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ENERO
REESTRUCTURACION DEL COMITE DE CALIDAD

Y SEGURIDAD DEL PACIENTE 2015

El dia 22 del mes de enero del ano 2014, siendo
las 10:00 horas, en las instalaciones del
Hospital Regional de Alta Especialidad de

VOCAL:
RESPONSABLE DE CIRUGIA

DR. DANIEL DURAN PERALES

JEFE DE DIVISION DE CIRUGIA,
HEMODINAMIA, ENDOSCOPIA,
LITOPTRICIAY TRANSPLANTES.

VOCAL: DR. JUAN JOSE URIEGAS AVENDANO
Ciudad Victoria “Bicentenario 20107, RESPONSABLE DE | JEFE DE DIVISION DE QUIROFANO,
4 ; : QUIROFANO CONSULTA EXTERNA, ADMISION
se rednen el‘ Dr. Vicente Enrique Flgres CONTINUA Y TRAUMASHOCK
Rodriguez, Director General del Hospital, VOCAL: DR. HERMINIO RODRIGUEZ HINOJOSA
con la finalidad de reestructurar el Comité de JEFE DE DIVISION DE TERAPIA INTENSIVA,
Calidad y Seguridad del Paciente para el ciclo ARCHIVO CLINICO E IMAGENOLOGIA
. . VOCAL:
Engro D1c1erpbre 2015 1comprometldos con RESPONSABLE DEL COMITE ir;c;s;;::;qg:u;;;ﬁ;maasomo
mejorar - continuamente los programas que DE MORTALIDAD
ofrece la Unidad Hospitalaria, lo anterior de VOCAL DRA MARIAESTHER TRABADO LOPEZ
conformidad con lo estipulado en el Manual de SUBDIRECTORA DE SERVICIOS CLINICOS
Organizacion de los Comités Técnicos de VOCAL: | DR.JOSE sANCHEZ GUEVARA
: RESPONSABLE DEL COMITE | SUBDIRECTOR DE ATENCION
los Hospitales. DE EXPEDIENTE CLINICO. HOSPITALARIA

Quedando como sigue:

VOCAL:
RESPONSABLEDE

DR. JESUS ROBERTO BOJORQUEZ CASTRO

RATAMENTON SUBDIRECTOR DE AUXILIARES DE
INTEGRANTES DEL COM|TE': DIAGNOSTICO DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO
PRESIDENTE: 23-0‘2?;3;‘25 ENRIQUE FLORES :‘E:f:;as ABLE DE TRABAJG | LIC- BLANCA GUADALUPE CID DE LEGN
SOOAL SUBDIRECTORA DE ATENCION AL USUARIO
DIRECTOR GENERAL e
SECRETARIO TECNICO: ING. MARICRUZ JUDITH PEREZ ALARCON R ESPO;.JS ABLEDE COMITE D | DR-ARISTEO AVALOS MIRELES
GESTOR DE CALIDAD FECEDSEs JEFE DELDEPARTAMENTO DE VIGILANCIA
VOCAL: DR. HECTOR ZAMARRIPA GUTIERREZ NOSOCOMIALES EFDEMIOLOGICA
DIRECTOR MEDICO VOCAL:
VOCAL: DR. ALEJANDRO CARAVEO REAL RESPONSABLEDELCOMITE | DR-DANIELSANCHEZ HINOJOSA
DIRECTOR DE OPERACIONES DE ENSENANZAE JETE D DIVISION OF DR =
VOCAL: DR. DOMINGO VARGAS GONZALEZ INVESTIGACION RYESTIGACION
DIRECTOR DE PLANEACION, ENSENANZAE VOCAL: LIC. ELIZABETH LLANAS OLMOS
INVESTIGACION. RESPONSABLE CALIDADEN ENFERMERIA
VOCAL: C.P.RAFAEL CUELLAR ROMERO VOCAL: ING. MARTHA CATALINA REYES
DIRECTOR DE ADMINISTRACION Y RESPONSABLE DEL COMITE | HERNANDEZ
FINANZAS. DE FARMACIA Y TERAPEUTICA | JEFA DE FARMACIA
VOCAL: LIC. MARTINA COLCHADO RAMOS
RESPONSABLE DEL DESPACHO DE
ENFERMERIA
VOCAL: DR. ARES DUVALIER ALBERTO BUENFILD
RESPONSABLE DE | SALDIVAR
GINECOLOGIA JEFE DE SERVICIO DE GINECOLOGIA
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Se establece el compromiso de sesionar y levantar acta de sesion de cada
una de las reuniones ordinarias.

