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I. Introduccién

El Programa Institucional de los Servicios de Salud de Sonora 2022-2027 tiene por
objetivo ser el instrumento que condensa los objetivos prioritarios, estrategias y acciones
puntuales en atencion a lo plasmado en materia de salud dentro del Plan Estatal de
Desarrollo 2021-2027, para impactar en el bienestar de la poblacién del Estado.

Tomando en consideracion las acciones que se realizaron por la institucion, anteceden
del Programa Sectorial de Salud 2022-2027. Asimismo, contemplaron los Obijetivos de
Desarrollo Sostenible, que forman parte de la Agenda 2030, un plan de accion en pro de
las personas, el planeta y la prosperidad.

El presente documento se conforma de 11 apartados, iniciando con una breve
Introduccién donde se describe el Programa Institucional de los Servicios de Salud de
Sonora, seguido del Marco Normativo que enmarca al presente. Se incluyen la Mision y
Vision propias del Sector Salud, ademas de la alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo
2021-2027 y los Objetivos de Desarrollo Sostenible de la Agenda 2030 desde un enfoque
de aportacion para el cumplimiento de los mismos.

Posteriormente se presenta un Resumen Ejecutivo que describe la situacién actual por la
gue atraviesan los Servicios de Salud del Estado, indicando las principales probleméticas
y acciones realizadas para ser atendidas durante el periodo sefalad0. También, se
enmarca el apartado de Operacion de la estrategia, resultados, impacto e indicadores de
cumplimiento, en la cual se describen las acciones realizadas para atender la estrategia
del objetivo, ademas de sefialar los impactos logrados. Después, se describen las
acciones realizadas en cumplimiento a los Programas Especiales de Mediano Plazo, de
igual manera se detallan las acciones realizadas de los Proyectos Estratégicos que se
establecieron en el Programa de Mediano Plazo Sectorial. Finalmente, se integra el
Glosario con las palabras que conlleven explicacién técnica segun al texto referido, y los
Anexos del Informe, como lo son las cédulas de indicadores y tablas referenciadas dentro
del texto del informe.
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Il. Marco normativo
LEY DE PLANEACION PARA EL ESTADO DE SONORA

« ARTICULO 11.- Los elementos integrales del Sistema Estatal de Planeacion
Democratica son:

o IV.- La Plataforma de Informacion de Gobierno como el conjunto de sistemas de
informacién del Gobiemno del Estado de Sonora, para el seguimiento, control,
evaluacion, transparencia y rendicion de cuentas que se encuentran a disposicion
publica, para el control interno y cumplimiento normativo y/o en resguardo del
Estado.

« ARTICULO 14.- Compete al Titular del Ejecutivo Estatal, en materia de planeacién para
el desarrollo, las siguientes facultades:
o Il.- Establecer normas, criterios y sistemas para la formulacion, ejecucién, control,
evaluacion, seguimiento y difusién del Plan Estatal de Desarrollo del Estado de
Sonora y sus programas.

« ARTICULO 15.- El Titular del Ejecutivo Estatal, tendra las siguientes funciones:

o lll.- Establecer los criterios generales que deberan observar las dependencias y
entidades de la Administracion Publica Estatal para la elaboracion de los
programas derivados del Plan que tengan a su cargo, para lo cual se debera
prever la participaciébn que corresponda a los gobiermos de los municipios y
demarcaciones territoriales; los ejercicios de participacion social de los pueblos
indigenas y, en su caso, incorporar las recomendaciones y propuestas que
realicen;

o IV.- Establecer las atribuciones, funciones, responsabilidades, criterios y
metodologia para las Unidades de Planeacion y Evaluaciéon del Desempefio de las
dependencias y entidades del estado, asi como promover el uso y la construccién
de indicadores que permitan evaluar el impacto de las politicas publicas
contenidas en el Plan desde una perspectiva de género en lo posible, para que las
acciones de gasto publico, reflejen la igualdad y equidad en los beneficios del
desarrollo;

o IX.- Establecer un Sistema de Evaluacion del Desempefo, a efecto de verificar y
evaluar los resultados del Plan y programas que de él deriven.

« ARTICULO 18.- Compete a las dependencias, en materia de planeacion:

o IV.- Coordinar la elaboracién y ejecucion de los programas sectoriales, regionales,
institucionales y especiales que correspondan conforme a sus atribuciones,
considerando el ambito territorial del estado;

o VI- Establecer en su estructura organica las atribuciones de informacion,
planeacion, programacion y evaluacion a las Unidades de Planeacion y Evaluacion
del Desemperio, conforme a los perfiles de puesto establecidos;




o

o

IX.-Verificar periddicamente la relacion que guarden sus actividades, asi como los
resultados de su ejecucidn con los objetivos y prioridades del Plan y los
programas;

X.- Elaborar y en su caso entregar en tiempo y forma los reportes e informes
requeridos por las instancias competentes relacionadas a lo establecido en esta

Ley.

