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INTRODUCCION

ESTRATEGIA PROGRAMATICA INSTITUCIONAL

El Gobierno mexicano ha establecido en el Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018, los objetivos nacionales, estrategias y prioridades que seran el eje de la presente
Administracion, mismos que constituyen las bases de los programas sectoriales e institucionales, representando el compromiso del Gobierno Federal para con los ciudadanos.
En el Plan Nacional de Desarrollo se encuentran establecidas cinco metas nacionales: 1. México en Paz, 2. México Incluyente, 3. México con Educacion de Calidad, 4. México
Prospero y 5. México con Responsabilidad Global; ademas de que también integra tres estrategias transversales: i) Democratizar la Productividad, ii) Gobierno Cercano y
Moderno v iii) Perspectiva de Género. En cuanto a la Politica Nacional en materia de Salud, esta se encuentra vinculada a la meta nacional 2. Un México Incluyente que ha sido
establecida para garantizar el ejercicio efectivo de los derechos sociales de todos los mexicanos, que vaya mas alla del asistencialismo y que conecte el capital humano con las
oportunidades que genera la economia en el marco de una nueva productividad social, que disminuya las brechas de desigualdad y que promueva la mas amplia participacion
social en las politicas publicas como factor de cohesion y ciudadania. Dentro de esta estrategia se sefiala ademas que Un México Incluyente propone enfocar la accion del
Estado en garantizar el ejercicio de los derechos sociales y cerrar las brechas de desigualdad social que aln nos dividen. El objetivo es que el pais se integre por una sociedad
con equidad, cohesion social e igualdad sustantiva. Esto implica hacer efectivo el ejercicio de los derechos sociales de todos los mexicanos, a través del acceso a servicios
basicos, agua potable, drenaje, saneamiento, electricidad, seguridad social, educacién, alimentacion y vivienda digna, como base de un capital humano que les permita
desarrollarse plenamente como individuos. Y desde luego en la definicion de dicha estrategia se sefiala que uno de sus objetivos es asegurar el acceso de todos los mexicanos
a los servicios de salud. Acorde con estos grandes ejes de politica, el Programa Sectorial de Salud 2013-2018, propone como objetivos estratégicos: 1. Consolidar las
acciones de proteccion, promocion de la salud y prevencion de enfermedades, 2. Asegurar el acceso efectivo a servicios de salud con calidad, 3. Reducir los riesgos que
afectan la salud de la poblacién en cualquier actividad de su vida, 4. Cerrar las brechas existentes en salud entre diferentes grupos sociales y regiones del pals, 5. Asegurar la
generacion y el uso efectivo de los recursos en salud, y 6. Avanzar en la construccion del Sistema Nacional de Salud Universal bajo la rectoria de la Secretaria de Salud. En este
contexto, el Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra formuld su Programa Quinguenal de Trabajo 2010-2015 vy sus respectivos Programas Anuales,
identificando acciones que permitan apoyar el logro de las metas comprometidas en la medicina de alta especialidad para: Asegurar el acceso a los Servicios de Salud; Avanzar
en la construcciéon de un Sistema de Salud Universal; Hacer del desarrollo cientifico, tecnolégico y la innovacion pilares para el progreso econémico y social sostenible y asf
Impulsar el desarrollo de las vocaciones y capacidades cientificas, tecnolégicas y de innovacién locales para fortalecer el desarrollo regional sustentable e incluyente.

MISION

Somos una Institucién de Salud dedicada a la prevencién, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacion de la discapacidad mediante la investigacion cientifica, la formacion de
recursos humanos y la atencion médica especializada de excelencia con un enfoque humanistico.

VISION

Consolidarse como la Institucién de mayor prestigio en su campo donde se desarrolle la investigacion de vanguardia en materia de discapacidad, con formacion de recursos
humanos lideres en este ambito, como modelo de atencién en problemas de salud discapacitantes de la poblacion y centro de referencia a nivel nacional e internacional
alcanzando el més alto grado de humanismo, calidad y eficiencia.

OBIJETIVOS Y ESTRATEGIAS
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El Instituto Nacional de Rehabilitacién Luis Guillermo Ibarra Ibarra (INRLGII) planted para 2017 los siguientes objetivos y estrategias:

» OBJETIVOS GENERALES
< Consolidar al Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra como la institucién de méas alto nivel en su campo en el pais y formar partes de
los institutos de mayor prestigio en el mundo.

< Realizar actividades de Investigacion, Ensefianza y Atencién Médica para prevencion de la discapacidad y la rehabilitacion integral que puedan proyectarse a
nivel nacional e internacional.