Una de las acciones del Comité de Calidad y Seguridad del Paciente es mantener actualizados los
Comités Intra-hospitalarios, asi como presentar un informe sobre la toma de acuerdos y
compromisos establecidos en las sesiones de cada uno de ellos, para asi poder gestionar y establecer
el compromiso hacia la mejora continua de los servicios que se prestan en el Hospital.

Durante el mes de enero se llevaron a cabo la toma de protesta y firma de actas de reestructuracion
de cada uno de los subcomités pertenecientes al COCASEP.
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REESTRUCTURACION 2015 DE SUBCOMITES DEPENDIENTES
DEL COMITE DE CALIDAD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE

COMITE DE FARMACIA Y TERAPEUTICA

De acuerdo a la Instruccion 311/2011 “Recomendacion para la constituciéon del Comité
de Farmacia y Terapéutica (COFAT) en los Hospitales del Sistema Nacional de Salud” establecida
por la Direccidon General de Calidad y Educacion en Salud (DGCES) en la Estrategia Sectorial
SICALIDAD, el COFAT tiene como proposito promover y garantizar el uso eficiente de
los medicamentos para garantizar mejores resultados en la Calidad de la Atencion y Seguridad
del Paciente.
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REESTRUCTURACION 2015 DE SUBCOMITES DEPENDIENTES
DEL COMITE DE CALIDAD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE

COMITE DE FARMACIA Y TERAPEUTICA

Funciones

Seleccionar y apoyar técnicamente la adquisicion de
medicamentos.

Evaluar el uso, eficacia y resistencia a los antibiéticos.
Elaborar y actualizar la Guia Farmacoterapéutica.
Promover el uso racional de medicamentos.

Analizar las reacciones adversas.

'COFAT!

5
- -m....//

Impulsar la informacién y educacién continua.

Realizar estudios de consumo y utilizacion de
medicamentos.

Elaborar 1a memoria anual de actividades.

Establecer directrices sobre existencias de
medicamentos.

Asesorar a la direccién en politica de medicamentos.

[Eﬂ[:]oorq|aﬂ"n[nquopu1:j
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REESTRUCTURACION 2015 DE SUBCOMITES DEPENDIENTES
DEL COMITE DE CALIDAD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE

COMITE DE MORTALIDAD

Dentro de las Funciones del Comité de Mortalidad se encuentran :

Apoyar actividades tendientes a mejorar la Calidad de la Atencion Médica.

Revisar los Casos de Mortalidad de los Servicios Troncales: Cirugia, Pediatria, Gineco Obstetricia y
Medicina Interna.

Analizar la Mortalidad de la Unidad de Terapia Intensiva y Urgencias (camas no censables).
Detectar previsibilidad y evitabilidad de las Defunciones Hospitalarias.

Mejorar la Calidad de la Atencion de las diferentes especialidades que ofrece el hospital,
y en particular la Obstétrica y Perinatal.

En caso de muerte materna o perinatal, el Coordinador del Comité citara a los integrantes para
analizar el reporte confidencial de cada caso.

Revisar sistematicamente los Certificados de Defuncidén valorando la calidad de su contenido.
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EXPEDIENTE CLINICO INTEGRADO DE CALIDAD

Una de las prioridades del Comité de Calidad y Seguridad del Paciente es la importancia asignada a
la Calidad con la que se realiza el expediente clinico, mediante la revision sistematica
de la calidad de las notas médicas, de enfermeria y de Trabajo Social , dando cumplimiento
a la NOM-004- SSA-2012.

FUNCIONES DEL COMITE DE EXPEDIENTE CLINICO
INTEGRADO DE CALIDAD

Establecer los mecanismos necesarios, con el propdsito de cumplir con la Norma Oficial Mexicana
del Expediente Clinico, para beneficio y proteccion de los pacientes y personal médico que labora
en la Institucion.

