan visita hospitalaria con
trato digno, explican al paciente
el objetivo de la visita

196 \

Efectian revision bucal y
establecen diagndsticos
presuntivos, previa higiene de
manos y uso de abatelenguas

197 A

Explican al paciente yfamiliar
la importancia de recibir
atencidn estomatoldgica

198 Y

Otorgan las acciones odonto-
preventivas establecidas para
el area de hospitalizacion

199 Y

Explican al paciente y familiar
sobre las condiciones bucales
identificadas y promueve que
acuda al servicio para atencién
integral posterior a su egreso

200 Y

Registran en la nota la
informacidn requerida, firmada
por el paciente o tutor y EST o

PESS que realiza la visita, la
cual se integra al expediente

Mota Hospitalaria
Estomatoldgica

201 ¢

Expediente clinico

Registran productividad en
formato SISPA (impreso),
para su captura posterior
en el archive mensual que
corresponde del SISPA-EE

SISPA-23-03PCEH

Etapa lll
Servicio de urgencias

( TDH, CEyC )

202 Y

Vigilan que el médico
responsable reciba al paciente
con problematica bucal, realice
exploracidn fisica, establezca
diagndstico probable, prescriba

medicamentos y solicite
interconsulta

NOTA

\

Médico Responsable del
Servicio de Urgencias
203 L

Ingresa al paciente al drea
de hospitalizacién, cuando el
cuadro clinico lo requiere

204 r

Solicita interconsulta al servicio
de estomatologia para que el
EST acuda a revisar al paciente
establezcan medicacidn y plan
de tratamiento a seguir

v
e )

205 Y

Acude al servicio de urgencias
u hospitalizacidn para otorgar
interconsulta, previa coordinacion
con el médico responsable

206 \

Realiza exploracion bucaly
determina tratamiento, explica al
paciente, familiar yo tutor los
procedimientos a realizar e
informa beneficios, posibles
riesgos o reacciones adversas
ala infiltracidn anestésica
y actos quirdrgicos

207 Y
Elabora consentimiento
informado
208 Y

Atiende al paciente en
hospitalizacidn, consultorio o
quirdfano si asi se determina

NOTA

Expediente clinico

Consentimiento
Informado
Estomatoldgico
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Y

GT, Responsable delsew@

de hos pitalizacion o urgencias

209 ¢

Elabora la nota para su
integracion al expediente

Mota Egtomatoldgica
de Interconsulta,
Urgencias, Refersnciay

210 Y

Traslado

en relacidn al tratamiento

realizado y administracian

de medicamentos hasta
lograr el alta

Vigilan la evolucidn del paciente

Expediente clinico

211 ¢

Derivan al paciente a otra
institucién cuando la capacidad
resolutiva del servicio de
estomatologia se rebasa o no
se cuenta con lo necesario
para resolver la problematica

Mota Estomatoldgica

de Interconsulta,
Urgencias, Referenciay
Traslado

Médule 13
Acciones Bucales en
Centros Escolares

Etapa |
Planeacion y organizacion

TDH, Administrad or,
CEyC, CVEyMP, PAC, TSMZ,
EST, PESS

212 Y

Coordinan la planeacidny
organizacion de actividades de
prevencidn estomatoldgica a
desarrollar en centros escolares
en el primer bimestre del afio

213 Y

ldentifican a los Voluntarios de
Salud y Voluntarios que apoyan
al EST y/o PESS

214 Y

Delimitan periodos para acudir
acentros escolares deluniverso
de trabajo

NOTA

0730-006-006
(Anexo 14)

215 A

|dentifican los grupos vulnerables
objetivo de lostres nveles
escolares del universo de
trabajo que reciben acciones
odonto-prev entivas

216

Definen de acuerdo al nivel de
atencidn, la responsabilidad del
EST yio PESS para la cobertura

de escolares de la unidad médica

217 i

Identifican las acciones bucales
que integran los esquemas
odonto-preventivos de acuerdo
al grupo vulnerable (nifios de
3 ab afios, nifios de 6 a 9 afios
y adolescentesde 10 a 19 afios)

218 Y

Vigilan que la programacidn de
salidas a centros escolares sea
equilibrada entre el EST y PESS

2NOTAS

219 A J

Gestionan el traslado del EST

vy PESS en vehiculo oficial del

hospital a los centros escolares
Y suretamao

NOTA

( EST, PESS )

220 Y

Determinan el nimero de
escolares a visitar por dia para
cubrir con esquemas odonto-
preventivos con base al CBE
del SISPA-EE

Actividades Preventivas
v Diagndstico Bucal
en Centros Escolares

221 Y

Calculan insumos odonto-
preventivos a utilizar de acuerdo
al nimero de escolares a cubrir

en el semestre

NOTA

222 Y

Gestionan con directores de
centros escolares mediante
oficio la solicitud de autorizacion
para el ingreso y realizacidn de
acciones odonto-preventivas
y establecimiento de fechas a
programar en el plan de salida

223 Y

Elaboran plan de salida en
formato, para programar las
escuelas que autorizaron la
realizacidn de acciones
odonto-preventivas, se
ubica en la pestafia “Plan de
Salida” del archivo 13 CBE”

Plan de salidaa
centros escolares del
universo de trabajo

13 CBE
SISPA-EE
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224 h J

Recaban firmas del CVEyMP y
CEyC, colocan en tablero de
corcho para rapida referencia

225 ¢

Entregan copia del plan de
salida al CEyC y PAC, para
que Voluntarios de Salud y
Voluntarios se presenten en
las fechas en la unidad médica

102C

Plan de salida a
centros escolares del
universo de trabajo

226 ¢

Preparan y organizan con
antelacidn alas salidas a los
centros escolares, con base en e

de registro, material educativo y
oficios de autorizacidn

plan de salidainsumos, formatos

Actividades Preventivas
y Diagnastico Bucal
Il en Centros Escolares

Oficios para
centros escolares

Etapa Il
Ejecucion de acciones
bucales

!

( EST, PESS )

221 ¢

Acuden a centros escolares
para realizar esquemas
odonto-preventivos y promocion
para la salud bucal

228 ¢

Realizan promocion de la salud
bucal y esquemas preventivos,
con apoyo de los Voluntarios
de Salud y Voluntarios

229 L

Registran productividad de
acciones odonto-preventivas
realizadas en formatos impresos

de acuerdo al grupo de edad
NOTA

Actividades Preventivas
y Diagnastico Bucal
en Centros Escolares

230 ¢

Infarman al profesor, Veluntarios
de Salud y Voluntarios las
necesidades de atencidn bucal
de los escolares, promueve que
acudan al servicio para recibir
atencidn estomatoldgica

231 ¢

Establecen vinculo con
profesores y padres a través de
los Voluntarios de Salud y
Voluntarios, para que acudan al

semvicio para recibir atencidn

232

Solicitan al director o profe sor

responsable, anote al calce de

los formatos su nombre, firma
fecha y sello de la escuela

Actividades Preventivas
v Diagndstico Bucal
en Centros Escolares

Etapa Il

Concentracion de informacion

( EST, PESS )

233 ¢

Capturan a su llegada al servicio
la productividad de acciones en
el formato electrénico, ubicado
en el archivo *13 CBE™
del SISPA-EE

NOTA

Actividades Preventivas
v Diagndstico Bucal
en Centros Escolares

13 CBE

234 Y

SISPA-EE

Registran la productividad de
platicas y asistentes por grupo
en el formato SISPA en el
apartado “Promocicén para la
salud” del archivo “13 CBE™

SISPA-535-03ICEH

235 Y

13 CBE
SISPA-EE

Organizan y archivan formatos
firmados y sellados

Actividades Preventivas
v Diagndstico Bucal

236 Y

L en Centros Escolares

Reorganizan el servicio a fin de
otorgar citas especificas a los
estudiantes para recibir atencion
bucal integral, de manera que
no interfiera con la afluencia
cotidiana de pacientes

Alfabetico

Médulo 14
Dia Comunitario

'

GC-OO0AD, CEyC,
CVEyMP, PAC,EST

237 Y

Coordinan programacién y
organizacion de actividades
a realizar en el dia comunitario
por parte del Equipo de Salud

NOTA

238 ¢

Establecen la participacidn
del EST ywo PESS soloen
los meses en los cuales no
se visitan centros escolares
del universo de trabajo
de la unidad médica

Y

)
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239 y

Gestionan el traslado del Equipo
de Salud en vehiculo oficial del
hospital a los sectores o
LAl programados

A

( EST, PESS )
240 ¢

Preparan con antelacidn a la
salida en el dia comunitario
formato, material educativo e
insumos para la revision bucal

Programacicn de
Promocidn parala

Salud Bucal
(Dia Comunitaria)

211 Y

Acuden un dia por semana,
realizan promocidn para
la salud bucal, revisidn de la
cavidad oral y derivacidn al
semvicio principalmente a
grupos vulnerables para
recibir atencidn HOTA

Médulo 15
Jornadas Nacionales de
Salud Piblica-Salud Bucal

Etapa |
Planeacion y organizacion

GC-00AD, CEyC,
CVEyMP, PAC, TSMZ, EST

242 ¢

Participan en la planeacidn,
organizacidn y ejecucidn del
componente de salud bucal
de las JNSP programadas
cada afio por la SSA

0730-006-007
(Anexo 15)

Y

< EGAS, EMS )
243 ¢

Reciben “Correo electrdnico”
del Area de Estomatologia
de la UPIB, con oficio, guia,

formato y carpeta de captura

Oficio JNSP-SB
Guia operativa

Programacidn de
SALBUC metas y logros
SALBUC
244 3

Difunden al TOH y TSMZ, oficio,

guia, formato y carpeta Oficio JNSP-SB

245
Verifican la difusidn al CEyC,
CVEyMP, PAC de hospital,
PAC Zonal, EST y PESS para
que inicien los preparativos
de la JNSP-5B

CGH, CEyC, CVEyMP,
PAC, TSMZ,EST, PESS

246 Y

Establecen coordinacidn para
la promaocidn, difusidn y
realzacidn de acciones

bucales de cada JNSP-SB

A
( PAC,EST, PESS )
247 Y

Gestionan y realizan promocion
de las JNSP-SB por concertacidn
local para su difusion con apoyo
de Voluntarios de Salud y
Voluntarios

< CGH, TSMZ,EST )

248 Y

Calculan necesidades de
insumos odonto-preventivos-
curativos con base en metas de
consultas y acciones asignadas
por la UPIB en el formato

PAC, TSMZ,
Administrador, RCH

Y
Gestionan el apoyo con
autoridades locales para la
elaboracidn de la manta

promocional de la JNSP-SB;
ademas de material para
elaborar un periddico mural
OTA

A J
< EST, PESS )
250 Y

Reciben del TOH, CEyC
o TSMZ, oficio (informando
fechas y lema), guia y formato

Programacicn de

Oficio de JNSP-5B

metas y logros

0730-006-007
(Anexo 15)

Guia O perativa

Guia O perativa
de JNSP-5B

rogramacion de
metasy logros

SALBUC

NOTA de las JNSP-3B
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251 Y

Programan las actividades
bucales a realizar en el servicio
de estomatologia y los centros

escolares del universo de trabajo

Etapa Il
Realizacion de actividades

'

< EST, PESS )

252 Y

Elabaoran peridgdico mural en sala
de espera de la unidad médica,
previo al inicio de actividades
para otorgar informacion
educativa y promocionar
la JNSP-5B

253 Y

Realizan acciones odonto-
preventivas y curativas durante
la consulta estomatoldgica,
considerando las metas

Programacidn de
metasy logros

\_._,_—/_'__‘-\

254 Y

Acuden a los centros escolares
pararealizar las acciones
odonto-preventivas

0730-006-008
(Anexo 14)

255 \ J

-

Realizan promocion para la salud
bucal en sala de espera de la
unidad médica y en centros
escolares utilizando RSBy
material educativo

Rotafolios de
Salud bucal

\_‘_,_,,/_—_‘\'

256 ¢

Registran productividad de
acciones bucales y promocidn
en formatos del SISPA-EE,
para lo realizado en la unidad
médica y centros e scolares

SISPA-55-03PSE

257 Y

SISPA-S5-03ICEH

rogramacio
Promocian parala
Salud Bucal en
Consulta Externa

preventivas y
diagndstico bucal en
centros escolares

Verifican que la productividad
registrada se vincule
directamente al formato
ubicado en la pestafia “JNSP”
del mes correspondiente

0730-006-007
(Anexo 15)

Programacion de

metasy logros

258

|dentifican la existencia de
errores de vinculacidn con el
formato ubicado en la pestafia
*JNSP” del SISPA-EE

¢Existen errores
de vinculacién ?

Si

259 ¢

Programacidn de

Envian correo al Area de
Estomatologia de la UFIB
informado del error de vinculo

Errores de

y ubica la carpeta SISPA-EE
en la “Carpeta compartida® del
servicio de estomatologia

Area de Estomatologia
de la UPIB

260 Y

\-'inc:ulacién-i

Carpeta
compartida

Recibe correo y corrige errores
de vinculo del SISPA-EE, a
través de “Carpeta compartida®

vinculacion

Errores de

del sewvicio de estomatologia

261 ) J

Carpeta
compartida

Envia correo al servicio de
estomatologia informando
que la correccidn se realizd

Correccian de
vinculacion

h J
( EST, PESS >
262 Y

Imprimen los formatos de
programacidon y SISPA del
mes corre spondiente; recaban
firmas y sello de la unidad
médica en cada formato

Etapa Il
Consolidacion de la
informacion regional y OOAD

'
D

Y

2

Programacion de
metasy logros

SISPA-S5-03ISE

SISPA-33-03ICEH
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263 A J

Entregan copia al TDH y
RSH formatos de programacion
v SISPA para su integracion al

sistema de captura SALBUC

¢ NOTA
hJ

TSMZ )
264
Entrega al TDH copia de

formatos del total de Unidades
de Salud de su zona de
responsabilidad HOTA

265

Recibe los formatos de
hospital y Zonal, entrega al
CEyC e instruye al RSH la
validacidn de informacidn

con apoyo del EST

!
)

266 Y

Reciben del TDH el total de
formatos de la ZSM, el RSH
se apoya con el EST para la

revisidn de la informacidn

267

NOTA

Y

RSH,EST

)
¢

Revisan que la informacidn por
unidad médica esté completa y
que haya congruencia entre
los formatos de programacidn y
SISPAS intermedios del mes
correspondiente

¢Hay congruencia?

1C
Programacidn de
metas y logros

1c
SISPA-S5-03ISE

1C
SISPA-5335-03ICEH

0730-003-001
58-75

0730-019-001
(Anexo 7)

Programacidn de
metasy logros

SISPA-35-03IPN

Programacion de
metasy logros

SISPA-55-03IPN
SISPA-35-03ISE

SISPA-535-03ICEH

0730-006-007
(Anexo15)

Programacion de
metasy logros

SISPA-55-03IPN
SISPA-35-03ISE

SISPA-55-03ICEH

RSH

C )

Informa y devuelve al TSMZ
via “Correo electrdnico™ los
formatos de las unidades
médicas, donde se detectaron

Incongruencias
de informacian

incongruencias o falta de fuentes
intermedias para su correccidn o

completar la informacion
269 Y

TSMZ
Informa al Equipo de Salud
de la Unidad de Salud la
incongruencia identificada, para
que realicen la correccidn y
envien nuevamente los formatos

NOTA
270 L

Recibe formatos corregidos
de programacidn y SISPA
intermedios de Unidad de Salud
o US-SE segun correspondan

271 A J

Entrega al RSH la informacidn
corregida y completa

272 L

Recibe informacidn corregida
y completa de Unidad de Salud
0 US-SE para su incorporacion

a la carpeta SALBUC Z5M

273 Y

Programacion de
metas y logros

SISPA-35-03IPN
SI5PA-33-03I13E

SISPA-35-03ICEH

SALBUC
Z5M

Consolida en el sistema de
captura SALBUC ZSM la
informacidn de los formatos
de la Z5M, constituida por
zonas y hospital, entrega la
informacign al SMR y
AS-EGASIAS-EMS
via “Correo electrdnico”

Programacion de
metas y logros

SISPA-35-03IPN
SI5PA-33-03I13E

SISPA-35-03ICEH

~
SALBUC Z5M
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274

Ubica en la carpeta compartida
del servicio de estomatologia,
el total de formatos (en PDF,

JPEG o PNG) e informa al Area
de Estomatologia de la UPIB

que la informacidn esta
disponible para su consulta

\
( TSMR,AS-EMS )
215 Y

!
( asems )

276 Y

Unidades de Salud de la regidn
en una carpeta SALBUC Region

27 Y

C TSMR, AS-EMS >

Conjunta la informacion de las [
diferentes carpetas SALBUC SALBUC
Z5M del total de hospitales y Z5M

Organiza la informacidn de la
carpeta SALBUC Regidn de
acuerdo a la estructura SALBUC
¢ Regidn

SISPA-35-03IPN

SISPA-353-0

3ISE
SISPA-35-03ICEH
——
Carpeta
compartida

Reciben via *Corre o electrénico”

de cada TDH carpeta SALBUC
ZSM para conformar SALBUC ZSM
la carpeta de la regidn

278 Y
Envian via “*Correo electrénico™
al EGAS la carpeta SALBUC
Regidn noTal SALBUC
Regidn
Y
< TCM-O0AD, TSMR )
279 Y
Reciben carpetas SALBUC
Regidn e instruyen al AS-EGAS,
que consolide la informacién en | SALBUC

una sola carpeta denominada
SALBUC OOAD

280 ¢

Envian carpeta SALBUC O0AD
al Area de Estomatologia de la
UPIB, en la fecha establecida
para la recepcidn de resultados

SALBUC
Q0AD

Maodulo 16
Supervision y Evaluacion
de Hospitales y Unidades

de Salud

'

< EGAS, EMS )

281 Y

Vigilan que el proceso de
Supervision-Evaluacidn-
Asesoria al servicio de

estomatologia se realice de
manera conjunta e individual
por el EMS, CGH y TSMZ

0730-022-010
(Anexo 16)

!

( EMS, CGH, TSMZ )

282 Y

Caonocen y utilizan segin
corresponda el modelode
atencidn, las herramientas de
estomatologia: cédula e
instructivo de supervision de
estomatologia. asi como los
formatos de compromisos y
seguimiento a compromisos

NOTA

Cédula e instructive de
Supervisidn en Hospital

édula e instructivo
de Supervisidn en
Unidad de Salud

edula e instructivo de
Supervisidn en US-SE

y

<EMS, CGH, CEyC, TSMI)

283 ¢

Compromisos de
lavisita de supervisidn-
evaluacidn-asesoria

Sequiriento a
compromisos de
lavisita de supervision-
evaluacidn-asesoria

Aplican el proceso de
Supervision-Evaluacion-
Asesoria en los servicios de
estomatologia, de manera
conjunta e individual en los
periodos establecidos

— 0730-003-001
1-175

0730-022-005
(Anexo 16)

284 ¢

Otorgan asesoria en procesos
de estomatologia en los cuales
se identifican inconsistencias,
con base a criterios del presente
procaedimiento y el aplicable para
Unidades de Salud, UMM y
Brigada de Salud

(0730-003-001
1-175

285 ¢

Elaboran compromisos
derivados de las areas de
oportunidad de mejora,
identificadas durante la

Supervisidn-Evaluacidn-Asesoria
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286 Y

Gestionan de acuerdo a su
dmbito de responsabilidad
apoyos necesarios para el
adecuado desarrollo de
estomatologia, con el objetivo
de garantizar su operacidn

287 ¢

Realizan el seguimiento al
cumplimiento de compromisos
por parte del EST, asi como de
las diferentes areas o servicios
que tienen interrelacidn con el
servicio de estomatologia para
su adecuado funcionamiento y

operacidn

288 ¢

Elaboran el seguimiento a
compromisos para identificar
el porcentaje de avance al
cumplimiento

Y

( Fin del procedimiento )
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Capacitacién Institucional y Orientacién Comunitaria
0730-022-006
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Capacitacién Institucional

Los programas de educacion continua y entrenamiento del personal de salud dentro del
Programa IMSS-BIENESTAR, se basan en el Modelo de Atencion Integral a la Salud
(MAIS), y como parte de ello el Area de Estomatologia promueve la capacitacion
institucional a los Equipos de Salud de Unidad de Salud, UMM y Brigada de Salud, con la
finalidad de educarlos en los procesos y conceptos basicos de estomatologia preventiva,
relativos al cuidado y mantenimiento de la salud bucal de la poblacion de su ambito de
responsabilidad.