« ARTICULO 19.- Las entidades paraestatales deberan:

o

X.- Verificar periddicamente la relacion que guarden sus actividades, asi como los
resultados de su ejecucidén con los objetivos y prioridades del Plan, programa
sectorial e institucional;

Xl.- Elaborar y en su caso entregar en tiempo y forma los reportes e informes
requeridos por las instancias competentes relacionadas a lo establecido en esta
Ley.

« ARTICULO 21.- Compete a las Unidades de Planeacion y Evaluacién del Desempefio
y/o responsables de las funciones de planeacién, programacion, seguimiento, evaluacion
y de sistematizacién de la informacién de los entes publicos, lo siguiente:

o

l.- Instrumentar el cumplimiento del proceso de planeacion para el desarrollo en el
ambito de su competencia;

Il.- Utilizar, generar, recopilar, procesar y proporcionar la informacién necesaria
para dar cumplimiento a las disposiciones de esta ley y reglamentarias;

V.- Evaluar, dar seguimiento e informar el cumplimiento de los convenios de
coordinacién y de participacién, respecto de la normatividad aplicable al ente
publico;

VI.- Someter a consideracién del Titular de la Dependencia o Entidad la integracion
del Informe Anual de Resultados de la ejecucién del Plan, programas, proyectos,
para conocimiento de las instancias que la normatividad establezca y la sociedad
sonorense; y

VII.- Elaborar y en su caso entregar en tiempo y forma los reportes e informes
requeridos por las instancias competentes relacionadas a lo establecido en esta
Ley.

« ARTICULO 35.- Los programas derivados del Plan deberan contener al menos, los
siguientes elementos:

o

V.- Los indicadores estratégicos que permitan dar seguimiento al logro de los
objetivos del programa;

« ARTICULO 41.- Los programas sectoriales deberan ser publicados en el Boletin Oficial
del Estado, en los plazos previstos por las disposiciones que al efecto emita el Ejecutivo
Estatal.

« ARTICULO 42.- Los programas institucionales se publicaran en las paginas electrénicas
de las dependencias y entidades.
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« ARTICULO 44.- Una vez aprobados, el Plan y los programas seran obligatorios para las
dependencias de la Administracion Publica Estatal, en el ambito de sus respectivas

competencias.
REGLAMENTO DE LA LEY DE PLANEACION DEL ESTADO DE SONORA

« ARTICULO 10.- Los componentes del Sistema Estatal son:

o IV. La Plataforma de Informacién de Gobierno como el conjunto de sistemas de
informacién del Gobiemno del Estado de Sonora, para el seguimiento, control,
evaluacion, transparencia y rendicion de cuentas que se encuentran a disposicion
publica, para el control interno y cumplimiento normativo y/o en resguardo del
Estado; Facultades y responsabilidades de los titulares de las dependencias y
entidades de la Administracién Publica Estatal.

« ARTICULO 28.- Tendran las siguientes facultades y obligaciones:

o V. Presentar a la Comisidon que corresponda, un informe anual de los avances
alcanzados en el cumplimiento de los objetivos, estrategias y compromisos
contenidos en el Plan Estatal y en los programas de mediano plazo, el cual debera
ser publicado en los medios que indiquen los lineamientos respectivos;

o VL. Informar y dar seguimiento al cumplimiento, seguimiento y evaluacion del Plan
Estatal, mediante los instrumentos o sistemas que se definan para el efecto; asi
como entregar en tiempo y forma los reportes e informes necesarios para las
evaluaciones periddicas y el Informe anual del Ejecutivo Estatal a la Secretaria de
Hacienda y Contraloria General;

« ARTICULO 44.- El proceso democratico de planeacién para el desarrollo se integra por
las etapas siguientes:

o IV. Evaluacion: Es el analisis sistematico de los planes y programas a través de los
mecanismos de medicién, con la finalidad de reportar el nivel de avance
cumplimiento de las politicas publicas, asi como de los objetivos, estrategias,
lineas de accion, metas, principios y prioridades, en relacién a los términos de
eficiencia, eficacia y economia;

FACULTADES Y RESPONSABILIDADES DEL TITULAR DEL EJECUTIVO ESTATAL

« ARTICULO 45.- En relacion a la planeacion del desarrollo, tendra las siguientes
facultades y responsabilidades:
o IX. Establecer un Sistema de Evaluacion del Desempefio, a efecto de verificar y
evaluar los resultados del Plan y programas que de él deriven;