> OBJETIVOS ESPECIFICOS
< Realizar investigacion que conduzca a la solucion de problemas especificos relacionados con las discapacidades de mayor incidencia y prevalencia en el pais.

< Ser el Centro de Excelencia para la atencion médica de alta especialidad orientada a la prevencion, atencion médica y rehabilitacion de las discapacidades de
mayor incidencia y prevalencia en el pafs.

% Ser Centro de referencia a nivel nacional e internacional.
% Participar en el Plan Nacional de Desarrollo y en el Programa Sectorial de Salud conforme a los acuerdos con la OPS y la OMS.

% Formar recursos humanos con alta especialidad para la Atencién Médica altamente especializada, la Investigacion y la Ensefianza (Physician Scientists),
lideres en sus areas de influencia a nivel nacional e internacional

< Ser modelo de Administracion Publica con apego escrito a la normatividad.

» ESTRATEGIAS

< Consultar a la Sociedad Civil y grupos de personas con discapacidad en coordinacion con CONADIS para escuchar y tomar en cuenta sus necesidades
sentidas y reales.

< Orientar la investigacion a la prevencion y rehabilitacion de las discapacidades de la infancia, envejecimiento y accidentes.

< Orientar la formacién y capacitacion para la prevencion y rehabilitacion de las discapacidades causadas por enfermedades crénicas no transmisibles,
discapacidades de la infancia, envejecimiento y accidentes, promoviendo la capacitacion del personal de salud en todos los niveles de atencién.

< Determinar la poblacién blanco para la prevencion y rehabilitacién de discapacidades y organizar la atencién médica, mediante criterios de admisién
relacionados a proyectos de investigacion relativos a la prevencién y rehabilitacion de las discapacidades blanco, desarrollando al mismo tiempo la
telemedicina, el seguimiento de pacientes y la evaluacién de resultados con criterios internacionales (Outcomes).

< Implementar el Consejo Técnico Nacional y el Consejo Técnico Internacional con la participacién de personalidades en los diferentes campos de especialidad
del Instituto.

» METAS ESTRATEGICAS

X3

% En el Presupuesto de Egresos de la Federacién de 2017, se definieron las metas estratégicas que permitieran alcanzar los objetivos del Instituto Nacional de
Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra Ibarra para garantizar la eficacia, eficiencia y calidad de la atencion especializada en Salud a través de:

e Obtener el 4.6 por ciento de pacientes referidos por instituciones publicas de salud

e Alcanzar el 99.7 por ciento de egresos hospitalarios por mejoria y curacion respecto al total de egresos registrados.
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e Obtener el 97.6 por ciento en la satisfaccion del usuario por la atencion médica ambulatoria recibida.

e Alcanzar el 100.0 por ciento de sesiones de rehabilitacion especializadas realizadas respecto a las programadas.
e Obtener el 16.3 por ciento de procedimientos diagnoésticos ambulatorios de alta especialidad.

e Alcanzar el 100.0 por ciento en el otorgamiento de consultas (primera vez, subsecuente y preconsulta) respectoa las programadas.
e Obtener el 85.0 por ciento en la satisfaccion del usuario por la atencion médica hospitalaria recibida.

e Lograrun 90.0 por ciento de expedientes clinicos revisados aprobados.

e Alcanzar el 100.0 por ciento en auditorias clinicas respecto a las programadas

e Lograr el 75.3 por ciento de ocupacién hospitalaria.

e Alcanzar un promedio de 6.9 dias estancia.

e Obtener el 73.3 por ciento de consultas de primera vez respecto a preconsultas

e Ubicar la tasa de infeccién nosocomial en 2.6 episodios (por 1000 dias estancia hospitalaria)

e Obtener una eficiencia terminal de médicos especialistas del 99.3 por ciento.

e Lograr una eficiencia terminal del 100.0 por ciento en posgrado no clinico.

e Lograr que el 91.0 por ciento de profesionales de la salud concluyan los cursos de educacién continua.

e Obtener el 82.4 por ciento en los cursos de formacion de posgrado impartidos, con promedio de calificacion de percepcion de calidad superior a
80 puntos.

e Obtener el 100.0 por ciento en los cursos de posgrado no clinico impartidos, con promedio de calificacion de percepcion de calidad superior a 80
puntos.

e Lograr el 95.9 por ciento de eficacia en la imparticion de cursos de educacion continua.

e Lograr que el 60.0 por ciento de los participantes en los cursos de educacién continua sean externos.
e Alcanzar una calificacion de 9.1 en la percepcion sobre la calidad de la educacion continua.