A los Equipos de Salud de algunas unidades de salud, se integran todos los afios médicos
pasantes para realizar su servicio social en las modalidades permanente o rotatoria, con el
objetivo de completar su formacion académica, aplicando sus conocimientos, habilidades y
destrezas en la atencién clinica de pacientes en las unidades médicas, y al igual que el
personal Institucional, reciben a su llegada capacitacion, que ademas incluye la estructura
del PIB, la normatividad institucional y la forma de trabajo de los diferentes procesos que
conforman el Modelo de Atencion Integral a la Salud del PIB.

Las capacitaciones al personal médico y de enfermeria se dan en el contexto de las RMZ,
a lo largo del afio, con sede en el hospital cabecera de la ZSM, donde ademas se entrega
mensualmente la informacién SISPA-EE, sin embargo pueden realizarse en sedes
diferentes debido a la distancia de cada reunién y zona (Fig. 1).

Cabe sefalar que existen situaciones extraordinarias, como la falta de viaticos o
pandemias que impiden que se realicen las RMZ, por lo que en esos casos los TSMZ son
los responsables de capacitar in situ a los Equipos de Salud, sobre cualquier proceso
inherente al primer nivel.

FIGURA 1. Capacitacion al TSMR, TSMZ y Equipos de Salud
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Ademéas de los Equipos de Salud, los TSMR y TSMZ reciben capacitacion de
estomatologia preventiva (una vez por afio), pero desde un enfoque de conduccién, ya
gue este conocimiento es la base para poder supervisar el componente de salud bucal en
Unidad de Salud, UMM vy Brigada de Salud. Por ello, es importante que los programas
anuales de capacitacion incluyan al EST, con el tiempo y apoyos suficientes para abordar
los temas que le corresponden.

Capacitacién a Equipos de Salud de Unidad de Salud, UMM y Brigada de Salud

El EGAS, los EMS, los CGH, asi como los CEyC y los TSMZ, son los responsables de
coordinar las capacitaciones al personal institucional de unidad de salud, UMM y Brigada
de Salud, en el caso especifico de Accion Comunitaria, la responsabilidad recae en el
SAC.

Los objetivos de cumplir con el programa de capacitacion del personal médico y de
enfermeria, es que los Equipos de Salud logren con la poblacion beneficiaria lo siguiente:

A Comunicar la importancia de la salud bucal y su relacion con la salud general en un
lenguaje sencillo y adecuado al nivel socio-cultural de la poblacién.

A Reducir factores de riesgo comunes a través de la promocién de la higiene bucal,
alimentacion y habitos saludables.

A Controlar y atender las enfermedades bucales mas comunes como son la caries y la
enfermedad periodontal, con esquemas preventivos, identificacion de enfermedades
bucales y referencia a los servicios de estomatologia.

Las reuniones generalmente se realizan en el hospital, sin embargo pueden efectuarse en
sedes diferentes debido a la distancia de las zonas, por lo que el EMS, los ESAZy el CGH
se coordinan para otorgar apoyo en el traslado a la sede, del EST que participa en dicha
capacitacion.

Los TSMR, TDH, CEyC y TSMZ, son los responsables de incluir en la programacion de
capacitacién institucional, los temas bucales con la periodicidad normada en coordinacion
con el EST, ya que es fundamental preparar los temas con antelacién para cumplir con la
programacion y horarios establecidos de los temas bucales.

La periodicidad para la capacitacién sobre temas de estomatologia es la siguiente:

A Si la sede de la capacitacion es el hospital, la periodicidad sera bimestral para
MGUM y MPSS, y trimestral para AAM, AEG y PAC.

A Si la capacitacion se lleva a cabo en un lugar diferente al hospital, con una distancia
mayor a 45 kilometros o con un tiempo de traslado mayor a 60 minutos, la
periodicidad sera semestral para médicos y enfermeras.
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Cuando la capacitacion es semestral, los temas se otorgan en marzo y septiembre, debido
a que los Equipos de Salud de Unidad de Salud tienen programado realizar las acciones
en los centros escolares durante los meses de marzo-mayo y septiembre-noviembre, por
lo cual es importante considerar tiempo adicional para el EST, lo cual permita abarcar la
totalidad de los temas bucales.
Para una adecuada organizacion de las capacitaciones existen dos instrumentos claves, la
ACarta DescriptivaudieoCalpacytlai AaMi hwmsaidp cap
se convierten en evidencias documentales de las actividades realizadas.
La fAnCarta Descriptiva de Capacitaci- -n denstit
establece el contenido del curso de la capacitacion, lo que facilita la observacion y el orden
de los temas de los diferentes procesos de planificacion y del desarrollo de las actividades
programadas.
Los temas mas importantes que deben conocer a detalle los Equipos de Salud de Unidad
de Salud, UMM y Brigada de Salud del componente de Estomatologia Preventiva, para ser
trasmitidos adecuadamente a la poblacién y Voluntarios de Salud y Voluntarios, son:

A Alimentacion saludable y cariogénica.

A Anatomia dental.

A Medidas basicas de prevencidén bucal (Técnicas de cepillado acordes a la edad,

DPB, THD y AATF).

A La caries dental y enfermedad periodontal.

A Manifestaciones bucales de transmision sexual.

A Acciones en Consulta Médica.

A Acciones en Centros Escolares del universo de trabajo (marzo y septiembre).

A Jornadas Nacionales de Salud Publica-Salud Bucal.
Los dos ultimos puntos no aplican para UMM y Brigada de Salud.
Es importante resaltar que si se cuenta con Equipos de Salud capacitados en lo que se
denomina AEstomatolog2a b8sicad que se encuen
cédulas de supervision aplicable al primer nivel de atencién, se podra incidir en la
prevencion y reduccion de la morbilidad de las principales enfermedades bucales que se
presentan en la poblacién.
La siguiente imagen muestra la programacion ideal de temas con periodicidad bimestral
para MGUM y MPSS (Fig. 2):
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FIGURA 2. Programacién bimestral para MGUM y MPSS
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Para el caso de AAM/AEG, la programacién ideal de temas se realiza con periodicidad
trimestral (Fig. 3):

FIGURA 3. Programacién trimestral para personal de enfermeriay PAC
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Programacién ideal de temas con periodicidad semestral para Equipos de Salud (Fig. 4):

FIGURA 4. Programacién semestral para Equipos de Salud
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ANEXO 1
Formato de carta descriptiva de capacitacion institucional
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No DATO ANOTAR
1 Dirigido a El grupo (MGUM, MPSS, AAM/AEG y PAC).
2 Unida Médica Nombre del hospital cabecera de la ZSM.
3 Periodicidad El periodo (bimestral, trimestral o semestral).
4  Afo El afio que corresponda.
5 Mes Mes que corresponda a la capacitacion.
6 Dia El dia programado del mes.
7 Hora La hora del dia designada.
8 Tema Nombre de los temas bucales a impartir.
9 Ponente Nombre del EST participante.
10 Material Las herramientas y material empleado como: RSB, laptop,

cafidén para proyeccion, etc.
El nombre y firma del CEyC, TDH y EST, asi como de los

11 Nombrey firma TSMZ que participan en la programacion.

Al término de la capacitacion, se elabora una minuta el cual es un testimonio escrito de la
actividad efectuada. EI formato AMi nuta d

FORMATO DE MINUTA DE CAPACITACION INSTITUCIONAL

S Instituto Mexicano del Seguro Social
‘@'q Programa IMSS-BIENESTAR
IMSS Minuta de Capacitacién Institucional a Equipos de Salud
&z b Estomatologia
‘Hosplull - NGmero de UM: ‘Fnchal e ’Zonas Participantes: __

Dirigido ar __ I Materlal Utilizadoc I Temas Impartidos: il

[ No.  Unidad Médica Nombre Firms | No. | Unidad Médica Nombre Flrma

0 0

Kol y FIa oy Pera i vy Viowe Prv =
Coordinador de Educacion y Calidad Titular de la Direccion de Hospitad Personal Estomatdiogo Personal Estomatdiogo
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ANEXO 2
Formato de minuta de capacitacion institucional
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR
1 Hospital Nombre del hospital cabecera de la ZSM.
5 Numero de Unidades Numero de unidades de salud representadas por los Equipos
de Médicas de Salud.
3 Fecha El dia, mes y afio en que se realizo la capacitacion.
4  Zonas participantes  Los nombres de las zonas participantes.
5 Dirigido El grupo (MGUM, MPSS, AAM, AEG o PAC).
6  Material utilizado Las herramientas y materiales utilizados.
7  Temas impartidos El nombre de los temas impartidos.
El nombre de la Unidad de Salud, UMM o Brigada de Salud a
8 Unidad Médica la que pertenecen las personas que recibieron la
capacitacion.
9 Nombre El nombre del personal que recibio la capacitacion.
10 Firma La firma de los asistentes.

El nombre y firma de los CEyC, TDH y EST, asi como de los

11  Nombrey firm .
ombre y firma TSMZ involucrados en cada RMZ.

Destaca que los TSMZ deberan supervisar que los MGUM, MPSS, AAM, AEG y PAC
asistentes a la capacitacidbn, muestren respeto al capacitador prestando atencion y
participando activamente.

Es importante realizar una evaluacion previa y post capacitacion, para evaluar el nivel de
aprendizaje del grupo sobre los temas abordados; esta retroalimentacién permite a los
ponentes establecer estrategias de mejora.

Cabe sefalar que es necesario insistir en capacitar a los Equipos de Salud en otros temas
administrativos como son la elaboraciéon de diagnostico bucal, manejo de metas
operativas, registro de la productividad SISPA y SALBUC.

Capacitacién a Titulares de Supervisiéon Médica Zonal

La supervision-asesoria a los Equipos de Salud en el primer nivel de atencion (Unidad de
Salud, UMM vy Brigada de Salud), es una de las funciones sustantivas para la mejora
continua de la calidad de la atencion, por lo que los EMS y TSMZ deben conocer y aplicar
la normatividad referida en base normativa y documentos de referencia del presente
procedimiento en estomatologia como parte de la atencion integral que recibe la poblacion

gue demanda atencion médica.
0730-022-006
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Dicha supervision-asesoria incluye aspectos clinicos y administrativos, por ello es
relevante que fortalezcan sus conocimientos acerca de los procesos de estomatologia
preventiva con una periodicidad anual, lo que les permita contar con los conocimientos
suficientes para otorgar asesoria a los Equipos de Salud, y asi mismo estar en facultades
de realizar una supervision con enfoque estomatolégico (Fig. 5y 6).

Para cumplir con lo anterior es necesario que el EST de cada ZSM, efectle una
capacitacion con periodicidad anual, preferentemente en los meses de diciembre o enero,
c on b a Precedanientofipara otorgar atencién estomatolégica en Unidades Médicas
Rurales, Unidades Médicas Moviles y Brigadas de Salud del Programa IMSS-
Bl ENESTARO, -003-GY, eedulae Bdiructivo de supervision correspondiente.

El EMS debera otorgar las facilidades necesarias para que el EST realice la capacitacion
anual dirigida a los TSMZ de la ZSM del hospital.

El EST con apoyo del CEyC y TDH, efectta | a A Carta Descri ptji

I nstitucional o (una vez firmadas se 1incl
el aboran | a AMinuta dd oCapacitaci-n I nsti

Los temas sugeridos son:

A Normatividad.

A Diagndstico de Salud Bucal.

A Metas de cobertura PEO.

A Estomatologia Basica.

A Acciones en Consulta Médica.

A Registros en Expediente Clinico.

A Acciones en Centros Escolares del universo de trabajo (obligatorio en los meses de
marzo y septiembre).

A Promocién para la Salud Bucal.

A Orientacién Comunitaria.

A Registros SISPA-EE.

A Jornadas Nacionales de Salud Publica-Salud Bucal.

A Insumos Odonto-preventivos (Dotacion Completa, Suficiencia y Oportunidad).
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FIGURA 5. Programacién anual de capacitacion para TSMZ
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FIGURA 6. Minuta de capacitacién para TSMZ
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Capacitacion a Pasantes de Estomatologia en Servicio Social

De la misma forma que los MPSS, los PESS se incorporan cada afio durante las
promociones de febrero y agosto a los servicios de estomatologia de hospital, y ademas
de participar en la induccidon general, reciben por parte del EST, induccidon especifica de
los procesos del area de estomatologia (Fig. 7).
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FIGURA 7. Procesos del servicio de estomatologia en hospital
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ANEXO 3
Formato carta descriptiva de capacitacion institucional para PESS
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No DATO ANOTAR
1 Dirigido a El grupo al que se dirige (PESS).
2 Hospital El nombre del hospital.
3 Periodicidad El periodo (semestral o anual).
4  Afo El afio que corresponda.
5 Mes El mes segun promocion de ingreso del PESS.
6 Sesion El nUmero de sesion.
7 Dia El dia del mes programado.
8 Hora La hora establecida para la capacitacion.
9 Tema El nombre de cada uno de los temas bucales a impartir.
10 Ponente El nombre del EST capacitador.
11 Material Las herramientas y materiales empleados.

12 Nombrey firma El nombre y firma del CEyC, TDH y del EST.
FORMATO DE MINUTA DE CAPACITACION PARA PESS

- Instituto Mexicano del Seguro Social
—‘g Programa IMSS-BIENESTAR
INMSS Minuta de Capacitacion Institucional a PESS
IEMES T4 Estomatologia

Hospital: Fecha:
Nombre de los PESS: Promocion:
No. Temas Impartidos Fecha Firma

Introduccién al PIB
Atencion clinica bucal

2 Expediente clinico y Registro SISPA

3 |Visita hospitalaria y Promocién para la salud

4 |SIVEPABYy IISBP (PSSB)

5 |Jornadas bucales en Unidades de Salud

6 |Acciones en centros escolares y JNSP-SB

Material educativo, Capacitacion inst. y orientacion

comun.

8 Metas de productividad y metas operativas

Normatividad, Aspectos administrativos y de
conservacion

Nombre y Firma Nombre y Firma

Coordinador de Educacién y Calidad Titular de la Direccién de Hospital
Nombre y Firma Nombre y Firma
Personal Estomatélogo Personal Estomatélogo
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ANEXO 4
Formato de minuta de capacitacién institucional para PESS
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No DATO ANOTAR
1 Hospital El nombre del hospital.
2 Fecha El dia, mes y afio del inicio de las sesiones.
3 Nombre del PESS El nombre y firma del o los PESS a capacitar.
4  Promocién El mes de promocion (febrero o agosto).
5 Temas impartidos El nombre de los temas.
6 Fecha El dia y mes en que se imparte cada.
7 Firma La firma del PESS que recibio la capacitacion
8 Nombrey firma El nombre y firma del CEyC, TDH y EST.

Orientacion Comunitaria

La Red Comunitaria es valiosa para el PIB debido a que son el brazo extensor de las
acciones efectuadas por el EST, entre otras cosas. Los Voluntarios de Salud y Voluntarios
de las comunidades requieren de orientacion constante y efectiva, debido a tres
actividades basicas que se les confieren en el Area de Estomatologia (Fig. 8).

FIGURA 8. Actividades basicas de los Voluntarios de Salud y Voluntarios

Derivaciéon de pacientes
gue requieren atencion
bucal a la Unidad de
Salud

Realizacion de Vigilancia de la salud
acciones en bucal de las personas
Centros Escolares de su comunidad

Por lo anterior, es necesario que el EST realice un programa de orientacion dirigido a los
Voluntarios de Salud y Voluntarios, que incluya dentro de la tematica médica lo
correspondiente a los aspectos bucales basicos. Los temas incluir son:
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A Alimentacion saludable y cariogénica.
A Esquemas odonto-preventivos a grupos vulnerables.
A Caries dental y enfermedad periodontal.

A Uso de rotafolios de salud bucal.

La periodicidad de la orientacion es semestral en los meses de febrero y agosto, sin
importar el tamafio de la poblacion escolar, previo a las salidas a los centros escolares del
universo de trabajo y en las cuales estan implicitas las Jornadas Nacionales de Salud
Publica-Salud Bucal, donde los Voluntarios de Salud y Voluntarios participan en la
realizacion de esquemas odonto-preventivos como parte del apoyo al EST (Fig. 9).

Los Voluntarios de Salud podran utilizar los RSB, por lo cual es necesario llevar un control
del préstamo.

FIGURA 9. Salidas a los centros escolares del universo de trabajo

\ Primer Semestre Segundo Semestre

s

Estomatdlogo
y Voluntarios

u.?
15

Es fundamental la participacion del SAC Regional y de los Promotores de Accion
Comunitaria de hospital, ya que sin la coordinacion, supervision, asesoria y vinculo con el
EST, no existe continuidad y calidad en las acciones odonto-preventivas.
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T @
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Centros Escolares

Por lo anterior, es primordial retomar la orientacion y apoyo de la estructura comunitaria,
siendo principalmente los Voluntarios de Salud y Voluntarios, para la realizacién de
acciones de los procesos de apoyo a la atencion estomatoldgica (Fig. 10).
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FIGURA 10. Apoyos de la estructura comunitaria
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FIGURA 11. Carta descriptiva de orientacion comunitaria

~ Instituto Mexicano del Seguro Social
q Programa IMSS-BIENESTAR
Carta Descriptiva de Orientaciéon Comunitaria
IMSS
Estomatologia
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FORMATO DE CARTA DESCRIPTIVA DE ORIENTACION COMUNITARIA

~ Instituto Mexicano del Seguro Social
’ Programa IMSS-BIENESTAR
IMSS Carta Descriptiva de Orientacién Comunitaria
RIENERTAF Enomatologla
‘ — . e -~ P e e
Dirigido .|i o UM e | *Perlodicidad: l ARo °
L | L — —_—
Sesién | Mez Dia ‘ Hora Tema ‘ Ponente Material
1 Mzo
Qérvca
:: aries denta
|Lesiones pre malignas
!bhg ene Bucal de 0 a 3 afws
i'-‘::l)f.‘“-i,v de Rowsfolios DP y PE
|Ev4u~:ma-. cdonto-preventves
2 Sep |Jernadas Nacionales de Calud
| Prblical
|Enfermedad periodontal
"-1::'I\r{f§[x."_!L”l',’: bucales de ETS

| | |
*La capactacion ord pimestral ¥ |2 Sade s an el HR 0 ggmestral CUando fa Sede Sea 3 una JEtancia mayns 2 45 Kim. o mas ae 45 minuteos de distancia

Nomiorm y Fema Yoombiey e Nomoes y Firme [T p—
Coordinador de Educacién y Calidad Promotor de Accidn Comunitaria Personal Estomatélogo Personal Estomatdlogo

Formato de carta descriptiva de orientacion comunitaria
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No DATO ANOTAR
1 Dirigido a El grupo al que se dirige (Voluntarios de Salud y/o Voluntarios).
2 UM El nombre de la unidad médica.
3  Periodicidad El periodo (semestral).
4 Ao El afio que corresponda.
5 Sesion El nUmero de sesion de orientacion al afo.
6 Mes El mes que corresponda a los temas por impartir.
7 DiayHora El dia programado del mes y la hora del dia designada.
8 Tema El nombre de los temas bucales a impartir.
9 Ponente El nombre del EST participante.
10 Material Las herramientas y materiales utilizados.