« ARTICULO 49.- Compete a los Titulares de las dependencias y entidades de la
Administracién Publica Estatal en materia de planeacion del desarrollo:
o V. Coordinar la elaboracién, ejecucion, seguimiento y evaluacion de los Programas
de Mediano Plazo, que le correspondan conforme a sus atribuciones,
considerando el ambito territorial del estado;
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o VII. Mantener y mejorar los sistemas de informacion y establecer en su estructura
organica las atribuciones de informacioén, planeacion, programacion y evaluacion a
las Unidades de Planeacién y Evaluacion del Desempefio, conforme a los perfiles
de puesto establecidos;

o X. Verificar periédicamente la relacion que guarden sus actividades, asi como los
resultados de su ejecucién con los objetivos y prioridades del Plan y los
programas;

o Xl. Elaborar y en su caso entregar en tiempo y forma los reportes e informes
requeridos por las instancias competentes relacionadas a lo establecido en este
Reglamento;

FACULTADES Y RESPONSABILIDADES DE LOS RESPONSABLES DE LAS UNIDADES
DE PLANEACION Y EVALUACION DEL DESEMPENO

« ARTICULO 51.- En materia de planeacion del desarrollo, tendran las siguientes
facultades y responsabilidades:
o VIIl. Coordinar y supervisar el seguimiento a los aspectos susceptibles de mejora
derivados de las evaluaciones realizadas a los programas;

« ARTICULO 54.- En la elaboracién del Plan Estatal y sus Programas a que se refiere la
Ley y el presente Reglamento, ademas de lo dispuesto en el articulo 26 de la Ley,
deberan incluirse al menos:
o VIl Los indicadores de desempefio y sus metas que permitan dar seguimiento al
logro de los objetivos. Asimismo, se emitiran los lineamientos y guias técnicas para
el diseno, integracion, seguimiento, evaluacion y actualizacién del Plan Estatal y
Sus programas.

« ARTICULO 64.- La Plataforma de Informacién de Gobierno es el conjunto de sistemas
de informacion del Gobierno del Estado de Sonora y de los

Ayuntamientos, para el seguimiento, control, evaluacion, transparencia y rendicién de
cuentas que se encuentran a disposicion publica, para el control interno y cumplimiento
normativo y/o en resguardo.

« ARTICULO 65.- Los objetivos de la Plataforma de Informacién, son:

o | Integrar el acervo de informacioén para los procesos de planeacion, programacion
y evaluacion a nivel estatal en sus diferentes ambitos, regional, sectorial, especial
e institucional;

o II. Contar con indicadores e informacion estadistica y geogréafica oportuna vy
confiable que oriente y mejore la toma de decisiones y el disefio, instrumentacion y
evaluacion de las politicas publicas en la entidad;

o lll. Conocer de forma permanente y precisa el nivel de desarrollo en el estado en
los diferentes temas, sus regiones y municipios, asi como el grado de avance
hacia mejores niveles de bienestar;
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IV. Verificar el cumplimiento de los objetivos y metas contenidos en el Plan Estatal
y los Planes Municipales de Desarrollo y programas derivados de los mismos;

V. Dar seguimiento a los proyectos de inversion publica que se realicen en los
municipios del estado; y

VI. Facilitar la difusién y accesibilidad de la informacién que se genere sobre las
obras y acciones de gobierno y su impacto en el desarrollo, a las dependencias,
entidades, servidores publicos, investigadores y a la sociedad.

« ARTICULO 67.- La Plataforma de Informacién en la Administracion Publica Estatal se
conforma por un catalogo que contenga la informacion y los sistemas de informacion
utilizados para el control, monitoreo, evaluacién, seguimiento, transparencia y rendicion
de cuentas de los objetivos y metas del PEO.

« ARTICULO 76.- El Sistema de Evaluacién del Desempefio operara con el apoyo de
sistemas electronicos que incorporen las funciones y mecanismos de trabajo requeridos
para su eficiente operacion, control y seguimiento.

o

LINEAMIENTOS PARA EL DISENO E INTEGRACION DEL PLAN ESTATAL DE
DESARROLLO

LINEAMIENTOS PARA ELABORAR, DICTAMINAR Y DAR SEGUIMIENTO A LOS
PROGRAMAS DERIVADOS DEL PLAN ESTATAL DE DESARROLLO 2021-2027
GUIA TECNICA PARA LA ELABORACION DE LOS PROGRAMAS A MEDIANO
PLAZO
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lll. Mision y Visién Institucional

Mision
Coadyuvar con el sector en el impulso de una red integral de servicios de salud, a través
de programas y proyectos estratégicos, por medio de un sistema de gestion de calidad y

capital humano competente, con acceso equitativo sin distincion de raza, género, etnia,
religion o condicién socioecondmica en el Estado de Sonora.