Vigilar y monitorear el correcto llenado e integracion, del Expediente Clinico.

Coordinar la programacion de los diferentes servicios para la presentacion de resultados de la
revision del Expediente Clinico, de acuerdo al calendario establecido.

Informar los resultados de las evaluaciones realizadas.

Emitir las observaciones, sugerencias y recomendaciones necesarias a los diferentes servicios, para
mejorar el correcto llenado del Expediente Clinico en cumplimiento a la NOM-004-SSA3-2012.

Realizar el seguimiento de las recomendaciones derivadas de las observaciones en el correcto
llenado del Expediente Clinico.

REVISION DE EXPEDIENTES: L unes y Viernes 12:00 hrs. SALA DE JUNTAS 2
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COMITE DE INFECCIONES NOSOCOMIALES
(CODECIN)

El Subcomité de Control de Infecciones Nosocomiales tiene como objetivo primordial
disminuir el riesgo de presentacion de infecciones asociadas al cuidado de la salud, a la
atencion meédica, mediante la mejora continua de las estrategias para la prevencion
y control de infecciones.

DENTRO DE LAS FUNCIONES DEL SUBCOMITE SE ENCUENTRAN:

Disenar, implementar y asegurar las estrategias de una vigilancia
epidemiolégica integral y adecuada para la institucion.

Concientizar a trabajadores, pacientes y familiares, sobre la importancia de su

participacion en la prevencion y control de infecciones nosocomiales.

Verificar el cumplimiento de las estrategias de prevencion y control
de infecciones intrahospitalarias.

Mejorar la calidad de la atencion médica integral del paciente.
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COMITE DE ENSENANZA E INVESTIGACION

ENERO 28

FEBRERO 11

MARZO 11

CALENDARIO DE =
MAYO 13

JUNIO 17

SESIONES wo
AGOSTO 12

SEPTIEMBRE 9

OCTUBRE 14

NOVIEMBRE 11

DICIEMBRE 9
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CONVOCATORIA PARA PARTICIPAR EN ESTIMULOS DE CALIDAD
DEL DESEMPENO DEL PERSONAL DE SALUD

o Sy Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud
Comité Nacional de Estimulos a la Calidad del Desempedio del Personal de Salud

Con el propdsito de establecer un sistema integral de estimulos a la calidad del desempefo del personal de salud, inducir
a un proceso de mejoramiento conti del d pefio, la productividad Lll: superacién del personal, contribuir a
mejorar los niveles de satisfaccion de los usuarios y prestadores de los servicios de salud, | Isar el reconocimiento
Institucional al personal y estimular su participacién en el mejoramiento de los servicios, el Comité Nadonal de Estimulos
a la Calidad del Desempefo del Personal de Salud, con base en la Norma emitida por la Secretaria de Haclenda y Crédito

Pablico.
CONVOCA:

Al personal médico, de enfermeria, odontologia, trabajo soclal, quimica, psicologia, rehabilitacién, nutricién y técnico que
tenga plaza federal y ostente alguno de los codigos autorizados para ello en: SECRETARIA DE SALUD, SECRETARIA DE LA
DEFENSA NACIONAL, SECRET DE MARINA, SECRETARIA DE COMUNICACIONES Y TRANSPORTES, EL INSTITUTO DE
SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO, EL SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO
INTEGRAL DE LA FAMILIA, LOS CENTROS DE INTEGRACION JUVENIL, AC. Y LOS ORGANISMOS PUBLICOS
DESCENTRALIZADOS DE SALUD EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, ORGANISMOS PUBLICOS DESCONCENTRADOS Y
DESCENTRALIZADOS DE LA SECRETARIA DE SALUD, a participar en la Promocién 2015 del Programa de Estimulos.

1. BASES PARA LA PARTICIPACION: Las Bases de Participacion y toda la documentacién normativa del programa podran
obtenerse a través de la pagina www.calidad salud .mx 0 http: ces salud gob.mu/incentivos o en los Comités
Estatales, Comisiones Evaluasons y Comisiones Local rabajo que se encuentran esta as en las unidades de
salud.