11 Nombreyfirma Elnombrey firma del CEyC, PAC, EST o PESS.
0730-022-006
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FORMATO DE MINUTA DE ORIENTACION COMUNITARIA

rs Instituto Mexicano del Seguro Social
, Programa IMSS-BIENESTAR

IMSS Minuta de Orientacion Comunitaria
o Estomatologia

Unidad Médica /BS: | o NUm. Localidades:| o F"c"‘”;o
Material Utiiizadoc ° Temas Impartidos: o

No, Localidad Nombre Fliema No. Localidad Nombre Fiema

6 o o

W

Homboe y Feve ombre y . CTiteey Feme oy Fme
Coordinador de Educacion y Calldad Promotor de Accién Comunitaria Personal Estomatdlogo Personal Estomatciogo

ANEXO 6
Formato de minuta de orientacion comunitaria

INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. DATO ANOTAR
1 Unidad Médica/BS Nombre del hospital, unidad de salud, UMM o Brigada de
Salud.
5 No. de Localidades El secto_r 0 LAI representada por Voluntarios de Salud o
Voluntarios.
3 Fecha Dia, mes y afio en que se realizo la orientacion.
4  Material utilizado Las herramientas y materiales utilizados.
5 Temas impartidos Nombre de los temas bucales.
6 Localidad Nombre del sector o LAI.
7  Nombre Nombre de los asistentes.
8 Firma Firma de cada uno de los asistentes.
9 Nombrey firma Nombre y firma del CEyC, PAC, EST o PESS.
La fiCarta Descriptiva de Orientaci-n Comunit at

pueden modificarse para el caso de las US-SE, donde se sustituye la firma del CEyC por
la del TSMZ.
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ANEXO 2

Diagnostico Epidemiologico Bucal
0730-006-001

Pagina 120 de 474 Clave: 0730-003-006




S
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

Diagnoéstico Epidemioldgico Bucal

Documento y proceso que tiene como objetivo principal que los GC-OOAD, EST y PESS,
identifiquen y conozcan las condiciones de salud bucal que padece la poblacion del
universo de trabajo de la unidades médicas de la cual son responsables.

Cada servicio de estomatologia debe contar con informacion obtenida del DEB de por lo
menos 5 afos anteriores, con la finalidad de medir el comportamiento de los diferentes
componentes.

El EST con apoyo del PESS, elabora el DEB en el periodo comprendido del 1ro al 15 de
diciembre de cada afio, el DEB en Word, con letra Arial 12, titulos 14, margen normal
(izquierdo y derecho de 3 cm y superior e inferior de 2.5 cm); éste documento incluye las
principales afecciones bucales en la poblacion del PIB, con énfasis en los grupos
vulnerables. EI DEB consta en la mayoria de los casos de cinco componentes (Fig. 12).

FIGURA 12. Componentes del diagndstico epidemiolégico bucal

Motivo de ' Morbilidad
Consulta Bucal en
Estomatoldgica Escolares

Sistema de
Vigilancia
Epidemiolégica de
Patologias Bucales

Indicadores de
Impacto de Salud
Bucal Poblacional

A continuacion se describe la estructura de apartados que debe contener el DEB:
I. Caratula

Datos generales como nombres del IMSS y del PIB, logo institucional, nombre del OOAD a
la que pertenece y de la unidad médica, asi como el titulo del documento Diagnostico
Epidemiolégico Bucal, con el afio, ademas de los nombres y firmas del TDH, del CEyC y
CVEyMP, asi como de los EST y PESS adscritos al servicio. Para el caso de las US-SE,
las firmas seran solo del TSMZ y del EST (Fig. 13).
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Péagina 121 de 474 Clave: 0730-003-006




S
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

FIGURA 13. Caratula del diagndéstico epidemioldgico bucal
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II. Indice

En él se enlistan y desglosan los apartados que componen el DEB, agregando el nUmero
de paginas correspondientes a cada uno, para pronta referencia.

l1l. Introduccién

Siempre se encuentra al inicio de cualquier ensayo, articulo, libro, y en este caso en el
DEB, sin embargo es la Ultima parte que se redacta, ya que su proposito principal es
contextualizar el documento y dar un esbozo general del desarrollo del tema vy
conclusiones. La introduccion también considera los resultados més significativos de los
diagnésticos epidemioldgicos bucales de los ultimos cinco afios, con la finalidad de
conocer principalmente el comportamiento del MCE y la MBE.

IV. Antecedentes

Realizar en una cuartilla, los antecedentes epidemioldgicos de las dos principales
enfermedades bucales en México, en el Estado y en la ZSM de acuerdo a lo descrito en
los anteriores DEB de los ultimos 5 afios (caries y enfermedad periodontal).

En la redacciéon argumentar de manera breve y concisa, acerca de la importancia de
realizar afio con afio el DEB, y cual es el aporte en el desarrollo de los procesos del
servicio de estomatologia.
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V. Objetivo general y especificos

Establecer el objetivo general en el cual se exprese el fin 0 meta que se pretende alcanzar
con la elaboracion del DEB. En este sentido, también se elaboran objetivos especificos en
relacion a los componentes de MCE, MBE, IISBP y SIVEPAB, considerando el impacto
gue se espera lograr a mediano y largo plazo.

VI. Metodologia

En este apartado, se describe la metodologia que se aplica, para conformar los objetivos y
el proceso para recabar, registrar y analizar los datos obtenidos de las diferentes fuentes,
mismos que proporcionan los elementos necesarios para sustentar el DEB. Lo anterior
debe organizarse de la siguiente forma:

1. Enfoque de la metodologia

En el caso del DEB es cuantitativa, ya que el proceso se lleva a través de mediciones
numericas longitudinales y transversales, utilizando la observacion para la recoleccion

de datos y el analisis. En el documento se describe brevemente.

2. Universo de la muestra

Considerar los diferentes grupos vulnerables y de poblacion que solicita cada
componente a incluir en el DEB; asi mismo agregar la delimitacion de tiempo (periodo
en que se desarrollan), espacio (lugar donde se levanta la muestra) y tamafio de la
muestra (cantidad de registros) de acuerdo a lo descrito en la tabla 1.

Universo

TABLA 1. Variables del universo muestra

Logro de consultas

o Grupos Dol 2 de E I Servicio de
] Vulnerables Soede N?)vigrer)lrt;)rs Estomatologia |  |ndicadores de
T S 9 ~ Cent productividad
~3  Poblacién no de cada afio enl ros
Escolares
vulnerable Cobertura de PEO
10 grupos
E)J divididos en 3%61162) ﬂi\ﬁgﬁ}r&:l Servicio de Pacientes de
>4 Vulnerablesy de cada afio Estomatologia lra.vez
no vulnerables
= Pre-escolar 100
IEH 3 grupos ’ \zle?mcliz %Oersgg 0 Centros Primaria 250
S vulnerables ( Escolares

establecidos)

Secundaria 150

0730-006-001

Péagina 123 de 474

Clave: 0730-003-006




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SEGURIDAD Y SOLIDARIDAD SOCIAL

TABLA 1. Variables del universo muestra (continuacién)

Universo

Tamano

Afio de inicio sexenal Servicio de
% 5 rangos de edad (Enero-Noviembre) Estomatologia De acuerd(,) agrupo
considerados de de edad y ambito de
@ i ilti f Centros FPRY.
— impacto Penultimo afio sexenal aplicacion
(Enero-Noviembre) Escolares
2 Los grupos Del 2 de Enero al .- 60 AEstudi
o - Servicio de
mil preferentemente 31 de Diciembre Estomatoloaia por mes
(% se deben ajustar de cada afio 9 (720 al afio)

Los IISBP consideran la recopilacién de datos al inicio de cada sexenio y en el afio
previo a que concluya, sin embargo el DEB siempre debe incluir esta informacion y en
el ultimo afio de la gestidn, realizar un analisis comparativo entre el inicio y final de

sexenio.

En el caso del SIVEPAB solo los hospitales considerados Unidades Centinela realizan
el andlisis de la informacién y generan graficos en SINAVE para incluirlos en el DEB.
En el caso de los servicios de estomatologia en Unidad de Salud quedan exentos de

este componente.

3. Instrumentos de recoleccion de datos

Se refiere a los formatos utilizados para la recoleccion de datos, como en el concepto
anterior también se describen por cada componente, segin se muestra en la tabla 2.

TABLA 2. Instrumentos de recoleccién

Metas y
Cobertura

MCE
SISPA-EE

MBE

Plan de
salida

Cuadros de andlisis de metas | y Il, ademés del
cuadro de analisis de cobertura de PEO.

SISPA-SS-0 3 PSE AHoj a di ari a
unidades médicas con servicio de estomatologia y
jornadas bucales en Unidad de Saludo .

CBEfMHoja de actividades
bucal en centros escol ar
NPl an de cestad escdlares ael universo de
trabajo

Hojas de calculo

IISBP IISBP

Formatos de registro para 6, 12, 18, 35 a 44, 60 y
mas afos.

SINAVE

SIVEPAB

NEstudi os de casoo0.
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4. Variables para el levantamiento de datos

Este apartado considera las variables generales de edad, sexo, nimero de expediente
(jefe de familia o numero de padrén de beneficiarios), domicilio, comorbilidades, etc.,
sin embargo es necesario identificar las variables especificas de cada componente a
recopilar para la agrupacion de datos y posterior analisis (Tabla 3).

TABLA 3. Variables de recoleccién a considerar

Logro de consultas, subsecuencia, altas, amalgamas,

el Indicadores de | o qinas, exodoncias, ATF, AATF, esquemas odonto-
productividad .
preventivos y la cobertura de grupos vulnerables.
MCE 350 variables estomatologicas.
CIE-10

Siete variables estomatoldgicas de la CIE-10 y una
variable mixta que mide dafio bucal.

Variables mixtas como: sano de caries, todos los dientes presentes,
dientes perdidos y dientes presentes. En el caso de 12 afios se mide el
mdice CPOD y la mezcla de ésta. (Necesidades de atencion).

[ISBP

Indicadores como: ceod, CPOD, IHOS, IPC, lesiones de la mucosa bucal,
fluorosis y otras patologias especificas contenidas en el Manual de
procedimientos de unidad centinela.

SIVEPAB

5. Proceso de recolecciéon de datos

En este rubro se hace una descripcion clara y concisa del proceso del levantamiento
de la informacion (incluye los tres puntos anteriores) y los criterios que consideran el
registro en los formatos de cada uno de los componentes que aplican.

Cabe sefialar la importancia de contar con los formatos de registro vigentes y verificar
la correcta vinculacion en cada uno de ellos para la generacién de cuadros de salida y
graficos. En el caso de los EST de las unidades centinela, son los responsables de
generar los gréaficos en SINAVE, de cada uno de los indices y de acuerdo a la muestra
tomada, cuidando que sea lo mas representativa posible para el analisis.

6. Resultados

A partir de este punto se incluyen en el DEB los cuadros de analisis de metas | y Il, el
cuadro de andlisis de cobertura, ademas de los reportes estadisticos y graficos
respectivos intra y extramuros del SISPA-EE del afio que concluye, el cuadro de salida
y graficos del archivo IISBP del afio y lo correspondiente al SIVEPAB de acuerdo a sus
indicadores (Fig. 14).
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FIGURA 14. Cuadros de analisis de resultados de metas e indicadores
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Es importante contar con la informacion del DEB de por lo menos

5 afos anteriores,

con la finalidad de medir el comportamiento de los componentes, considerando grupos
de edad, grupos vulnerables y padecimiento mas representativo, realizando gréaficos
para el andlisis comparativo, mismos que nos permitan conformar una imagen clara de

la tendencia de dichos padecimientos a traves del tiempo (Fig. 15).

Ademas de medir los avances en el impacto de las acciones bucales preventivas y
curativas efectuadas, en la poblacién del ambito de responsabilidad del hospital.
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FIGURA 15. Ejemplo de analisis historico de padecimiento
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7. Conclusiones

Posterior al analisis de la informacion generada (cuadros y gréficos) a lo largo del afio,
se elaboran las conclusiones, estan surgen de la revision reflexiva de los resultados,
como un conjunto de ideas sintetizadas que explican de manera clara y directa la
condicion de la salud bucal de la poblacién a su cargo.

Lo anterior, es clave para mantener, restructurar o crear estrategias que se encaminen
al logro del objetivo principal de disminuir las enfermedades bucales. Por ello, la
relevancia de realizar un buen DEB, estriba en que se vuelve pilar en la construccion
del PTA, con la finalidad de mejorar todos los procesos y actividades del servicio de
estomatologia para obtener mayor impacto.

Una vez clara la estructura del DEB, se describen a continuacion los componentes
MCE y MBE, los restantes sedet al | an en @Al ndicadores
Pobl acional-023-00avéeAneEas806 3) y ASistema d
Pat ol og2as Buc é@1908ldAnexbH.ve 0730

Componente: Motivo de Consulta Estomatoldgica

Objetivo

Conocer el MCE de la poblacion que acude a solicitar consulta de primera vez en el
servicio de estomatologia de la unidad médica.

Metodologia:

Para su elaboracion se requiere del formato electronico SISPA-SS-03PSE contenido en
los archivos mensuales de la carpeta SISPA-EE.
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La poblacion objetivo para este componente es toda aquella que solicita atencion bucal al
servicio de estomatologia, durante los meses de enero a noviembre de cada afio.

El formato se utiliza para el registro diario de los diagndsticos bucales con base en la CIE-
10, y para la productividad de las acciones bucales otorgadas a los pacientes atendidos en
el servicio; los diagnosticos que se toman en cuenta para la elaboracion del MCE
corresponden solo a pacientes de primera vez.

En la siguiente imagen, se muestra resaltado en amarillo los conceptos a registrar para
considerar los diagnésticos del MCE (Fig. 16).

FIGURA 16. Variables de registro para el MCE
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ANVERSO

SISPA-SS-03PSE

La poblacién se divide en diez grupos especificos para su analisis (Fig. 17):

Menor de 3 afios

A

A 3ab5afios
A 6 a9 afios
A 10 a 19 afios
A

20 a 59 anos

> > >

>\

60 y mas afos

Mujeres Embarazadas
Diabetes Mellitus

Hipertension Arterial Sistémica

Hipertension Arterial Sistémica (HAS) y Diabetes
Mellitus (DM)
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FIGURA 17. Grupos generales de registro
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Cinco de estos grupos poblacionales destacan, ya que se consideran vulnerables, siendo:
3 a5 afos, 6 a 9 afios, 10 a 19 afios, embarazadas, asi como personas con hipertension

arterial sistémica y/o diabetes mellitus (Fig. 18).

FIGURA 18. Grupos vulnerables intramuros
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Los diagnosticos de la CIE-10 aplicables en estomatologia son alrededor de 350 variables;
cada una de ellas se presenta en una lista desplegable en la columna iDe s c r | ppara
su facil seleccion, el registro de éstos diagndsticos se concentra en una base de datos

localizada en el archivo concentrador del SISPA-EE.

Tamano de la muestra

Aplica al 100% de los pacientes que acuden por primera vez a solicitar consulta en las
unidades médicas con servicio de estomatologia, en el periodo comprendido del 1ro de
enero al 30 de noviembre de cada afio, de manera que se tienen 11 meses
aproximadamente para obtener la informacién de los diagnosticos registrados en los

grupos descritos anteriormente.
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La base de datos es dinamica, ya que conforme se realiza el registro diario de los
di agn-sticos en eSIS-S 0 DR Snad ,0 disStl S Ans @ archivon
concentrador del SISPA-EE a la pestafia Base MCE (Fig. 19).

FIGURA 19. Ejemplo de |la base de datos del MCE

MOTVO DE COMIULTA B EL SENACID DE EFTOMATOLOGA
SRCPC: A0S MENCRES 06 1 MO8

—— m—— e

Los datos recopilados se ordenan automaticamente por frecuencia en todos los grupos; al
final del periodo establecido se genera e

Para cada grupo de edad existen cuadros de salida y graficos, mismos que dan pauta para
realizar el analisis, por o que es muy importante registrar adecuadamente los datos
solicitados en -25IS0f3cPrSkadt. 0 CradleSBAL Tal ar que
se muestran los primeros 10 diagndsticos (Fig. 20 y 21).

FIGURA 20. Ejemplo de cuadro del reporte estadistico del MCE

Instituto Mexicano del Seguro Social
@ Programa IMSS-BIENESTAR
IMSS Reporte Estadistico del Diagndstico Epidemiolégico Bucal
' Periodo comprendido del 4 de enero al 30 de noviembre del 2022
Motivo de Consulta Estomatolégica
Menores de 3 afios

OOAD: YUCATAN UNIDAD MEDICA: ACANCEH
Sexo Global

No. | CIE10 Padecimiento Hombres Mujeres Total
% % %

605 789 1394
1 Z00.0 [Control de salud SAI 305 50 418 53 723 52
2 K02 |caries dental 253 42 351 44 604 43
3 B37 Candidiasis 167 28 97 12 264 19
4 B26 |Parotiditis infecciosa 85 14 60 8 145 10
5 201.2  [Examen odontolégico 80 13 46 6 126 9
6 T18.0 |Cuerpo extrafio en la boca 10 2 26 3 36 3
7 S03.2_|Luxacion de diente 5 1 8 1 13 1
8 F45.8 |Bruxismo 2 0 9 1 11 1
9 S02.5 |Fractura de los dientes 1 0 3 0 4 0
10 KOl |Dientes incluidos e impactados 0 0 0 0 0 0
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FIGURA 21. Ejemplo de graficos del reporte estadistico del MCE

Reporte Estadistico del Diagnéstico Epidemiolégico Bucal
Unidad Médica: ACANCEH  Afo: 2022
Motivo de Consulta Estomatoldgica

Menores de 3 aiios

160 -

20

o 60
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Una vez que se obtienen los resultados en relacion al MCE, estos se analizan e
interpretan por grupo de edad y padecimiento, para conformar el DEB donde ademés, se
describe de principio a fin la metodologia desarrollada y los recursos requeridos durante la
consulta de estomatologia en la unidad médica para la obtencién de la informacion final

(Fig. 22).

FIGURA 22. Ejemplo del componente MCE

Metodologia
1. Motivo de Consulta Estomatoldgica

solicitar consulta de primera vez a la unidad médica.