e Lograrun 99.6 por ciento en la cobertura de matricula requerida.

e Obtener el 39.5 por ciento de postulantes aceptados respecto al total de aspirantes que se presentaron a la institucion para realizar estudios de
posgrado.

e Lograr una eficacia del 93.4 por ciento en la captacion de participantes a cursos de educacion continua.

e Lograr que el 23.2 por ciento de los investigadores del SIl mas investigadores vigentes en el SNI tengan nombramiento
vigente de las categorias D-F del SIl mas investigadores vigentes en el SNI.

e Lograr una tasade variacion de 1.7 de productividad cientifica de impacto alto de los articulos de los niveles Il a VIl respecto del afio previo.
e Alcanzar un promedio de articulos de impacto alto publicados por investigador institucional del 1.7.
e lograrunatasa del presupuesto federal institucional destinado a investigacion de 3.9 por ciento.

e Obtener un presupuesto complementario destinado a investigacién de 46.2 por ciento.
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Lograr un 65.3 por ciento de articulos cientificos en colaboracién.
Alcanzar un promedio de productos por investigador del Sistema Institucional del 0.6.

Logar una ocupacion de plazas de investigador del 88.9 por ciento.

% Durante el aflo 2017, se realizaron diversas actividades que permitieron el cumplimiento de los objetivos y metas institucionales como:

479 Pacientes referidos por instituciones publicas de salud a los cuales se les apertura expediente clinico institucional

6,498 egresos hospitalarios por mejoria y curacion alcanzados y 6,523 egresos totales generados.

2,382 usuarios satisfechos con los servicios prestados en la atencion médica ambulatoria entre un total de 2,499 usuarios encuestados.
17148,701 sesiones de rehabilitacion realizadas de 940,000 programadas.

56,540 procedimientos diagnosticos ambulatorios realizados considerados de alta especialidad de un total de 293,356 procedimientos

diagnosticos realizados.

221,734 consultas realizadas (primera vez, subsecuente y preconsulta)

1,207 usuarios satisfechos con los servicios prestados en la atencién médica hospitalaria entre un total de 1,287 usuarios encuestados.
114 expedientes clinicos aprobados de 120 expedientes revisados por el Comité del Expediente Clinico Institucional.

1 auditoria clinica realizada durante el periodo.

82.6 por ciento de ocupacion hospitalaria, resultado de 34,640 dias paciente y 55,722 dias cama disponible.

6.9 promedio de dias estancia, resultado de 44,932 nimero de dias estancia y 6,523 egresos hospitalarios.

15,045 consultas de primera vez otorgadas respecto de las 23,271 preconsultas realizadas.

4.2 de tasa de infeccion nosocomial (por 1000 dias de estancia hospitalaria)

140 médicos que acreditan el ciclo académico de 140 médicos inscritos en la misma cohorte (especialidad, subespecialidad y alta

especialidad).

100.0 por ciento de aprobacion de profesionales en formacion no clinica (especialidad no clinica, maestrias y doctorados).
86.7 por ciento de profesionales que concluyeron cursos de educacion continua.

29 cursos de formacion de posgrado con promedio de calificacion de percepcion de calidad superior a 80 puntos de los 35 cursos impartidos.
100.0 por ciento en cursos de posgrado no clinico con promedio de calificacion de percepcién de calidad superior  a 80 puntos.

81.6 por ciento de eficacia en la imparticion de cursos de educacion continua.

2,715 participantes externos en los cursos de educacion continua de los 4,925 inscritos.

9.5 de calificacién en la percepcion sobre la calidad de la formacién de residentes médicos.

e 245 espacios educativos de posgrado cubiertos de los 251 espacios requeridos de acuerdo a las necesidades institucionales.
e 41.9 por ciento de postulantes aceptados para realizar estudios de posgrado, resultado de 62 candidatos seleccionados y 148
aspirantes.

132.3 por ciento de eficacia en la captacion de participantes en cursos de educacion continua.
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30.4 por ciento de investigadores institucionales de alto nivel.

54.5 porcentaje de articulos cientificos publicados de impacto alto (niveles Il a VII).

1.6 promedio de articulos de impacto alto publicados por investigadores institucionales de alto nivel.

2.8 por ciento de presupuesto federal institucional destinado a investigacién cientifica y desarrollo
134.6 de proporcion del presupuesto complementario obtenido para investigacion cientifica y desarrollo
71.7 por ciento en articulos cientificos en colaboracion.

0.7 como promedio de productos por investigador Institucional.

93.8 por ciento de ocupacion de plazas de investigador.

tecnolégico.

tecnoldgico para la salud
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