Il. REGISTRO DE CANDIDATOS: El personal que desee ingresar al programa y cumpla con los requisitos sefialados en las

bases, deberd llenar el formato de inscripcidn que aparece en la pagina del programa ubicada en las direcciones

electrénicas woerw calidad salud gob mx o " del 6 de febrero al 7 de marzo de 2015.

mﬁﬂwﬂm;mm Una vez llenado el formato correspondiente deberd imprimir del sistema

el comprobante de inscripcién del cual entregard una copla firmada a mads tardar el 31 de marzo en la Comisién de su
unidad de adscripcién. Al realizar esa impi n el mis 3 le gard el do en que se le asigna una clave
de acceso para su expediente electrénico.

1. A mds tardar el 23 de marzo el participante deberd colocar en su expediente electrénico los documentos que se
indican en las bases del programa y presentar los originales antes del 30 de marzo en la comisién de su unidad, para
validar la procedencia de su participacion.

2. El personal que t dos adscripciones, deberd inscribirse sélo en una. Quien se registre para participar en dos
instituciones causara baja en ambas.

3. El personal que solicite su ingreso al programa y redna los requisitos para ser candidato del mi , estard gand
su consentimiento para someterse a un proceso de evaluacion del desempefio en el periodo comprendido del 1* de
enero al 15 de diciembre del 2015, comp iéndose a colab en él.

1Il. EVALUACION DEL PERSONAL:

1. En cada Entidad Federativa se instalard un Comité Estatal de Estimulos a la Calidad del D pefio y las Comisi
Evaluadoras que se requieran, qui serdn responsables de la evaluadén del personal.

2. El proceso de evalu tomard en cuenta los criterios generales sigulentes: Afglldad Técnica y Atenddn Médica; B)
Capacitadén y Educacién Continua; C) Productividad; D) Aptit ; E) Participacion activa en los programas de
seguridad del nte y compromiso con la jora continua en su unidad de adscripcion; F) Opinién favorable de sus
compafieros de trabajo, superior, usuarios de servicios de salud y la comunidad sobre la calidad de los servicios
que presta.

3. La calificacion a evaluar el desempefio de los participantes se obtendrd de la aplicacion de los lentes
instrumentos: A) Cédula de Autocevaluacién; B) Cédulas de opinién de Compafieros de Trabajo y Superior; C) la de
Opinién de Usuarios de los Serviclos; D) Cédula de Evaluadén del Desempefio que corresponda a su disdplina. La

) tos oficiales que demuestren la actuacidn del trabajador en la Institucién de

ina.

IV. ASIGNACION DE ESTIMULOS Y RESULTADOS:

1. Para ser acreedor al estimulo, deberd cubrir los sigul requisitos: A) Ob una p dén final minima de 80
puntos en el proceso de evaluacion. Blﬂf‘ump“r con un minimo de 95% de asistencla z permanencia durante el
periodo de evaluacion (2015), en los términos seflalados en las Bases del Programa C) Cubrir todos los requisitos
sefilalados en las tres etapas del proceso.

2. Los estimulos econdmicos se a an de acuerdo a la disposkion presupuestal, por categoria y puntaje obtenido,

sin que éstos rebasen el 24% de la plantilla total autorizada por la Secretaria de Hadenda y Crédito Pablico de cada

una de las disciplinas induidas en el programa.

El Comité Nacional de Estimulos publicard el nimero de estimulos otorgados por institucién y disciplina.

La forma de pago para el personal que se haga acreedor al estimulo serd mediante ndmina especial, previa

autorizacién de 13 Secretaria de Hacle Crédito Piblico.

Este programa es independiente de los progr establecidos por la tiva laboral

Este programa se rige por la normativa emitida por la Secretaria de Haclenda y
Crédito Pablico para su ope

hw

ussluncbnesmconsﬂeudasenle:meme(mmoda.mhmk&wd
Comité Nacional de Estimulos a la Calidad del Desempefio del Personal de Salud.
México, D.F., 3 de febrero de 2015.
Publicado en J/dgees salud gob.mu/in