Estudio: Cuantitativo de variables

Universo de la muestra;

1. Grupos poblacionales (vulnerables y no vulnerables):

> 3 aflos 3abafos 6a9afios 10 a 19 afios 20 a 59 afios
60 y mas anos Embarazadas Diabetes Mellitus Hipertensién AS. HASy DM

Objetivo especifico: Conocer el Motivo de Consulta Estomatoldgica de la poblacion que acude a

Lo anterior permitira que el EST, PESS, TDH, CEyC o TSMZ en su caso, identifiquen el

panorama general del motivo de consulta estomatoldgica en el servicio.
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FIGURA 22. Ejemplo del componente MCE (continua)

o > 0N

1.
2.
3.

Valoraciones bucales: en el periodo del 02 de enero al 30 de noviembre de 2021.
Servicio de estomatologia: Dos Estomatélogos de base y un PESS de estomatologia
Tamario de la muestra: 3,829 pacientes de primera vez.

Conformacién y analisis de la informacién: del 1 al 15 de diciembre del 2021.

Instrumentos para el levantamiento de datos:

Formato SISPA-SS-03PSE

Base de datos en hoja de calculo que concentra los 350 diagndsticos CIE-10, mismos que
categoriza por frecuencia.

iReporte est ad? ®wg1D princpaled didgnostieoB. d e

Gréficos de barras

Variables:

A 350 diagnésticos de la Clasificacion Internacional de Enfermedades, ordenados por codigo y
titulo de identidad.

Proceso de recoleccion de datos:

Valoracion bucal en el consultorio de estomatologia.
Registro en el expediente clinico del o los principales diagnésticos bucales motivo de la consulta.

Registro diario del principal motivo de consulta de los pacientes de primera vez en el formato
primario SISPA-03PSE del SISPA-EE.

Conformacion de la informacién utilizando la herramienta SISPA-EE.

5. Validacion mes a mes de la correcta vinculaciéon de datos y la congruencia entre el nimero de

pacientes de primera vez y el nUmero de diagnésticos generados en cuadro de diagndsticos del
Motivo de Consulta Estomatoldgica, contenido en la pestafia fServodel SISPA-EE.

En caso de errores en la vinculacién, se solicita al area de estomatologia de la UPIB, la correccién
via remota.

Obtencién de resultados para el analisis de acuerdo a los grupos establecidos.

Resultados:

A continuacidn se presentan los resultados obtenidos del 1ro. de enero al 30 de noviembre de 2021.
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FIGURA 22. Ejemplo del componente MCE (continta)

Conclusiones:

Generales

1. El principal motivo de consulta estomatolégica es el diagnéstico de caries dental con un 64%,
seguido por la gingivitis en un 17% y la enfermedad periodontal con un 12%.

2. El grupo poblacional que acude en mayor medida son mujeres de 20 a 59 afios en un 44%, seguido
por pacientes con HAS y DM en un 27% y adolescentes mujeres en un 15%.

3. En general las mujeres son mas proclives para acudir a los servicios de salud, por cuestiones de
embarazo, parto y atencion posnatal, ademas que son quienes vigilan la salud de sus hijos, asi que
asimilan mas los mensajes preventivos.

4. Los hombres acuden a los servicios solo cuando su salud ya esta deteriorada y es mas complicada
la rehabilitacion, las razones pueden ser el temor a los procedimientos dentales, considerarse como
el sexo fuerte o que sus horarios de trabajo impiden que acuda a sus citas.

Grupo menor de 3 afios

Se identifica que el 77% son sanos, 18% presentan caries dental, 54% caries rampante y 1% labio
y paladar hendido.

En este grupo de edad la salud bucal depende totalmente de los padres, el uso de biberones
origina en los menores una exposicién frecuente de liquidos con alto contenido de azucares (jugos,
leche de formula, etc.).
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FIGURA 22. Ejemplo del componente MCE (continua)

Aunado a lo anterior, se suma la idea de que los bebés no necesitan la higiene bucal, puesto que
a¥an no tienen dientes y cuando estos aparecen

Grupo de 3 a 5 afios

35% Sanos, 45% caries dental, 12% absceso periapical, 8% gingivitis, 6% mal-posicion dentaria.

Si consideramos que la mala higiene bucal esta directamente relacionada con la aparicién de las
caries, al encontrar este porcentaje (45%), se hace patente que el nivel de conocimiento y el grado
de concienciade los padresesdef i ci ente | o queé

Y asi sucesivamente los diez grupos establecidos.

Il. Componente: Morbilidad Bucal en Escolares
Objetivo

Conocer la morbilidad bucal de la poblacion escolar del universo de trabajo de la unidad
médica.

Metodologia

Para su elaboracién es necesario contar previamente con el archivo CBE, mismo que
ubica en el SISPA-EE. En él se registra a la poblacion objetivo de alumnos de los centros
escolares del universo de trabajo, con base en los listados de los diferentes grados y
grupos que se obtienen en las escuelas de los niveles pre-escolar, primaria y secundaria
al inicio de cada ciclo escolar en agosto-septiembre (Fig. 23):

FIGURA 23. Grupos vulnerables extramuros

o N

y!

6 a9 aios

o\

3 a5 afios

Pre-escolar 10 a 19 aiios

1%,2°y3°

Primaria5®y 6°
Secundaria1®,2°y 3°

Primaria
1°,2°,3°y4°

Cabe sefialar que no se consideran escuelas privadas y preparatorias. Las ocho variables
de morbilidad bucal a identificar en los escolares se describen en la tabla 4.
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TABLA 4. Variables de morbilidad bucal en escolares

Variables Diagndsticas Bucales en Escolares

c
n JE|l o |Z2E 7| B
0
Grupo de w se2| 28 [£85(288| 2 |.x8
Edad o » TS G oo |>SEvc| o0lF [} © O
o8 2 |52€E| g8 |5p2|558| ° |28%S
C — P oo — y— - —_— _—
gL a o5o0| @0 |Eco|3/528 S T O
ns &) oda| <a |Oua|ZTlS = SET
3 abafos o) o o) o) o) 0
6 a9 afios 0 o] o] 0 o] 0 o] 0
10 a 19 afios 0 o} o} o] o} 0 o] 0

Para los nifios de 3 a 5 afios se excluyen Pérdida del ler. Molar Permanente y Gingivitis /
Enfermedad Periodontal, debido a que no son aplicables a esta edad.

La variable Fluorosis, aplica si en la entidad se presentan casos (ver informacion referente
al padecimiento en el RSB Dientes y Periodonto). La variable labio y/o paladar hendido,
aplica solo si en la entidad se tiene antecedente de casos.

Tamafo de la muestra

Se estima que la cantidad ideal anual de niflos y adolescentes evaluados de la cavidad
bucal sea de 500 o mas por unidad médica para establecer una muestra representativa,
dicha cifra depende de la poblacion escolar del universo de trabajo, por lo que se
estableci6 un parametro factible de lograr con alumnos a los que se les realiza la
valoracion bucal en los niveles pre-escolar, primaria y secundaria, como se muestra en la
tabla 5.

TABLA 5. Tamaino de la muestra

Tamarfo de la Muestra Diagndstica

Grupo de Edad 3 a5 afios 6 a 9 afios 10 a 19 afios Total
Nimero de
TS 100 250 150 500

En las US-SE, se realizara la valoracion bucal del 100% de la poblacion escolar, si en el
total de los tres niveles escolares es igual o menor a 500 alumnos.
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El levantamiento de informacién de la muestra se efectia durante las salidas programadas
a los centros escolares, en el segundo semestre del afio, especificamente en los dias
hébiles comprendidos del 1ro. de septiembre al 30 de noviembre, para realizar esquemas
los odonto-preventivos.

Plan de salida

El EST y los PESS deben coordinarse entre ellos para dividir el tamafio de la muestra de
escolares, a fin de distribuir las cargas de trabajo determinando las comunidades y centros
escolares que seran visitados para la realizacion de valoraciones bucales, la promocién
para la salud y los esquemas odonto-preventivos acordes al grupo de edad.

Por lo tanto es necesario elaborar un plan de salida, que establezca la programacion de
los dias de visita a las escuelas, asi como el nUmero de nifios y adolescentes a valorar; es
importante que dicho plan este previamente avalado por el CEyC y TDH (Fig. 24).

FIGURA 24. Ejemplo del plan de salida a centros escolares

Instituto Mexicano del Seguro Social
IMSS Programa IMSS BIENESTAR
Plan de Salida a Centros Escolares del Universo de Trabajo
OOAD: | YUCATAN Unidad Médica: | ACANCEM Fecha:| 10 | o | 23 |
g Oin e ke
| Namero Insumos Regueridos
Mes Semana E?&mmml?:o Nivel Nombre de la Escuela | Grado |Grupo| de s:’:’ Cepillo | Cepitie T‘N'“'I Hio | Fldor | Pasta
‘ Amncs infantil | Adulto |Revelad | Dental | Gel | Profilic,
SEP Dat 5 al @ Ulises Hernandex Pra-ascols hian Escutia |1 48 A B (i) 1 80 0 ? Caps 0 2 Bot |-
SEP D& 22 ul 26 Adtiana Lopez Pormana Jost Maria Morsdos y P 1 AB 60 2 €0 0 2 Ca@s o 2 Bot 1
OCTIDS 3 ol 7| UlsesHamandez | FPrwns |  Besdoswez | 1 | GO| 60 | 4 | 60 | 0 |2Cams| 1 |28 | 1
OCT Det 10 ul 14 Adrana Lopes Prmana Hento Jdrex | 2 A_{) E0 4 €0 0 3 Caps 1 2 Bl 1
ocT .Lx'c 17 oal 21 Ulises Hernandez | Primana Bento Jdrer ’ 2 c,.D O] 4 80 0 [ 3 Cags ] [ 2 Bot [ 1
NOV Dol 7 al 1 Adrana Lopez Secundara Javer Mna | 1;_ /:ll_l- %0 2 0 '.IJ_—;E;-.-:. 1 4 Bot 1
NOV .L\Z“ " 8l 18 Ulises Herndndez | Secundana Javier Mna T 2 |A.B.C a0 1 0 o0 | 4 Caas v | 4 Bot | 1
Total | 480 3 00 180 0 5 14 !
Nambre y Frma tomtee y Furen Koerdre y F ey Nomter y Farea
Ceordinader de Vigilancia Epidemicidgica Parsomal Estomatdiogs 1 Persomal Estomatsloge 3 Coordinader de Educacion y Calidad

La base para el registro de la MBE es el archivo CBE contenido en el SISPA-EE; consiste
en un listado en hoja de célculo del total de los alumnos, mismo que puede filtrarse por
apellido, escuela, grado y grupo para imprimirlo y utilizarlo en el registro manual en papel
al momento de la valoracion bucal en las escuelas.
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FORMATO DE PLAN DE SALIDA A CENTROS ESCOLARES

Instituto Mexicano del Seguro Social

IMSS Programa IMSS BIENESTAR

Plan de Salida a Centros Escolares del Universo de Trabajo

00AD: | o Unidad Médica: | ° Fecha:| |" ]
Ois Al

Mes | S Monites: del Nivel Nossbre de a Escusta | Grado|Grupo | e | S0emse o T
e Estomattlogo aous ' po N:“"m fLAI | Copllo | Ceplllo Tabietas | Mo | Fvor | Pasta
Infantll | Adulto |Revelad.| Demal Gel | Profilac.
- ,
W W YV v s
Ded o
Ded o
Del '
Del o
Del al
Dt o
Dot o
Del o ‘
p— Total 0 'I! ,“ 0 (D' 0 ”, 0
Cocrdinador :‘:::;;:’;Mlnhgka Mu::’::ﬂ;:’::bgo 1 Pounrif::t;;:;b’e : Coorﬂv\nw“;::gd:l;;:lﬂ ¥ Calidad
ANEXO 7
Formato de plan de salida a centros escolares
INSTRUCTIVO DE LLENADO
No. Dato Anotar
1 OOAD Nombre del Organo de Operacion Administrativa
Desconcentrada.
2 Unidad Médica Nombre del hospital o de la Unidad de Salud.
3 Fecha Dia, mes y afo de elaboracion.
4 Mes Mes en el que se acude a los centros escolares
5 Semana El dia de inicio y fin de la semana de la visita.
6 Nombre del Estomatdlogo Nombre del EST que asiste al centro escolar.
7 Nivel Nivel escolar (pre-escolar, primaria y secundaria).
8 Nombre de la Escuela El nombre de la escuela a visitar.
9 Grupoy Grado El grado y grupos de la escuela a visitar.
10 Numero de Alumnos La cantidad de alumnos que recibiran PEO.
11 Sector/LAI El sector o LAI donde se ubica la escuela.
12 Insumos La cantidad de insumos a utilizar durante la visita.
13 Nombrey firma El nombre del CVEyMP, CEyC, EST y/o PESS.
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Registro de informacion de la muestra

Para realizar las revisiones bucales, el EST y/o PESS, organiza los grupos de escolares
con ayuda de los Voluntarios de Salud y Voluntarios, para informar sobre los pasos a
seguir durante la visita al centro escolar (promocion para la salud bucal, esquema odonto-
preventivo, valoracion bucal y derivacion al servicio).

Conforme se revisa la cavidad bucal de cada alumno, se registra en el formato en papel

del CBE, en el apartado ARevisi-n Bucal o el di ag
vez en el servicio, se vacian los datos obtenidos en el archivo electronico del CBE (Fig.

25).
FIGURA 25. Ejemplo del censo bucal escolar

onserno i | (] HoA DE ACTIVIDADES PREVENTIVAS Y DIAGNOSTICO BUCAL EN CENTROS ESCOLARES
MEXICO | #%s GRUPO VULNERABLE DE 6 A 9 AfIOS

]fuvman NicA [ MAXTANU l DOAD: I YUCATAN [ REGION SR |
LOCALIDAD ] MARCANL Pmmﬂr rsmuamlcr.m[ [} l £.0. JUAN MIGUEL KU EX l ARG ] x|
Esquemas Odonto-preventivo Reviziin Bucal
Datos Geeerales 50 coshiza on los mases de ochutire y novwembes AT
Octubire-Neviondse Muss
3 E 4 2 |- $ a Gie1
Ne. [SexulE dae Membre ded Alk Nambre de la Escuel ;% ggg, SJ e|fm i!i’ 13, e:%
] @ 'R =} li 4 ¥ .2 5 . g 9 ~ E No-0
HEE I B R A R AL
1 H § O CARAAL WILIM BUADALLIPE OFA. MONTE SE0F 1 A ouw ! % x 1 x 1
2 | M | & |CAMARA CALCHELA YOVANA OFA, MONTESSOR 1| A | om 1 % | x 1
3 | W | & ICACrE Cran vERSC el DFA MCHTE SE08 1| A | e ] x x 1
Z05.0| K2 9] 1Pa" | K 1| W05 | Kou S K074 37
Totolf Hom| Mui | LA REVISION BUCAL MUESTRA MINIMA ES DE 250 |RT FC | oPB AATFIPEO IS0 0 [To | 0 | 0 [0 [Rest
w2 | 3| ALUMNOS 3 5 | s [ sl s ol vl vl o]l o] o] ol o]

La informacion registrada alimenta progresivamente la base de datos después de cada
visita, al término del periodo establecido para el levantamiento de la muestra se generan
Reportes Estadisticos del DEB del componente MBE por cada grupo de edad (Fig. 26).

FIGURA 26. Reporte estadistico de 3 a 5 afios del MBE

Programa IMSS-BIENESTAR

Reporie Estadistico del Diagnéstico Epidemicidgico Bucal
Periodo comprendido del 1 de septiembre al 30 de noviembre del 2022

Morbilidad Bucal en Escolares

@ Instituto Mexicano del Seguro Social

3 a5anos
0OAD; | YUCATAN | UNIDAD:; ACANCEN \
o Sexo | Global
No. | CIE10 Padecimiento Wembros [ [ gores T | Tomi | &

0 5 o s | [
1| 2000 [Ssno {0 cenes) W 2 | - | ® |
2 | X029 [Garnes | =z a8 27 » w | & |
3 | K74 [Mabocusiin [ s 3 | W ® | | 2% |
s | |Pécchda ter mobr permansrte 1T 2 | 8 | n | 2 | w |
5 | L |Ascusy penapcy 2 3 T a [ : 2 : 1 I

7;” KOS [Floomss 0 0 - | L] | 0 I *0*-’
7 Q37 |Labo y paladar heeddo [ o o | «a ¢ [ o | o
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Derivado de los reportes estadisticos surgen graficos representativos

MBE, también por cada grupo de edad, mismos que permitiran el andlisis de la
informacion, por lo que es muy importante registrar adecuadamente los datos solicitados

en el CBE (Fig. 27).

FIGURA 27. Graficos por grupo de edad del reporte estadistico de MBE

™ Reporte Estadistico del Diagnostico Epidemiologico Bucal i o) ' Reporte Estadistico del Dlagnostico Epidemiotogico Bucal
I\JES Unidad Médica: ACANCEM Afo: 2022 l\iﬁﬁ Unidad Médica: ACANCEH  Afo: 2022
- Morbilidad Bucal en Escolares : Morbilidad Bucal en Escolares
JaSafos 6 a9 afios
»n
P o e T T T T S R D i o il
Reporte odel Dingnostico Epldemiologico Bucal

Unidad Médica: ACANCEH ANho: 2022
Morbilidad Bucal en Escolares
102 19ahos

Destaca que al igual que el componente MCE, posterior a la integracion de los cuadros de
salida y gréaficos, es necesario realizar un analisis e interpretacion de los resultados

generales por grupo de edad y padecimiento para su integracion al DEB.

El PTA, se conforma del resultado de varios procesos, entre ellos, los que surgen del
presente anexo, ya que el DEB en conjunto con el andlisis de los diferentes procesos que
se tienen establecidos en estomatologia, como son funcionamiento del servicio,
cumplimiento de metas y cobertura, salidas a comunidad, JNSP-SB, entre otros, es el pilar

para desarrollar el PTA.

del componente
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ANEXO 3

Indicadores de Impacto de Salud Bucal Poblacional
0730-023-001
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Indicadores de Impacto de Salud Bucal Poblacional

El presente componente tiene como antecedente el Programa Sectorial de Salud Bucal
(PSSB), el cual se crea en el afio 2000 para su implementacion en el afio 2001, como
parte del Programa Nacional de Salud (PRONASA), del Gobierno Federal durante el
sexenio 2001-2006.

En coordinacion con la normativa central correspondiente de la Secretaria de Salud y con
la participacion de los representantes responsables de las instituciones que conforman el
Comité Nacional de Salud Bucal, se establecieron cinco indicadores de impacto que
aplican en grupos especificos de poblacion con su respectiva variable de medicion.

El ambito de aplicacion en el PIB en sus inicios fue exclusivamente en hospital, sin
embargo a partir del 2019, incluye también las Unidades de Salud con servicio de
estomatologia y a partir de ese afio el Programa Sectorial de Salud Bucal cambia de
nombre a lISBP.

Las unidades médicas de relativa reciente creacion solo cuentan con informacion del afio
2012, excepto algunos hospitales como San Carlos, Axtla de Terrazas y Los Hernandez,
asi como las Unidades de Salud de los OOAD Estado de México Poniente y Guerrero.

El levantamiento de la muestra para los IISBP debera realizarse dos veces por sexenio (en
el primer y penultimo afo). El periodo anual de registro comprende del 1ro. de enero al 31
de diciembre del afio en curso.

Objetivo

Conocer las condiciones de salud bucal de la poblacion universo de trabajo de la unidad
médica a través de cinco indicadores de impacto con valores esperados actualizados,
descritos en la tabla 6. Los resultados que se obtengan de este componente deben
incorporarse al DEB, ya que son edades clave que nos indican el estado de salud de una
poblacion.

TABLA 6. Indicadores de Impacto de Salud Bucal Poblacional

Indicadores de Impacto

1 | Nifios de 6 afios libres de caries 60% libres de caries

2 | indice CPOD en 12 afios de edad Maximo 3 dientes afectados

3 A_dolescentes de 18 afios con todos sus 90%
dientes presentes

4 Promedio de piezas perdidas en 50% menos de dientes perdidos
poblacién de 35 a 44 afos (basal 2001 o inicio de participacion)
Promedio de piezas presentes en boca .

5 20 piezas presentes

a los 60 y mas afos
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La muestra incluye dos tipos de valoraciones bucales (Fig. 28):

a) En el servicio de estomatologia con muestra de los cinco grupos poblacionales en el
periodo enero-diciembre.

b) En los centros escolares de la comunidad universo de trabajo, para efectuarse
exclusivamente a los alumnos de 6 y 12 afios de edad en los meses de septiembre,
octubre y noviembre. En este caso, se aprovecha la oportunidad cuando se realizan
las valoraciones bucales para establecer diagnésticos del MBE.

FIGURA 28. Ambito de aplicacion de los IISBP

Centros Escolares ‘

Servicio de Estomatologia |

= 6 afios . 5

c = 35 a 44 afos = 6 afos
= 12 afios L ~

P = 60y mas anos = 12 afos
= 18 afios

1. Indicador: Niflos de 6 afios libres de caries

Aplica para la poblacion de seis afios, que acude al servicio de estomatologia de primera
vez y en alumnos de los centros escolares del universo de trabajo (primer grado de
primaria); mide el porcentaje de nifios que NO presentan caries dental en la denticion
temporal o mixta, con un valor esperado de 70% y mas, lo que significa es que se espera
que de cada diez personas siete no presenten caries dental para este grupo. Si se

analizara en positivo, seria la prevalencia de caries dental en dicha poblacién (Fig. 29 y
30).

FIGURA 29. Mecanica de célculo y muestra del indicador 1

Total de nifios de 6 afos libres de caries dental

Mecanica de calculo:

Total de nifios valorados

Comunidad Servicio Total
150 50 200

Tamanfo de la muestra:
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FIGURA 30. Indicador para poblacion de 6 afios

Poblacién libre de
caries dental

Valor esperado
70% y mas

Prevalencia
W= de caries

2. Indicador: indice CPOD en adolescentes de 12 afios.

Se refiere a la poblacién de 12 afios de edad, que acude al servicio de estomatologia de
primera vez y a los alumnos de los centros escolares del universo de trabajo (sexto grado
de primaria y primer grado de secundaria). Mide el grado de dafio bucal a esta edad.
CPOD significa dientes cariados, perdidos y obturados; aplica Unicamente para la
denticién permanente, donde se establece un indicador promedio de maximo de 3 dientes
afectados (Fig. 31y 34).

FIGURA 31. Mecanica de calculo y muestra del indicador 2

18 ) Total de dientes cariados, perdidos y obturados Indice de
Mecanica de calculo: = | prevalencia
Total de casos valorados de caries
% Comunidad Servicio Total
Tamafio de la muestra:
150 50 200 |

Adicional al resultado global obtenido, se establecen rangos especificos esperados para el
porcentaje de cada variable, lo cual se establece como mezcla ideal (Fig. 32)

FIGURA 32. Mezcal ideal de CPOD

Mezcla Ideal Esperada

Cariados 25% o menos
Perdidos 5% o menos
Obturados 70% o mas
Total 100%
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El porcentaje de dientes cariados se traduce en las necesidades de atencién que tiene la
poblacién para incidir en esta enfermedad; el resultado de dientes perdidos corresponde a
la inoportunidad en la prevencion y atencion curativa; por ultimo, si el porcentaje de
dientes obturados es bajo, significa que no se estan realizando acciones curativas para

eliminar la caries dental (Fig. 33).

FIGURA 33. Mecanica de calculo de la mezcla ideal de CPOD

Mecanica de calculo mezcla ideal:

Nuamero de dientes cariados

Cariados:
Suma de dientes cariados, perdidos y obturados
. Nuamero de dientes perdidos
Perdidos: _ _ _
Suma de dientes cariados, perdidos y obturados
Numero de dientes obturados
Obturados:

Suma de dientes cariados, perdidos y obturados

FIGURA 34. Indicador para poblacion de 12 afios

o El indice CPOD mide: e Mezcla ideal

NuUmero de dientes

afectados o atendidos Perdidos 5% |
‘ Cariados 25% wemm ,
Muestra el grado de dafio bucal Obturados 70% + .
\]a\oado ' ' y

\
g 993 .
. Maxmo 3 "
\ dientes

. afectado
3/."//\ : ‘

Pacientes de 12 vez en el servicio y escolares del UT.

Para la aplicacion de las mediciones bucales en los centros escolares de estos dos
indicadores, es necesario utilizar el CBE para identificar a los alumnos 6 y 12 afios.
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3. Indicador: Porcentaje de adolescentes de 18 afios con todos sus dientes
presentes.

Corresponde a la poblacién adolescente de 18 afios de edad que acude al servicio de
estomatologia para solicitar consulta.

Mide el porcentaje de jovenes que no han sufrido exodoncias (extracciones dentales) en la
denticion permanente, excluyendo los terceros molares; el indicador esperado es que el
90% y mas cuente con toda su denticion (28 6rganos dentarios) (Fig. 35 y 36).

FIGURA 35. Ejemplo de mecanica de calculo y muestra del indicador 3

Total de dientes presentes

Mecanica de calculo:

Total de casos (adolescentes)

Tamafio de la muestra: “

FIGURA 36. Indicador para poblacion de 18 afios

cQueé mide?
Poblacién con
todos sus dientes

Numero de
adolescentes con
todos sus dientes

presentes

Valor esperado
90% y mas

Grado de
mutilacién bucal

Se excluyen 3ros
molares

Pacientes de 12 vez en el servicio
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4. Indicador: Promedio de piezas dentales perdidas en poblacién de 35 a 44 afios.

Aplica en la poblacion de 35 a 44 afos de edad que acude al servicio de estomatologia
para solicitar consulta; mide el nUmero de érganos dentarios permanentes perdidos en ése
rango de edad, obteniendo un promedio.

Cabe sefalar, gue se consideran AdAdientes
con el 50% (y menos) de la corona, ya que la funcibn masticatoria se ve mermada
(excepto terceros molares) (Fig. 37 y 38).

FIGURA 37. Mecanica de calculo y muestra del indicador 4

Numero de dientes perdidos Promedio de

Mecanica de calculo: = dientes perdidos
Total de personas valoradas entre 34 y 44 afios

Tamanfo de la muestra: 100

FIGURA 38. Indicador para poblacion de 35 a 44 afios

(‘.Que m'de? Valor esperado

. ) 50% menos que
Promedio de dientes la Basal*

perdidos

Grado de
mutilacién bucal

Se excluyen 3ros
molares

*Basal 2012 y 2019

Pacientes de 1* vez en el servicio

La meta o indicador se establece con la finalidad de reducir al 50% y menos el promedio
obtenido en la basal o estudio inicial, es decir, que para la mayoria de las unidades
médicas que iniciaron valoraciones en el afio 2001, del promedio obtenido se busca que
éste se reduzca a la mitad, ejemplo: el hospital de Acanceh, Yucatdn que obtuvo en
promedio 3 piezas perdidas en 2001, por lo que su meta es reducir a 1.5 para 2003 (Fig.
39).
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FIGURA 39. Ejemplo basal 2001 del indicador 4

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
PROGRAMA IMSS-OPORTUNIDADES

RESULTADOS GLOBALES DEL DIAGNOSTICO PARA EL PROGRAMA SECTORIAL DE SALUD BUCAL 2001

[ DELEGACION! l YUCATAN I | HR: [ ACANCEH I ARO! 2001
GRUPO } COMUNIDAD l SERVICIO GLOBAL I INDICADOR | DIF.
™ L AT
» e -
Hanc 3 3 3 Fd it 7
BASAL 7900
o cnpersorey | Ko therdes perdeion Mo gnparscres | bio dertes pendxioy Vo o parscrey | Mo Gertes possdon
599 1851 81 245 630 2,096

Para las unidades médicas que iniciaron operaciones en el afio 2010, su basal seré el
primer estudio realizado en el afio 2012, por lo que, si obtuvieron un resultado de 2 piezas
perdidas como en el caso del hospital de Ixtepec, su meta es reducir al 50% la cifra, es
decir, a un 6rgano dentario perdido en promedio para el 2018 (Fig. 40).

FIGURA 40. Ejemplo basal 2012 del indicador 4

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
PROGRAMA IMSS-OPORTUNIDADES

RESULTADOS GLOBALES DEL DIAGNOSTICO PARA EL PROGRAMA SECTORIAL DE SALUD BUCAL 2007-2012

[ DELEGACION: l PUEBLA | I HR: I IXTEPEC I AN m
GRUPO ] COMUNIDAD l SERVICIO l GLOBAL IIND!CADOR | DIF.

|

% P ——

um:» 2 2 ek i e g

wAsAL o |

e e | b dee it | M de persren . Mo fartey pantudoe Mo gnpeoones | b0 devmes partheos
102 179 102 179

En el caso de las US-SE de los OOAD México Poniente y Guerrero, asi como los
hospitales que no han participado, su basal sera el primer estudio realizado en el afio 2019
y su meta reducir al 50% dicha cifra, como ejemplo la Unidad de Salud San Juan
Coaxomulco tiene como basal 2 en 2019, y para 2023 tendra que reducirla a 1% (Fig. 41).

FIGURA 41. Ejemplo basal 2019 del indicador 4

Instituto Mexicano del Seguro Social
Programa IMSS-BIENESTAR

Resultados del Diagndstico de Salud Bucal Poblacional 2019 - 2024

OOAD: PONIENTE ‘ Unidad Médica: . SAN AN COAXQMULCO [ | Afo: | 2000 ;
Diferenc !
Indicador Serviclo de Extomatologin Coantros Escolares de le Comunidad Global o ol Valor
Viboeaton No Gerves perdadon Varkedos NO Qi paroan

Py do de 1

plezas parcidas 8 l 15 8 15

4 = poblacion de

352 &4 ahos

N
N
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5. Indicador: Promedio de piezas dentales presentes en poblacion de 60 y mas.

Aplica para la poblacién de 60 y méas afios de edad que acude al servicio de estomatologia
para solicitar consulta; principalmente mide el nimero de 6rganos dentarios permanentes
presentes en boca obteniendo un promedio, donde el valor esperado es de 20 dientes y
mas, excluyendo los terceros molares, asi como los dientes que tienen el 50% de la
corona 0 menos, puesto que la funcibn masticatoria no es la 6ptima (Fig. 42 y 43).

FIGURA 42. Mecanica de calculo y muestra del indicador 5

Numero de dientes presentes Promedio de

Mecanica de calculo: - bresentesde
Total de personas valoradas

poblacion de
60 y mas afios

Tamafio de la muestra:

FIGURA 43. Indicador para poblacion de 60 y méas afios

@ i 3 >
“Que m'de . Valor esperado

NuUmero de dientes 22 Dientes
permanentes presentes presentes

+ Permanencia

' Se excluyen 3ros |
| molares |

Pacientes de 12 vez en el servicio

Metodologia

Para llevar a cabo las valoraciones bucales en la poblacién de los cinco [ISBP, se utiliza el
archivo de hoja de calculo 1ISBP, donde se encuentran los formatos de registro de
informacion que sirven como base de datos para cada grupo de edad; dicha informacion
proviene de dos fuentes (Fig. 44).
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FIGURA 44. Registro de lainformacién de IISBP

Valoracion Bucal en:
Servicio de

Estomatologia

" Formato
Excel
lSBP

Centros
Escolares

Sep-Oct-Nov

Archivo electrénico de informacion de los IISBP

DIAGNOSTICO

El Area de Estomatologia de la UPIB disefio los formatos para el registro de las
valoraciones bucales de los IISBP en formato hoja de calculo, mismo que incluye:

A Instructivo de llenado

-

A Formato llenado de cada indicador (6 afios, 12 afios, 18 afios, 35 a 44 afios y 60 y
mas afos de edad)

A Cuadro de salida diagnostico que concentra y realiza el célculo de los datos
obtenidos

A Graficos de resultados de la informacion (Fig. 45 y 46)

FIGURA 45. Archivo IISBP para registro de la informacién

A i C IO LELF LG LNl RN e R s LUV Woieed]
1 hq Instituto Mexicano del Seguro Social
2 I Programa IMSS-BIENESTAR
2l oviees Resultados del Diagndstico de Salud Bucal Poblacional 2019 - 2024
ki | st G Mos 13 Aos 18 ace 35 M aos__0y mds aflox | Diagnosticn  Geafeas 3 11414 — . [l |
L £l AR T T L 2
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FIGURA 46. Ejemplo de formato de registro para poblacion de 6 afios

Instituto Mexicano del Seguro Social
Programa IMSS-BIENESTAR
|N& Indicadores de Salud Bucal Poblacional 2019-2024
Poblacion de 6 Afios Libres de Caries

Unidad Estomatdlogo(s):
Médica:

Nombre Sano de Nombre Sano de

Apellido Paterno, Apellide Materno y Nombre () Caries Apeliido Paterno, Apellido Maternc y Nombee (s) Carins

Centrs Sorvicio de Estomatoll
Centros Escolares de la Com

200

Total Registrado en el Servicio de £stomatologia [ 0 ‘ Total Registrado en Centras Escolares de la Comunidad ’ 0 ’

[ |
! l
I Total Valorade Sin Caries en &l Servicio [ Q l [ T'otal Valorado Sin Caries en Centros Escolares l 0 ]

Porcentaje Libres de Caries del Servicio de Estomatologia I 0 ] Porcantaje Libres de Caries de Centros Escolares I 0 ]

El instructivo de llenado de cada uno de los formatos de indicadores se encuentra dentro
de la misma hoja de calculo, por lo que no se describe en el presente anexo.

El EST es el responsable de registrar la informacion obtenida con oportunidad y calidad, la
cual debe ser validada por TSMZ en las unidades médicas de primer nivel y para el
segundo nivel por el CEyC y TDH; ya que al finalizar el afio se envia por correo electrénico
al area de estomatologia de la UPIB para su analisis y concentracion de informacién por
cada OOAD y Nacional.

Para las unidades médicas que participan por primera vez para el sexenio 2019-2024,
deben considerar como basal los resultados obtenidos en 2019, mismos que seran punto
de referencia para el siguiente registro en 2023.

Al respecto de las muestras poblacionales, las US-SE de primer nivel (México Poniente y
Guerrero), en el caso de no alcanzar la meta establecida durante 2019, tendran que
continuar el registro en el siguiente afio hasta completar la muestra.

Cabe sefalar que para la revisibn de la cavidad bucal de cada grupo, es necesario
identificar a la poblacion objetivo y organizarse de manera que el procedimiento a seguir
sea agil y efectivo.

A continuacion, se muestra el cuadro de resultados de los IISBP y las graficas de
resultados que se generan por cada indicador; donde soélo se registra el nombre de la
unidad médica y el OOAD, asi como el valor de la basal 2012 en el caso de las unidades
médicas que participaron en el PSSB en el sexenio 2007-2012 (Fig. 47 y 48).
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FIGURA 47. Ejemplo de cuadro de resultados de los IISBP

Instituto Mexicano del Seguro Social

Programa IMSS-BIENESTAR

Resultados del Diagnéstico de Salud Bucal Poblacional 2019 - 2024

\ 00AD: I YUCATAN Unidad Médica: ! ACANCEW Ahe: | 019 l
Diferencia del Valor
Indicador Servicio de Estomatologia Centros Escolares de ln Caomunidad Global E %
Viloredos Sn carthes Valorados Sin corhes Valorados Sin Carles 76 %
2 taje e
1 |eade 6 whos 50 30 130 76 180 105 Libres de carles
Liores de Carles
o 60 58 59 A1
L " | Werchy ideal
casosl € | 0 | o vorm kel xp xojocasos| c | e | 0 || xc|xe  xofcaos| € P | 0 |totalxc %P k0 5
| e e x
Ind POD 4 4 4 . 4
2 Adkal e : T L] e | 31 (19| 29% sa%| 170 7 10| s 2% Il%} WO%| 220 |33 16| TS 124 7|13 e » 3 70
12 ahos de Bdad 1 1 1 CHOU Mo 0
heries dbertabas
Porcantaje de Valonmdog CHnTouon Jes Valoration £00 bodog log % con Yode -
Adclescentes de Uiwres presentes dontes prosanss 90 % con todas los Sentes
— fekestes
3 | Y$soscen 100 92 100 2
fodos sus
dmnteq
prosentes 92 92 0
Valoradas N dierites perdiioe Vakradas No Serdns peedntos SRALBET0s Cories
Promedio de perdics Tespectn o s
8 |Pepmads 100 152 100 152 Basal2002° | 2
en
352 &4 anos 2 2 Fpeam Bltecencis
& f 1 1
Velnrados No. de dieates Velorados NoO. de Sentes presentes
[ de presaries on Socs o on Bots 22 dierttws prwaritoy en
I
5 plezas presentss 100 2,148 100 2,148 it
on poblacion de
40 y mas anos 21 21 A4

FIGURA 48. Ejemplo de graficos de resultados de los IISBP

Indicadores de Salud Bucal Poblacional 2019
Poblacidn de 6 Afios Libres de Caries

Indicadores de Salud Bucal Poblacional 2019
indice CPOD en Adolescentes de 12 afios

100 - 70% Lit_:‘res Maximo 3 dientes
de caries 12 + afectados
80 4
70

g
60 5

6 4
40 A

3
20 4 :
1
0 T 1 0 T 1
ACAMNCEH Indicador ACAN CEH Indicador
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FIGURA 48. Ejemplo de gréaficos de resultados de los IISBP (continua)

Indicadores de Salud Bucal Poblacional 2019

Indice CPOD en Adolescentes de 12 afios Poblacion de 18 afios con Todos sus Dientes Presentes

Mezcla Ideal 2019
90% Con todoslos

Cariados W Perdidos Obturados dientes presentes
100 S 92
90
100 -
o 80 -
30 1
60 60 4
G0
40 +
40
B B .
20
7 = 0 ; \
0 ACANCEH Indicador
HR N.-59 ACANCEH Indicador
Indicadores de Salud Bucal Poblacional 2019 Indicadores de Salud Bucal Poblacional 2019
Poblacién de 35 a 44 afios con Dientes Perdidos Poblacién de 60 y mas afios con Dientes Presentes
50% Menos dient 22 Dientes
12 4 perdidos compara 28 1 presentes
con la Basal 2012 en boca
24 1
g 22
g 4 T
20
16 A
5 -
12 4
3 ) 817
2
44
0 T 0
Basal 2012 Logro 2019 ACAN CEH Indicador

Idealmente, habrd que analizar el comportamiento de cada uno de los indicadores en el
tiempo, considerando resultados de 2001 o a partir del afio en que la unidad médica se
incorpor¢ al 1ISBP (antes PSSB), con la finalidad de identificar si las estrategias que se
han planteado en el PTA cada afio y las acciones implementadas estan teniendo impacto
en la poblacion o no (Fig. 49).
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FIGURA 49. Ejemplo de histdrico de resultados de los IISBP

Indicadores de Salud Bucal Poblacional 2001-2019 Indicadores de Salud Bucal Poblacional 2001-2019
Poblackén de & AMos Libres de Carles Indice CPOD en Adolescentes de 12 afios
0% Ubres 1 Méximo 3 dientes
de caries 35 afectados
3
70 1 1 g
57 59 25 24
485 2 19
417
31 15
1 1 1
1
0.5
0
2001 2008 2010 2002 2019 Indicador 2001 2008 2010 2012 2019 indicador
Indicadores de Salud Bucal Poblaclonal 2001-2019
Indice CPOD en Adolescentes de 12 afios Poblacién de 18 afos con Todos sus Dientes Presentes
Mezcla ideal 2001-2019
Cariados % Perdidos Obturadas 90% Con ¢ los
50 dientes presentes
'I -
2 Q2 4 6 &0 70 89 52 90
824 i
80 -
1.7
X 60 -
l I -
. ikl
20 1
59 30 30 24 L2 25
2001 2008 2010 2012 2019 Indicador 0
2001 2008 2010 2012 2019 Indicador
| 4
Indicadores de Sabud Bucal Pobisclonal 20012019 B S T ip o e
Poblaclén de 35 a 44 afos con Dientes Perdidos ? et bl ot o i -
22 Dientes
50% Menos dientes 24 Prasentes on boos
perdidos comparado 2+ 22
con |a Basal 2012
3 20
79 18
16
16 1
14
19 2
12
1 1 B
05 4
0
Ao . 2o 2 2013 ededor 2001 2008 2010 2012 2019 Indicador

El andlisis del comportamiento de estos indicadores en el DEB permite el reforzamiento o
reorientacion de las lineas de accion y estrategia que se generen para el siguiente
programa de trabajo.
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ANEXO 4

Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Patologias Bucales
0730-019-001
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Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Patologias Bucales

De acuerdo con el Programa Nacional de Salud 2001-2006 y de la normatividad vigente en
el pais, se disefa y establece el SIVEPAB, mismo que contindia operando en la actualidad.
El sistema esta basado en un modelo que plantea tres fases (Fig. 50).

FIGURA 50. Fases del sistema SIVEPAB

Estudiaraa la
poblacién por
medio de
grupos

Surgiran a
partir de los
probiemas
detectados en
las fases
anteriores

poblacionales,
al utilizar un
marco muestral

Investigaciones
Especiales

\/

El SIVEPAB tiene por objeto obtener conocimiento confiable, oportuno, completo y con
criterios uniformes, referente al estado de salud bucal de la poblacién mexicana urbana y
rural, para ser utilizado en la planeacion, investigacién y evaluacion de los programas de
prevencion y control de las enfermedades bucales.

Constituye un esfuerzo conjunto del Sector Salud (SSA, IMSS-BIENESTAR, ISSSTE,
SEDENA, SEMAR, PEMEX, DIF, la Comision Nacional para el Desarrollo de los Pueblos
Indigenas y los Servicios Estatales de Salud), con la coordinacién de la Secretaria de
Salud a través de la Direccion General de Epidemiologia y del Programa de Salud Bucal.

Para la elaboracion de estrategias en el control y prevencién de las enfermedades
bucales, es necesario contar con informacién que describa el proceso e identifiqgue los
cambios que se presentan en la evolucion de la enfermedad; asi como el impacto de las
intervenciones preventivas y de control desarrolladas.

El SIVEPAB proporciona informacién sobre el estado de salud bucal, necesidades de
tratamiento, frecuencia y distribucién de las diferentes patologias (caries dental,
periodontopatias, patologias de la mucosa bucal, etc.). Asi mismo, factores de riesgo
como mala higiene bucal y la relacion con algunas enfermedades sistémicas; delimitando
los patrones de comportamiento en los grupos de edad para orientar las acciones de
prevencion y deteccion temprana de estas enfermedades por el Plan de Accién Especifico
Gubernamental y del Programa Sectorial de Salud Bucal a nivel nacional.

El grupo de trabajo interinstitucional efectu6 en 2005 una prueba piloto en el Estado de
Puebla, con resultados satisfactorios, por ello en 2006 arranca oficialmente el SIVEPAB.

El SIVEPAB considera tres indicadores basicos denominados de productividad, calidad y
oportunidad de la informacién (Fig. 51).
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FIGURA 51. Indicadores del SIVEPAB
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Oportunidad

Existen dos manuales de operacion del SIVEPAB, los cuales son la base normativa para
su aplicacion (Fig. 52).

FIGURA 52. Manuales del SIVEPAB
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Destaca que la mayoria del EST ha participado adecuadamente para obtener buenos
resultados en cada OOAD, lo que se refleja en un adecuado desempeiio del PIB a nivel
Nacional, sin embargo, es necesario fortalecer el apoyo de los CVEyMP y TDH, que en
algunos casos no se involucran y dejan solo al EST. Por parte de la SSA, llega a pasar lo
mismo, algunos estados no cuentan con responsable estatal o jurisdiccional involucrado.
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El gran reto para cada unidad médica participante, es analizar la informacién obtenida por
la Unidad Centinela, ya que actualmente se cuenta con informacién valiosa desde el inicio
de operaciones y puede ser base para la adecuada toma de decisiones.

La informacion epidemiolédgica del SIVEPAB se adiciona al DEB del hospital.

Objetivo general

Identificar la frecuencia, comportamiento y distribucion de las patologias bucales en la
poblacibn mexicana, asi como los factores de riesgo relacionados y el impacto de las
intervenciones, para el desarrollo de estrategias de control y prevencion.

Objetivos especificos

A Identificar la frecuencia y comportamiento de la caries dental en los diferentes grupos
de edad de la poblacion, por medio de los indices de caries dental CPOD para
denticiébn permanente y ceod para denticién primaria.

A Describir el comportamiento de las enfermedades periodontales en los diferentes
grupos de edad de la poblacién, por medio del IPC.

A Determinar la distribucion de la higiene oral en los diferentes grupos de edad de la
poblacién, como factor de riesgo para la salud bucodental.

A Contar con informacién sobre los patrones de las patologias bucales mas frecuentes,
asi como de las lesiones pre-malignas, para contribuir con una adecuada orientacion
en la toma de decisiones y planeacion de las intervenciones para su prevencion y
control.

A Identificar la frecuencia y ubicacion de la fluorosis dental en las diferentes entidades
federativas o municipios.

El PIB actualmente (2022) participa con 49 Unidades Centinelas de los 80 hospitales, en
19 OOAD del pais (Estado de Veracruz unificado). Una de las condiciones para determinar
las unidades centinela participantes, es que no exista duplicidad territorial con otras
instituciones de salud, ya que la cobertura implica que se tengan muestras poblacionales
de diferentes lugares, para contar con una amplia informacion epidemiologica en los
ambitos rural y urbano (Fig. 53).

Sin embargo, pueden incorporarse nuevos hospitales como Unidades Centinelas para que

cada hospital cuente con informacion epidemioldgica local. Se pretende que el 100% de
los hospitales participe en un lapso corto de tiempo.
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FIGURA 53. Relacion de unidades centinelas participantes
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La posibilidad de incorporacion de nuevos hospitales como Unidades Centinelas al

SIVEPAB, ésta sujeta a dos situaciones:

A Que la plantilla de personal incluya Estomat6logos de base o sustitucion continuos.

A Que no exista otra institucion de salud que opere como unidad centinela en la misma

localidad del hospital del Programa.

Meta de estudios de caso por unidad centinela

El acuerdo intersectorial establece tres estudios de caso por dia, en veinte dias laborables
por mes, esto es 60 estudios de caso mensuales, que se traduce en 720 estudios de caso
durante el periodo anual enero-diciembre (Fig. 54).
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FIGURA 54. Meta anual de estudios de caso SIVEPAB
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Elformatode iEt udi os de Caso de eddaabovabioopgriaaSSA, Bruet
anverso se encuentran las variables de registro y en el reverso el instructivo de llenado
(Fig. 55 y 56); se utiliza una hoja por cada paciente que acude al servicio de estomatologia
por primera vez en el afio. El formato cuenta con cuatro apartados principales: datos del
paciente, de la unidad, antecedentes y exploracion.

FIGURA 55. Ejemplo de estudio de caso del SIVEPAB
Datos de identificacion del paciente

SISTEMA NACIONAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA TR -~

AR S ALUD SISTEMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE PATOLOGIAS BUCALES ,"J‘.?"m )

AR T R ESTUDIO DE CASO DE PATOLOGIAS BUCALES K i —
FORMATO SIVEPAB 1-2019

Fecha de elaboracion: [ | | [ | | |

Folio def formato:
[FDATOS DE TDERTIFICACION DEL PACIERTE ]
1. NOMBRE
Primer apellido Segundo apellido Nombre {s]
2. LUGAR DE NACIMIENTO
Estado Municipic o Alcaldia
3. LES MIGRANTE? Si  No PAIS DE NACIONALIDAD PAIS DE ORICEN
4 PAISES DE TRANSTO a- b- c- d-0TRO
EN LOS ULTIMOS TRES MESES
5 FECHADE INCRESO ALPAIS Dia Mes Afio 6. SE CONSIDERA INDIGENA Lengua indigena gue habla
7. FECHA DE NACIMIENTO [ | 1 | | ] 8.EDAD | | 1 ] 9.SEXO 1) Masculine 2)Femenine [
D 0 M M A A A A A A M M D D
10. OCUPACION 1. ESCOLARIDAD
12 cure LT 1T 1T T 1T 1T T T T T T T T T 1]
13. RESIDENCIA HABITUAL
Calle y Numero Colonia

FIGURA 55. Ejemplo de estudio de caso del SIVEPAB (continua)
Datos de la unidad

I DATOS DE LA UMIDAD
Clave Estado hrizdicoion Saniaiz
Hunicipio o Slcsidia Locaidad Insstucitn
Konbee de Unidad Odorndogs Rotficznte
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FIGURA 55. Ejemplo de estudio de caso del SIVEPAB (continua)
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FIGURA 55. Ejemplo de estudio de caso del SIVEPAB (continua)
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En este apartado se refleja el estado de salud que tiene el paciente en relacién a:
1. Lesiones de la mucosa bucal
2. Otro tipo de patologia (incluye Fluorosis dental)
3. Higiene bucal: indice de Higiene Oral Simplificado
4. Estado periodontal: indice Periodontal Comunitario

5. Estado dentario: indice CPOD o ceod
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FIGURA 56. Instructivo de llenado del estudio de caso del SIVEPAB

INSTRUCTIVO DE LLENADO DEL FORMATO
ESTUDIO DE CASO DE PATOLOGIAS BUCALES
SIVEPAB 1-2019

INDICACIONES GENERALES. -El formato debe llenarse completamente de acuerdo a las definiciones operacionales descritas en el
“Manual de procedimientos para el odontélogo de la unidad centinela”. Registre todas las casillas con la letra o numero segun corresponda
utilizando boligrafo, letra de molde y nimeros arabigos. Este instructivo aclara los incisos que puedan requerir mayor explicacién. Siempre
consulte los Manuales de Operacién vigentes del SIVEPAB.

I. DATOS DE IDENTIFICACION DEL PACIENTE. - Se refiere a los datos del paciente al que se le realiza la exploracién bucal.

1. NOMBRE - Anote el nombre del paciente como esta escrito en su identificacion oficial, considerando ambos apellidos y nombre
completo sin abreviaturas.

2. LUCAR DE NACIMIENTO - Indique el nombre del Estado y Municipio o Alcaldia de nacimiento.

3. ¢ES MIGRANTE? - Registre “Si", cuando el paciente no sea de origen mexicano. Si la respuesta es afirmativa incluya el PAIS DE
NACIMIENTO.

4. PAISES DE TRANSITO EN LOS ULTIMOS TRES MESES - Registre el nombre del o los paises en los cuales ha estado. La respuesta es
altamente deseable pero no es de cardcter obligatorio,

5. FECHA DE INGRESO AL PAIS - En caso afirmativo a la pregunta No. 3, registre dos digitos para el dia, dos para el mes y cuatro para el
afo, La respuesta es altamente deseable pero no es de caracter obligatorio.

6. SE CONSIDERA INDIGENA - En caso afirmativo, incluya la lengua indigena que habla.

7. FECHA DE NACIMIENTO - Registre dos digitos para el dia, dos para el mes y cuatro para el afio. En caso de ignorarla, anote en la casilla
la edad aproximada de acuerdo a la fecha en la que el paciente refiere "Cumplir afios”. Si cuenta con identificacion oficial, apéyese en ella.

B. EDAD - Siregistré la fecha de nacimiento puede omitir éste punto. En caso negativo registrar la edad en afios.

9. SEXO - Anote 1) Masculino; o 2) Femenino, segun corresponda.

10. OCUPACION - Registre la actividad principal que desempefia el paciente. En nifios pequefios de 0 a 5 afios de edad registre NO
APLICA. La opcidn "Estudiante” se utiliza a partir de que los nifios ingresan a la escuela primaria.

11. ESCOLARIDAD - Registre el nivel maximo de estudios alcanzado. En nifios pequefios de 0 a 5 afios de edad registre NO APLICA.

12. CURP - Registre la Clave Unica de Registro Poblacional (CURP). En caso contario registre el RFC sin homociave.

13. RESIDENCIA HABITUAL - Coloque calle, y nimero exterior e interior, Colonia, Estado, Municipio o Alcaldia y localidad.

1. DATOS DE IDENTIFICACION DE LA UNIDAD. - Registre los datos de la unidad médica; si los desconocen solicitelos en la ireccién
meédica de la unidad o bien a la Jurisdiccién Sanitaria correspondiente de los Servicios de Salud Estatales.

14. Antecedentes patolégicos de enfermedades sistémicas que tienen manifestaciones en la cavidad oral o que compliquen el manejo
odontolégico. Puede marcar mds de una. Si marca EMBARAZO, debe incluir la semana de gestacién. En caso de "OTRAS" seleccione la opcién
de acuerdo al siguiente listado: hipotensién, enfermedad cardiaca isquémica crénica, hipotiroidismo, hipertiroidismo, historia personal de
alergia a drogas y medicamentos, asma, rinitis alérgica, sinusitis, enfermedades respiratorias inferiores agudas, artritis reumatoide, gastritis,
colitis, epilepsia, consumo de alcohol, malformaciones congénitas de las cdmaras cardlacas, sindrome de Down, defectos de la coagulacién,
purpura y otras afecciones hemorrdgicas, anemia e insuficiencia renal.

IV. EXPLORACION - Incisos (15 a 19).

15. LESIONES DE LA MUCOSA - 15a. TIPO DE LESION. Registre con “X" el tipo de lesién encontrada, aln en el caso de no presentar
alguna. Revise el Manual de Deteccion de Lesiones Premalignas. 15b. TIEMPO DE EVOLUCION -Registre en la casilla correspondiente menor
o mayor a tres semanas.

16. OTRO TIPO DE PATOLOGIAS PRESENTES EN LA CAVIDAD BUCAL, GLANDULAS SALIVALES Y MAXILARES - Registre "0" si el
paciente no presenta otras lesiones, en caso contrario, seleccione de acuerdo al listado que tiene como base la CIE-10. Ejemplo:
gingivoestomatitis herpética, candidiasis, bruxismo, trastornos del nervio trigémino o del nervio facial, atricién, abrasién, pulpitis, necrosis de
la pulpa, absceso periapical sin fistula, absceso periapical con fistula, ralz dental retenida, atrofia del reborde alveolar desdentado,
enfermedades de las gldndulas salivales, celulitis y absceso de boca, enfermedades de la lengua (incluye glositis, lengua geogréfica y lengua
vellosa), manifestaciones bucales de sindrome seco (Sjégren), fisura del paladar y/o labio leporino, herida del labio y de la cavidad bucal,
fractura de los dientes, examen odontolégico (paciente sano) y extensién de certificado médico. Esta opcidn se refiere a otras patologfas de
la cavidad bucal diferentes a las consignadas en el formato

17. HIGIENE BUCAL - (indice de Higiene Oral Simplificado, IHOS). Revise el Manual de Procedimientos para el Odontélogo de la Unidad
Centinela.

18. ESTADO PERIODONTAL - Registre solo un inciso, 18a. INDICE PERIODONTICO COMUNITARIO - si cuenta con la sonda
reglamentaria de la OMS o 18b. DIAGNOSTICO CON OTRO TIPO DE SONDA - si utiliza otro tipo de sonda. Revise el Manual de
Procedimientos para el Odontélogo de la Unidad Centinela.

19. ESTADO DENTARIO - Revise cada diente y en el caso de los permanentes registre con el numero correspondiente a la condicién
encontrada y con letra cuando se trate de los dientes temporales. Revise el Manual de Procedimientos para el Odontélogo de la Unidad
Centinela.
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Mecanismo de llenado del formato concentrador de estudios de caso

Con la finalidad de optimizar el resguardo de formatos impresos de estudios de caso,

evitar el volumen de hojas que se quedan en cajas en los servicios de estomatologia y

poder ingresarlos a los expedientes clinicos de los pacientes, se establecen dos opciones

de Il enado de fAEstudi os de c as otoadoycontrohde iosn
Mismos.

El objetivo de incorporar el formato concentrador de estudios de caso del SIVEPAB, es
llevar un control puntual de la informacidén que se registra en la plataforma del SINAVE,
ademas de evitar la duplicidad de los casos capturados durante el mes y a lo largo del
afo, de esta forma el servicio mantiene una vigilancia constante y efectiva, el cual sera
validado y firmado por el CVEyMP, TDH y EST responsables del servicio.

FORMATO CONCENTRADO DE ESTUDIO DE CASO DE PATOLOGIAS BUCALES
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ANEXO 8

Formato concentrado de estudio de caso de patologias bucales
INSTRUCTIVO DE LLENADO

No. Dato
1 OOAD
2 Unidad Centinela
3 Mes
4 Folio SIVEPAB
5 Primer Apellido
6 Segundo Apellido
7 Nombre(s)
8 Fecha de Nacimiento
9 Ord/Ext

Fecha de Captura

11 NOm. de Expediente/ Num.
de Padrén de Beneficiarios
[Jefe de Familia

12 Nombrey firma

Anotar
El nombre del OOAD.
El nombre del hospital.
El mes en curso.
El folio de los estudios de caso que emite el
SINAVE, una vez que se registra en la plataforma.
El primer apellido del paciente.
El segundo apellido del paciente.
El nombre o nombres del paciente.
La fecha de nacimiento del paciente.
Si la captura de los estudios de caso fue Ordinaria o
Extraordinaria en la plataforma del SINAVE.

Dia, mes y afio en que se captura en el SINAVE

Numero de expediente, de Padrén de Beneficiarios
o nombre del jefe de familia del paciente.

El nombre del TDH, CVEyMP, EST y/o PESS.

Opcién 1 Dos elementos en el servicio de estomatologia. Utilizar la carpeta SIVEPAB, la
cual contiene 12 archivos mensuales con 60 formatos de estudios de caso
vinculados al formato concentrador, ubicado en la pestafia llamada fCtrlg el
formato actualiza la informacién conforme se capturan los datos en cada estudio

de caso (Fig. 57).

FIGURA 57. Carpeta SIVEPAB
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Cuando en el servicio de estomatologia se encuentren dos o mas EST o PESS, un
integrante del servicio realiza la revisibn bucal, mientras su compafiero captura la
informacion de los estudios de caso del archivo electrénico conforme le va dictando los
datos requeridos (Fig. 58).

FIGURA 58. Secuencia de registro electronico carpeta SIVEPAB
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Opcidn 2 Un solo EST en funciones en el servicio de estomatologia. Utilizar el formato de
estudios de caso del SIVEPAB en papel y el archivo electrénico del concentrado
de estudio de caso de patologias bucales SIVEPAB, el cual contiene 12
concentrados identificados en las pestafias de enero a diciembre, donde se
capturan los datos de cada formato ya que no estan vinculados a los formatos
de estudio de caso (Fig. 59).

Ademas en la pestafia fECO del archivo se encuentra el formato de estudio de caso,
cuando no se cuenta con la papeleria suficiente, pueden imprimirse los necesarios.

FIGURA 59. Control de estudios de caso SIVEPAB
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A continuacién se muestra la secuencia de acciones (Fig. 60):

FIGURA 60. Secuencia de registro en archivo electronico de estudios de caso
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Destaca en este proceso la participacion del CVEyMP, el cual valida la informacion de los
estudios de caso antes de capturarse en el SIVEPAB (SINAVE), por lo que una vez
validados informa al EST para que proceda a la captura. Ademas le compete la
coordinacion con los responsables de la Jurisdiccion Sanitaria regional y estatal.

Es conveniente realizar diariamente la captura y validacién de los estudios de caso para
evitar la acumulacién de trabajo para el CVEyMP y el EST, ya que efectuarlo al final del
mes seria mas laborioso, ademas que pueden presentarse situaciones como no tener
acceso a la plataforma por falta de conexion, lo que implicaria que la captura fuera
extemporanea afectando al indicador de Oportunidad.

En caso de que el equipo de computo del servicio se encuentre en reparacion, no funcione
adecuadamente, la conexion de internet se pierda o exista alguna otra causa que no
permita la captura en linea a la plataforma de la SSA, el CVEyMP apoyara con su equipo o
buscard la opcion de otro equipo con el TDH, para no interrumpir el flujo de la informacién.

Indicadores SIVEPAB

Existen 3 indicadores basicos que se evaltuan en el SIVEPAB (Fig. 61):

1. Productividad, que se refiere a completar el nimero de estudios de caso
establecidos (60 mensuales y 720 anuales).
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2. Oportunidad, es capturar los estudios de caso en el SINAVE en el tiempo
establecido por la SSA, el cual tiene como fecha limite al dia 15 del mes siguiente
para considerarse como ordinarios.

3. Calidad, cuando los formatos cuentan con los datos completos, sin errores de
registro o duplicidad de casos.

FIGURA 61. Indicadores y cumplimiento de Estudios de Caso SIVEPAB
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concentrador correspondiente, el cual permite realizar un seguimiento puntual del
cumplimiento mensual de estudios de caso y de cada uno de los tres indicadores
mencionados. Es importante la participacion del CVEyMP en la validacion de la
informacion para el logro éptimo de cada indicador.
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Portal de la Secretaria de Salud

Cada unidad centinela del SIVEPAB, cuenta con una clave de acceso y contrasefia para
acceder al portal de Internet de la SSA, el uso adecuado de las mismas es responsabilidad
del EST, del CVEyMP y TDH (Fig. 62). La informacion de los estudios de caso se registra
en la plataforma electronica del SINAVE, en cualquiera de las siguientes direcciones:

https://rhove.sinave.gob.mx y https://www.sinave.gob.mx

FIGURA 62. Portal de internet a plataforma SINAVE

) PLATAFORMA
@) SALUD o SNAVE

[
OC EPIDSMIOLOCIA

Para cuabguier doda, comentarie o incidenda eo i operacion del sidtrmu Savor de reportacio a la Mesa de Servido y)/'o altolétomo: (0e55) 5337103

A continuacion se muestra el apartado de registro de estudio de caso del SINAVE (Fig. 63)

FIGURA 63. Apartado de registro de estudio de caso del SINAVE

§ SALUD
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El total de estudios de caso registrados por mes o afio, pueden consultarse en linea en el
SIVEPAB.

El SINAVE permite al EST, CVEYMP y TDH, la revision y analisis de los datos obtenidos,
mismos que pueden agruparse (segun se requiera), de acuerdo a las diferentes variables
epidemioldgicas, dando acceso a través de la emision de reportes a informacion valiosa de
las condiciones bucales de la poblacion adscrita al hospital (Fig. 64).

Es muy importante la comunicacion y coordinacion constante entre el CVEyMP con el
epidemidlogo jurisdiccional, regional y estatal responsables de la SSA, dando puntual
seguimiento a la productividad, calidad y oportunidad en la entrega de la informacion en el
estado, ya que la UPIB tiene el compromiso de participar de manera eficaz y oportuna en
el proceso.

La siguiente imagen de ejemplo corresponde al apartado donde se eligen las variables que
se pretenden analizar en el reporte.

FIGURA 64. Ejemplo de variables de andlisis en el SINAVE

Direccion General de Epidemiologia
DIENTES PERMANENTES PRESENTES Y GRUPOS DE EDAD

Regin Entcad Federava. YUCATAN
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Red Hospitalaris ce Vigilancis Epidemsologica
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FIGURA 64. Ejemplo de variables de analisis en el SINAVE (continta)

Direccion General de Epidemiologia
Promedio de CPOD

Dependencia: IMSS BIENESTAR Entidad Federativa:  YUCATAN
Tipo Hospital HOSPITAL GENERAL 100 A 200 Afio: 2020
Hospital ACANCEH Mes: General
Fecha base: Facha de elaboracion Edad. Afos General
Criterio de Seleccion:  General Sexo: GENERAL

P | O | CpPOD
PromedioPromedio

60-64| 6 | 983 7.33 283 20.00
85y+| 13| 1100 7.62 0.85 19.46

Direccion General de Epidemiologia
DIENTES PERMANENTES PRESENTES Y GRUPOS DE EDAD

Regibn Entcad Foderstva. YUCATAN
Jurisdiceibn Ao 2020
Dependencia IMSS BIENESTAR Mes Genersl

Tipo Hospltat HOSPITAL GENERAL 100 A 200 Edad Alcs General
Hospitat ACANCEH Sexn GENERAL
Focha base: Fecha do elaboracién

Criterio de Seleccidn:  Eco.Nsc. YUCATAN

GRUPOS DE EDAD 2/314156171819. 10111112113 114 116117[18119120 2112212324125/ 26127 128129130]31132| TOTAL |
4 4000000000 00 0 00O 0ODO0O'0DO0DO0DO0OO0DDOD0NDODODONDDONDD “
59 1M323331117 4 6 3 01 01 0 00O OOOCUOOTDODOOUOO 50
10-14 000000010°0 D" 4 '3 ¥ 3 228 1 1+ ¥ 3223 v221 100 50
1519 0000000000 0 0 0 0 0 0 0D O 0 0 O 0D O O O 3 358 6 3 5 60
20-24 0000000000 O D 1t 0 OO0 0 0 00D 0D 1T T 112'3 4 26 3
2529 0000000000 O © 0 0 0 0 0 0 0 0 0 O 0 2 1 0 8 4 3 3 7 28
3034 0000000000 000 0D 00D O0O0000e V212 8
BN 0000OCQODO0CO0O0OO0O O O O 0 0O 0 0 O 0 0O ¥ 0O OO O OC O O 1 0O 2
40-44 0 o0o000000O0O O O O OO0 OCO0OODOTYTOODODDODOODDO 1T 0D 2
4549 0000000000 0O 0 0 0 0 O P O OO O ' 0ODODO T 1T T 0 OO 4
5054 000000000 O0C DO O O O O D OO OO Y DO OIYOOODDODDO 2
60564 0000000000 0O O 0O 0 0 0O O O OO OOOOO T T OODOO 2
85y 0000000000 000 0 Q000 0O D0 O0CNYO YT OOMNDOODOONDD 2

TOTALA532333121 7 4 107 ¢ 4 27 1 1 2 4 5 2 7 4 9 7118 17 9 20 Gran Total 245

Para dar seguimiento a los indicadores de productividad y oportunidad en la elaboracién y
notificacion de los estudios de caso de la unidad centinela, la plataforma de la SSA,
permite evaluar el cumplimiento de los 60 estudios de caso mensuales y los 720 estudios
de caso al cierre del afo, para ell o se ingre
afo, al dar <clic en fAoport/ extemo, esudiospe|dr §
caso se realizaron y si la captura en la plataforma fue oportuna o de manera
extemporanea (Fig. 65).
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FIGURA 65. Ejemplo de anélisis de cumplimiento de estudios de caso

Direccion General de Epidemiologia
REPORTE DE CASOS OPORTUNOS Y EXTEMPORANEOS
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| SOS |
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Esta opcion de la plataforma permite realizar el andlisis a través del tiempo, del
comportamiento epidemioldgico de salud bucal de su poblacién a nivel hospitalario; 1o que
puede traducirse en el desarrollo de acciones y estrategias a implementar para mejorar la
salud bucal en todos los grupos poblacionales, ademas de redirigir el PTA el cual conlleva
las actividades y acciones especificas a realizar cada afio.

Es importante sefalar que los resultados del SIVEPAB, son el cuarto componente del DEB
de los hospitales que participan en éste proceso como unidad centinela. Las variables del
SIVEPAB a incluir en el DEB seran solo las mas representativas, por lo que el EST
efectuara el cruce de las variables necesarias para generar los graficos correspondientes
los indicadores de la tabla 7.

TABLA 7. Indicadores SIVEPAB

Indicadores SIVEPAB

1. Indice de dientes cariados, perdidos, obturados (CPOD)

2. Indice de dientes cariados, perdidos, obturados (cpod)

3. Indice de higiene oral simplificado (IHOS)

4. Indice periodéntico comunitario (IPC)

5. Otro tipo de patologias (Fluorosis)

6. Lesiones de la mucosa bucal
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ANEXO 5

Programa de trabajo anual
0730-006-002
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Programa de Trabajo Anual

El Programa de Trabajo Anual del Servicio de Estomatologia es una herramienta que nos
ayuda a planificar, controlar, ordenar, sistematizar y dirigir los procesos inherentes a la
operacion del servicio de estomatologia, aportando informacion relevante relacionada con
las actividades que engloba cada uno de los procesos de la disciplina, para su correcto
desarrollo y estableciendo la forma en como se interrelacionan el factor humano y los
recursos materiales disponibles.

Es un documento util y necesario que permite al EST y GC-OOAD involucrados, organizar
las actividades de acuerdo con la normatividad y a los diversos procesos establecidos
para el primero y segundo nivel de atencién en el PIB. Asi mismo, planifica a través de un
cronograma de actividades, designa responsables, establece metas y objetivos
especificos.

El PTA tiene como base de andlisis al DEB, del cual se desprenden las estrategias y
acciones especificas que se programan en un periodo determinado, y a partir del cual se
pretende cumplir con los objetivos del area de los diferentes procesos del servicio
(atencion clinica, metas de productividad, cobertura de grupos vulnerables, visitas a
centros escolares, JNSP-SB, Jornadas Bucales en Unidad de Salud, IISBP, capacitacion,
SIVEPAB, entre otros).

Todo lo anterior con la finalidad de mejorar las condiciones de salud bucal de la poblacion
perteneciente al universo de trabajo beneficiaria del PIB, con énfasis en los grupos
considerados vulnerables. El PTA permite (Fig. 66):

FIGURA 66. Funciones del Programa de Trabajo Anual

Divide
tareas de
. forma
tiempos de equilibrada
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Caracteristicas generales:

A Contener objetivos, metas anuales, estrategias, actividades, indicadores vy
cronograma previsto para cada proceso.

A Estar alineado en la consecucion de objetivos de mayor alcance (mediano y largo
plazo).

A Mostrar la utilidad interna al conjuntar todas las actividades a desarrollar en un afio,
que permita el seguimiento, organizacion y de ser necesario el eventual
replanteamiento de estrategias, alcances, tiempos y participantes.

A Completar y vincular con otros instrumentos de planeacion (Prioridades en Salud,
Plan Nacional de Desarrollo, Programa de Accion Especifico, etc.)

Estructura del Programa de Trabajo Anual del Servicio de Estomatologia
l. Carétula

Contiene datos generales como: nombre de la institucion (IMSS) y del PIB, logo, nombre
del OOAD vy de la unidad médica, titulo del documento fPrograma de Trabajo Anual del
Servicio de Estomatologiag con el afio, nombres y firmas del TDH, CEyC, CVEYyMP y EST
adscritos al servicio. En el caso de las US-SE del primer nivel de atencién (OOAD
Guerrero y México Poniente) las firmas seran solo del TSMZ y EST (Fig. 67).

FIGURA 67. Caratula del Programa de Trabajo Anual

Instituto Mexicano del Seguro Social
Programa IMSS-BIENESTAR

)
IMSS

OOAD Yucatan
Hosplital Acanceh

Programa de Trabajo Anual
Servicio de Estomatologla 2023
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II. Indice

En él se enlistan y desglosan los apartados que componen el PTA, agregando el nimero
de paginas correspondientes a cada uno para pronta referencia.

I1l. Introduccién

Se encuentra al inicio de cualquier documento, sin embargo es la ultima parte que se
redacta de forma clara y sencilla, ya que su propésito principal es situarse en el contexto y
dar un esbozo general del desarrollo del PTA y lo que se espera lograr con ello.

IV. Justificacion

Argumentar de manera breve y concisa, la importancia de contar con un PTA y de qué
manera complementa el trabajo que se realiza en el servicio al ponerlo en préactica.

V. Marco referencial y contextual

El PTA requiere de un marco de referencia que muestre el conocimiento previo que se
tiene del universo de trabajo, ya que es necesario ubicar los procesos en el ambiente
biopsicosocial en el cual llevaran a cabo, lo que permite entender de qué manera se puede
mejorar su calidad de vida, promover su desarrollo integral, evitar la deshumanizacién o la
marginacion social.

En este contexto, el marco de referencia debe mostrar de la unidad médica:
A Ubicacioén espacial.

A Numero de sectores y localidades de accion intensiva (LAI) que integran el universo
de trabajo (Fig. 67).

A Numero de Unidad de Salud por zona que integran la ZSM, asi como cuantas de
ellas cuentan con MGUM o MPSS.

A Poblacién adscrita y del universo de trabajo que atiende la unidad médica (Fig. 68).

Con la finalidad de identificar y conocer la poblacion objetivo que recibira las acciones
bucales durante el aflo, es necesario contar con algunos datos poblacionales que se
obtienen de la informacién ya conocida por el TDH, CVEyMP y CEyC; destaca que la
poblacidn escolar se obtiene del CBE que se consigue de las listas escolares.

En el caso de los servicios de estomatologia en primer nivel, el TSMZ y los Equipos de
Salud de Unidad de Salud, son quienes proporcionan la informacion de la poblacion
adscrita.
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FIGURA 68. Ejemplo de sectores, LAI, poblacién adscrita y universo de trabajo

Adscrita [ U'lr"r’:;j’o"e
> 3 afos 3 a 5 anos
3 aisiaﬁos . 6 a 9 aﬁos
6a 9 aftos " 10 a 19 afos
10 a 19 afios . 6 afios
z:ger:zadas eshs

Personas con DM
Personas con HAS

Es importante considerar e incluir otros aspectos de la poblacion, que pueden influir en el

alcance de los objetivos del PTA, tales como:

A Caracteristicas (pirdmide poblacional, densidad, distribucion espacial, movilidad,
migracion y poblacion econdmicamente activa).

>

Usos y costumbres.

Idioma.

>

>

Nivel educativo promedio.

>

Principales actividades econémicas.

>

Grado de desarrollo urbano.

A Acceso a servicios publicos.

Cuando nos referimos a estos puntos es necesario desarrollarlos, desde una vision
estomatolégica y no solo enunciarlos, ya que se requiere tener claridad en como la
migracion, los usos, costumbres o el idioma impactan en el qguehacer de la estomatologia,
porque pueden impedir la comunicacién y la asimilacion de habitos de higiene bucal.

VI. Objetivo general y objetivos especificos

El objetivo general representa la idea central del programa de trabajo, expresando de
forma breve, precisa y objetiva la finalidad del documento, asi como la meta general que
se pretende alcanzar a corto, mediano o largo plazo y que permita tener una vision clara
de lo que se espera lograr. Por ello es importante hacernos las siguientes preguntas:
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¢ Para qué sirve establecer un objetivo?
A Es la razon por la cual se llevan a cabo acciones a corto, mediano y largo plazo.
A Para planificar nuestras acciones en busca de resultados.

A Para orientar los procesos, medir o valorar los resultados.

¢ Como tiene que ser un objetivo?

A Especifico: ser concreto.

A Medible: poder cuantificar el resultado.

>

Alcanzable: plantear retos profesionales para seguir creciendo, pero realista.
A Relevante: jugar un papel importante en los procesos.

A Tiempo: con fecha de inicio y término, para saber cudndo debemos concluirlo.

Los objetivos especificos estan relacionados directamente con el objetivo general y
vinculados con las estrategias; detallan los procesos necesarios para su realizacion, sirven
como una guia relacionada con la forma en como serd abordada dicha estrategia y cada
uno de los procesos.

Estos objetivos deben establecerse en un periodo especifico del programa de trabajo, es
decir, que seran aplicables durante los 12 meses del afio correspondiente a corto y
mediano plazo, asi como sentar las bases para el logro de metas en un futuro mas lejano.

El EST, con apoyo del TDH y los coordinadores o del TSMZ en su caso, establecera
objetivos especificos teniendo como base los procesos del area.

VII. Definicién de procesos

Un proceso es un conjunto de actividades planificadas que implican la participacién de un
namero de personas y de recursos materiales coordinados para conseguir un objetivo
previamente identificado.

Conocer e Identificar los principales procesos del area de estomatologia es de suma
importancia, para que a partir de ese punto se desarrollen los objetivos, estrategias y las
diversas actividades a realizar a lo largo del afio, dando cumplimiento a cada uno de ellos
en los tiempos establecidos.

De éstos procesos se desprenderan algunos otros que parecieran poco importantes, pero
gue son eslabones imprescindibles de la cadena (Fig. 69).
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FIGURA 69. Procesos del servicio de estomatologia

Atencion Bucal IISBP SIVEPAB*

Cobertura a grupos INSP-SB

Metas vulnerables

Salidas a Centros
Escolares

Hospitalizacion* Dia Comunitario

Capacitacion y Jornadas de Salud Bucal Sesiones Educativas y
Orientacién en Unidades de Salud * Promocion a la Salud

*No aplica en el modelo de US-SE

a)

b)

Estrategias

Las estrategias son una serie de acciones muy meditadas, encaminadas hacia un fin
determinado, estan compuestas por actividades planificadas que ayudan a tomar
decisiones y a conseguir los mejores resultados posibles.

Las tareas a desarrollar para la elaboracion de las estrategias son:

A Conocer la relacion de procesos en estomatologia, identificando cuales requieren
mantenerse en estado 6ptimo o que necesitan fortalecerse.

A Considerar la informacion obtenida en el diagndéstico.
A ldentificar los objetivos que se desean alcanzar.

A Considerar los recursos necesarios para el desarrollo de cada estrategia
(recursos humanos, técnicos, materiales, financieros).

A Establecer el impacto que se desea tener en los grupos objetivo.

A Identificar a los involucrados y responsables en cada proceso.

La estrategia requiere de un objetivo especifico que esté directamente relacionado
con el proceso del cual se desprenden las actividades.

Responsable

Para el desarrollo de los procesos y actividades, es necesario definir un responsable
de acuerdo al nivel de su competencia, con la finalidad de conocer el papel que
desemperian y lo que se espera de él. Sin embargo, puede ser que en cierto proceso
existan multiples responsables aunque solo participen en algun punto en especifico,

sin mas interaccion.
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c) Actividades

Consiste en identificar las acciones necesarias enumeradas y secuenciales que
deben ser llevadas a cabo para concretar las estrategias, y asi dar cumplimiento a los
objetivos. Estas pueden dividirse por responsables o agruparse en bloques, de
acuerdo a lo que se requiera. La estructura de la actividad a desarrollar considera:

A Descripcion clara y concisa de la actividad y su duracion.

A Estructura de apoyo (humano, equipo, logistica, etc.)

A Lugar o lugares donde se desarrolla y destinatarios de la actividad.

A continuacion se muestran ejemplos simples de cOmo se estructuran las estrategias
y actividades de un proceso en particular (Fig. 70, 71y 72):

FIGURA 70. Ejemplo de estructuracion del proceso, estrategias y actividades

)

(Diagndstico epidemioldgico bucal)

Instituto Mexicano del Seguro Social
Programa IMSS-BIENESTAR

INSS Hospital Acanceh
Proceso Diagnéstico Epldemiologico Bucal. Inicio Fin Duracién
Estrategia 1 |Elaborar el DEB de acuerdo a la normativa Institucional, 01/12/2021 | 31/12/2022 | 20 Dias
Objetivo Identificar y conocer las condiciones de salud bucal de la poblacion del HR.
Responsables |Dr. Juan Dominguez Telic y Dra. Concepcion Rodriguez Silva.
Actividad 1 |Revisar la normatividad vigente y aplicable (consultar a Nivel Central si hay algin cambio).
Validar que al 30 de noviembre el SISPA Electronico de Estomatologia vinculen correctamente les
Actividad 2 |diagnosticos registrados de las hojas diarias a la tabla de diagnésticos anual y a la base MCE. En caso
de error de vinculos contactar 2 Nivel Central y sollcitar |a correccion.
Validar que al 30 de noviembre el SISPA Electrénico de Estomatologia vinculen correctamente los
Actividad 3  |diagnésticos registrados en el CBE a la base MBE. En caso de errer de vinculos contactar a Nivel
Central y solicitar la correccién
Validar que la muestra registrada en el archive de excel de los ISBP esté completa y sin errores de
Actividad 4 |registro. Si se identifican errores de vinculacion de la informacion al cuadro de salida y graficos, solicitar
a Nivel Central el apoyo para la correcclon.
Actividad 5 Ingresar a la plataforma del SINAVE para elaborar graficos de los cuatro indicadores del SIVEPAB.
(cecd, CPOD. IPC e IHOS).
Actividad 6  |Imprimir los cuadros y graficos de los cuatro componentes del DEB.
Realizar el analisis y elaborar el DEB de acuerdo a ia estructura normada en el "Procedimiento para
Actividad 7 |otorgar atencion bucal en hospitales y unidades de salud con servicio de estomatologia en ambos
niveles de atencion del Programa IMSS-BIENESTAR" clave 0730-003-006,
Actividad 8 |Solicitar al TOH, CEyC y CVEyMP Ia firma y sello.”
Actividad 9 Entregar una copwggl ;rl):;)ara su lntegr;scbon al Diagnostico Situacional del hospital y conservar el
original en el servicic de estomatologia.

*US-SE, no aplica SIVEPAB, considerar & Thular de k2 Supemvision Médica Zonal y Equipo de Salud de la Unidades de Salud
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FIGURA 71. Ejemplo de estructuracion del proceso, estrategias y actividades
(Cobertura de grupos vulnerables extramuros)

=<’ Instituto Mexicano del Segurc Social

© Programa IMSS-BIENESTAR

Ih:1$ Hospital Acanceh

Proceso Cobertura a grupos vuinerables, Inicio Fin Duracion

01/04/2022 | 31/05/2022
01/10/2022 | 30/11/2022

Cubrir 3 los alumnos de los centros escolarss del universo de frabajo con esquemas cdento-
preventivos y ctorgar promocién para la salud bucal,

Estrategia 1 |Cobertura de escolares del universo de trabajo 82 Dias

Objetivo

Responsables |Dr. Juan Dominguez Tello y Dra. Concepcion Rodriguez Silva.

Actividad 1 |Revisar la normatividad vigente y aplicable.

Actividad 2 |ldentificar los indicadores del cobartura poblacion extramuros.

Actividad 3 |Conocer la distribucién organizativa de la poblacién de l1a sede y LAL

Identificar la poblacion =scolar del universo de trabajo, através de la realizacion del censo bucal|
escolar pre-escolar, primatia y secundaria (mes de agesto de cada afio),

Actividad 5 |Establecer, mantener o mejorar la cocrdinacion con el PAC de hospital.

Elaborar las cartas descriptivas de orientacion comunitaria, en coordinacion con el PAC de hospital &
Inclulr en el cronograma de actividades.

Actividad 7 |Elaborar oficio firmado por el TDH para cada director de los plantsles educatives.

Acudir a fas escuelas para notificer oficiaimente de las visitas calendarizadas y las actividades a
resiizer.
Solicitar |as listas de alumnes por grupo para cohocer [a pobiacion escolar univeso de trabajo de ta|
unidad medica.

Actividad 4

Actividad 6

Actividad 8

Actividad 9

Actividad 10 |Registrar cportunamente la pcblacion escolar en el CBE dei SISPA Electronico de Estomatoicgla.

Actividad 11 |Establecer una distribucién equitativa de la poblacién a cubrir, entre el EST y PESS.

Actividad 12 |Conocer los pericdos normados al afio para las salidas a Jas comunidades.

Celcular Ios Insumos odonte-preventivos para cubrir con esquemas de prevencion bucal a laf
poblacien escolar dos veces por afio.

Actividad 14 |Elaborar plan de sallda a las comunidades {formato normado &n procedimiento),

Actividad 13

Actividad 15 |Solicitar los insumos con completos, suficientes y con oportunidad.

Actlvidad 16 |Fittrar la informacion del CBE para identificar escuelas y poblacion escolar a cubrir.

Actividad 17 |Preparar el material para fortalecer [a promocion para 1a salud bucal: rotafolios y juegos

Establecer coordinacién con e PAC de hospital para orientar de acuerdo a la carta descriptiva y
Actividad 18 |cronograma a los Voluntarios de Salud y Voluntarics sobre esquemas odonto-preventives para su
apoye en la comunidad.

Actividad 19 |Informar al CEyC, CVEyMP y TDH del programa de salida a los centres escolares.

Actividad 20 |Gestionar sl apoyo vehicular con 8l CGH en las fechas sstablecidas.

Actividad 21 |Imprimir la informacion filtrada del CBE de las escueias y poblacion escolar a cubrir,

Actividad 22 |Acudir en tiempo y forma a los centros escolares a realizar las acciones normadas acordes a la edad.
Realizar Ia revisién bucal de los alumnecs de los diferentes niveles escolares, de acuerdo a la muestral
establecida en el procadimiento normativo y en el pariodo nermado.

Otorgar indicacicnes para dar continuidad a las auto-aplicaciones tépicas de N0or por parte de los
Voluntarios de Salud y Voluntarios y provesr de los insumos.

Actividad 23

Actividad 24

Actividad 25 |Reogistrar la preductividad en el formato Impreso del CBE.

Actividad 26 |Capturar diariamente s productividad en el SISPA Electronice de Estomatologia.

Actividad 27 |Dar seguimiento ai cumplimiento de los Indicadores de cobertura.
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FIGURA 72. Ejemplo de estructuracion de proceso, estrategias y actividades

o

AL

(Jornadas bucales en Unidad de Salud)

Instituto Mexicano del Seguro Social
Programa IMSS-BIENESTAR
Hospital Acanceh

Proceso

Jornadas bucales en Unidades de Salud. Inicio Fin Duracion

Estrategia 1

Extension de los servicics de estomatolegia en UMR. 01/02/2022 | 30/11/2022 | S50 Dias

Objetivo

Fortalecar el pamer nivel de atencion y acercar los servicics de estomatologla a la poblacion adscrita a
las unidades de Salud de [ ZSM del Hospital

Responsables

Dr. Juan Domingusz Tello y Dra. Concepcién Rodriguez Silva.

Actividad 1

Revisar la normatividad vigente y aplicable (consultar 3 Nivel Central si hay sigin cambdio),

Actividad 2

Establecer o mejorar la coordinacion entre los participantes del proceso (CGH y TSMZ).

Actividad 3

Identificar la ZSM del Hospital segmentande zonas y Unidades de Salud por cada una de elias.

Actividad 4

Conocer las caracteristicas de cada Unidades de Salud en relacion a infraestructura, tipo y cantidad de
poblacién, servicios, distancia, necesidades de atencidn bucal, seguridad, entre otros,

Actividad 5

Identificar formatos normados para la programacion de las jomadas bucales con penodicidad anual.

Actividad 6

Realizar de manera coordinada la programacién de acuerdo al procedimiento © indicaciones
normativas.

Actividad 7

Realizar las cartas descriptivas de capacitacion y programar el tema comespondisnte a Jornadas
Bucales en Unidades de Salud para ES y TSMZ

Actividad 8

Solicitar por escrito al drea de conservacion los mantenimientos preventivos y corractives del agquipo
portatll de acuerdo a ia programacion de jomadas

Actividad 9

Realizar |a revision del resguardo de equipamiento e Instrumental para verificar su existencia.

Actividad 10

Inciulr en el fondo fifo del serviclo, los Insumos necesarios en cocrdinacién con el TDH y Administrador.

Actividad 11

Solickar al Administrador la pregramacion con anticipacion el pago de vidticos necesarios para el
perscaal.

Actividad 12

Actividad 13

Solicitar se realice manta institucional con base a procedimiento normativo,

Informar a fos Equipcs de Salud [a programacion de visitas a las Unidades de Salud en coordinacién
con 8l TSMZ y PAC zonal

Actividad 14

Capacitar a los TSMZ acserca del proceso y su participacion, elaborar minuta.

Actividad 15

Capacitar a jos equipos de salud acerca del proceso en las reuniones zonales y elaborar minuta,

Actividad 16

Promover la organizacion adecuada de cada jornada con la participacion de los equipos de salud y
voluniarios.

Actividad 17

Acudir a la Unidad de Salud segun calendaric. con apoye y participacion del ESAZ responsable de I
zona.

Actividad 18

Realizar In situ un repaso de capacitacion al Equipo de Salud para el desarrolio de ja jornada bucal.

Actividad 19

Otorgar la atencién bucal con calidad y trato digno. en coordinacién con el Equipo de Salud.

Actividad 20

Registrar |la productividad en los formatos normados.

Actlvidad 21

Cumplir al 100% la meta de consultas de estomatologia.

Actividad 22

Cumplir con el enfoque curativo y preventivo especifico.

Actlvidad 23

Cumplir con la refacion de consultas y acciones curativas por pacients

Actividad 24

Dejar evidencia en bitdcora de la Unidad de Salud de Ia reslizacion de la jornada, realizando un breve
Informe del nimero de consultas.

Actividad 25

Registrar en el SISPA Elecironico de Estomatologia 3l regreso de cada Unidad de Salud, la
preductividad de consultas y acclones.

Actlvidad 26

Elaborar informe escrito que incluya el desarrollc de la |omada, problematica presentada y
productividad, informando via correo al TDH con copia al Area de Estomatologia de [a UPIB

Actividad 27

Entregar el equipo & Instrumental al Sub-almacén para su resguardo.

Actlvidad 28

Validar junte con el compafiers estomaiologo los resguardes de equipo e instrumental,
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VIIl. Recursos Fisicos, Materiales y Humanos

Los recursos para cumplir con cada uno de los objetivos, procesos y estrategias, se
dividen de la siguiente manera:

Fisicos, aquellos que tienen que ver con infraestructura y equipamiento, por lo que se
debe relacionar de la siguiente manera (si se cuentan con ellos):

Un servicio de estomatologia, unidad dental fija completa, autoclave, dos amalgamadores
de capsula pre-dosificada, unidad ultrasénica estomatolégica, aparato de Rayos X,
compresor, unidad estomatologica portatil, instrumental y mobiliario diverso, equipo de
computo, impresora, etc. (se puede imprimir el cuadro de equipamiento de Excel).

Materiales, consumibles que se utilizan en el servicio de estomatologia de la unidad
médica y durante las Jornadas Bucales en Unidad de Salud; se pueden dividir en odonto-
preventivos, odonto-curativos y de farmacia; es necesario contar con una relacién de los
articulos de cada apartado, para lo cual se puede considerar el fondo fijo establecido.

Humanos, se refiere a la plantilla de personal autorizada de EST y PESS; la combinacion
puede variar en cada unidad médica.

IX. Programacion de metas e indicadores de los diferentes procesos.

Para medir los avances y cumplimiento de los objetivos establecidos aplicables en
estomatologia de hospital 0 US-SE, se cuenta con archivos y cuadros especificos en hoja
de célculo, asi como de la plataforma del SINAVE, para poder establecer u obtener
informacion especifica de diferentes procesos.

Enel SISPA-EE, en | a car peCoacenyo,arscehiiwvoe Ifulyden | og cua
de Metas | 'y |10, as?2 como de AAn8lisis de Co
estan los cuadros de programacién e indicadores de las Jornadas bucales en Unidad de
Salud (Fig. 76 y 77).

Para los IISBP, existe un archivo especifico para su llenado y andlisis (Fig. 78). En
relacion al SIVEPAB, el formato de A Cumplasomindicadoes delg E st
SIVEPAB (Fig. 79).

La finalidad de incluir los cuadros en el PTA es que el EST, TCM-OOAD, TSMR, TDH,
CEyC o el TSMZ dependiendo el tipo de unidad médica, puedan identificar los diferentes
indicadores a cumplir a lo largo del afo, incluidos los de Jornadas bucales en Unidad de
Salud, descritos @romdnieatb paea otergar atehciorestomatologica en
Unidades Médicas Rurales, Unidades Médicas Moviles y Brigadas de Salud del Programa
IMSS-Bl ENEST AR ®730-@G03-G01. e
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FIGURA 73. Anédlisis de metas de consultas e indicadores de productividad
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DE ESTOMATOLOGIA EN HOSPITAL
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FIGURA 74. Analisis de metas operativas

ANALISIS DE ACCIONES Y METAS PREVENTIVAS
| DE ESTOMATOLOGIA EN HOSPITAL
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FIGURA 75. Anédlisis de cobertura de grupos vulnerables intray extramuros

K

ANALISIS DE COBERTURA DE GRUPOS VULNERABLES
INTRAMUROS Y EXTRAMUROS EN ESTOMATOLOGIA
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FIGURA 77. Indicadores de jornadas bucales en unidades de salud

INDICADORES DE EVALUACION DE

IMSS JORNADAS BUCALES EN UNIDADES DE SALUD
COAD REGION UNIDAD: ARO!
NO. INDICADOR PONDERACION EVALUACION PORCENTAJE

|JORNADAS CUMPLIDAS 0

1 | = = 0 25 0 0
JORNADAS PROGRAMADAS 0
FECHAS CUMPUDAS 0

3 = - 0 10 0 0
FECHAS PROCRANADAS 0
PROPORCION DE ACCIONES 0

5 = = 0 5 0 0
CONSULTAS DENTALES 0
OlAS REALZADOS (]

2 i = = 0 35 0 0
DlAS PRCORAMADOS 0
CONSULTAS DENTALES REALIZADAS 0

4 = = 0 25 0 0
META O CONSULTAS DENTALES a

Evaluacion Final 0

Titular de la Direccion de Hospital Coordinador de Educacion y Calidad
TErN T [ e T )
Personal Estomatologo 1 Personal Estomatélogo 2

En el caso de los IISBP y de los estudios de caso SIVEPAB, es necesario incluir cuadros o
tablas que indiguen la meta de valoraciones a cubrir, en el caso de los IISBP se
consideran los cinco indicadores y el @mbito intramuros y extramuros de aplicacion.

FIGURA 78. Meta de IISBP

\[e} Indicador Servicio Escuelas Total
1 Nifios de 6 afios libres de caries 50 150 200
2 indice CPOD en 12 afios de edad 50 150 200
3 Adolescentes de 18 afios con todos 100 100

sus dientes presentes

Promedio de piezas perdidas
4 len poblacion de 35 a 44 afios 100 100

Promedio de piezas presentes

en boca a los 60 y méas afios 100 100
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FIGURA 79. Meta de estudios de caso del SIVEPAB

INSTITUTO MEXICANG DEL SECURD SOCIAL SALUD
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LOCRO DR ISTUDIOS DE CASE 0 | | | | o | | = A | | o | | | | o
PORCENTAIE MENSUAL 0 o 0 0 0 o 0 o 0 o 0 o
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INDOCADORES e Fmn Mz0 AR MAY N WL ACO e ocT nov DIC | TOTAL }
META “ ) ) ) ) ) ) =) ) ) o ) 0
PROCLCTIVIDAD LOORO . . . . + + . . + . . . + -
W NEMSUAL 0 o o 0 o o L 0 o o L o
% ACUMULADO | ) ) o ) o ) ) ) ) ) o o |
META o o o o o o o o o o o o o
0
oroetuminap 27 t t t t t t t ' t ' ' + '
N NEMSLAL o L L L o o L L L L L
% ACUMULADG | o o o o 0 0 0 o 0 0 0 o
META o 0 o 0 o 0 o 0 o 0 o 0 o ]
o
CALIDAD Lo ) ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ + ‘ ) ) 4
. NENSUAL 0 L] o o o L o o L L o o
1% ACUMULADO S| a o | o 0 | o o | o 0 1 o o | o o |
ESTUCHOS DE CASO ORDINASICS o FLOVEYMP RECISTRA SSTA OFRA USLASIO CONTRASENA PLATAFORMA D6 CAPTURA
ESTUCHOS DE CASD EXTRAOCSOMNAROS o ESTURAOS DE CASO | ° °
TOTAL OF ESTUDICS DF CASO 0 COMECIDOS BN BL MES

X. Programacion de capacitacion, orientacion, promocion de salud bucal y salidas
a centros escolares.

Cartas descriptivas de capacitacion institucional (a Equipos de Salud, TSMZ y PESS) y
orientacion comunitaria (Voluntarios de Salud y Voluntarios), programacion de sesiones
educativas y promocion de la salud bucal (consulta externa, grupos vulnerables y dia
comunitario), plan de salida a centros escolares del universo de trabajo (Fig. 80, 81, 82,
83, 84y 85).

FIGURA 80. Cartas descriptivas de capacitacion institucional a TSMZ

. Instituto Mexicano del Seguro Social
@ Programa IMSS-BIENESTAR

IMSS Carta Descriptiva de Capacitacién Institucional

e Estomatologia

Dl ¢ TS7 UM ALangsty *Pericdickiad Arvian | WL
Sezién | Mes | Dia | Hora Tema Ponente ‘ Material

Ene

Worse s ime iRy e CaaTianl E s e
Cordinador de Educacion y Calidac Tinular e I OF i6n de i Pe = 4 Dersonat Estommbiogo
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FIGURA 81. Cartas descriptivas de capacitacién institucional a MGUM y MPSS

Instituto Mexicano del Seguro Social

[
<, Programa IMSS-BIENESTAR
IMSS Carta Descriptiva de Capacitacién Institucional
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FIGURA 82. Cartas descriptivas de capacitacién institucional a PESS
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