Vision

Garantizar una atencion médica de calidad y con acceso oportuno, asi como estrategias
eficaces de promocion de la salud y prevencion de enfermedades, que aseguren el
derecho a la Salud de la poblacion en el Estado de Sonora.
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IV. Alineacion del Programas de Mediano Plazo Institucional con el Plan Nacional de
Desarrollo y Plan Estatal de Desarrollo 2021-2027.

Plan Nacional de Plan Estatal de Programa Institucionai
Desarrollo Desarrollo
Objetivos del
Programa Institucional
2021-2027

Objetivo del PND Objetivo del PED
2019-2024 2021-2027

1. Disponer de una red integrada de servicios
de salud preventivos y curativos,

en los tres niveles de atencion con una
distribucién 6ptima que permita garantizar el
acceso oportuno de la poblacion.

2. Procurar la universalizacién de los servicios
de salud que asegure el acceso a los mismos,
independientemente de la  condicion
socioecondmica o0 derechohabiencia, que
ademas contribuya a la eficiencia vy
transparencia en la obtencion y ejecucion de
los recursos para la salud.

3. Garantizar la implementacién de los
programas e impulsar la generacién de

Objetivo 2: Politica Objetivo 5 proyectos preventivos y comunitarios en
Social salud, que permitan mantener una poblacion
sana y capaz de mitigar sus riesgos de
Salud para toda la Salud Universal. enfermar.
poblacion.

4. Impulsar mecanismos de mejora continua
apegadas al sistema de gestiéon de calidad,
que permita eficientar la operacién de
atencion médica y administrativa para lograr
la innovacién y modernizacién de los servicios
de salud.

5. Gestionar el desempefio de un capital
humano competente en todas las areas de los
servicios de salud.

6. Garantizar el acceso equitativo a los
servicios de salud, sin distincion de raza,
género, etnia, religion o condicion
socioeconomica.

s’onénﬁ
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V. Alineacion del Programa de Mediano Plazo Institucional con los Objetivos de
Desarrollo Sostenible de la Agenda 2030.

Plan Nacional Plan Estatal

de Desarrollo de Desarrollo o Objetivos de
Objetivos del Desarrollo

Sostenible

Objetivo del Objetivo del Programa Institucional
PND PED 2021-2027 2030
2019-2024 2021-2027

1. Disponer de una red integrada de servicios m "'ﬁ
de salud preventivos y curativos, en los tres

niveles de atencion con una distribucion
optima que permita garantizar el acceso
oportuno de la poblacién.

2. Procurar la universalizacion de los
servicios de salud que asegure el acceso a
los mismos, independientemente de la e
condicion socioeconomica o]
derechohabiencia, que ademas contribuya a

la eficiencia y transparencia en la obtencion y EE
ejecucion de los recursos para la salud.

3. Garantizar la implementacion de los

programas e impulsar la generacién de 3-"'"'—-7\
Objetivo 5 proyectos preventivos y comunitarios en iy b

Objetivo 2: salud, que permitan mantener una poblacion
Politica Social sana y capaz de mitigar sus riesgos de E
Salud enfermar.
Universal. 4. Impulsar mecanismos de mejora continla

Salud para toda

la poblacion. apegadas al sistema de gestion de calidad,

que permita eficientar la operaciéon de
atencion médica y administrativa para lograr
la innovacion y modernizacién de los
servicios de salud. e
5. Gestionar el desempefio de un capital
humano competente en todas las areas de

los servicios de salud. E E
6. Garantizar el acceso equitativo a los
servicios de salud, sin distincion de raza,
género, etnia, religion o  condicion
socioeconomica.
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VI. Resumen Ejecutivo

La Salud Universal segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sefala que el
acceso y la cobertura universal de salud compromete a que todas las personas y las
comunidades tengan acceso, sin distincion alguna, a servicios integrales de salud,
apropiados, oportunos, de calidad, determinados a nivel nacional, estatal y territorial, de
acuerdo con las necesidades, asi como a medicamentos seguros, eficaces, de calidad y
asequibles, al mismo tiempo que se asegura que el uso de esos servicios no expone a los
usuarios a dificultades financieras, sobre todo en los grupos en situacion de
vulnerabilidad. Lo anterior, con el propésito de garantizar la salud como un derecho
humano fundamental para lograr una vida plena a través de servicios de salud integrales.

El ano 2024, marco una transformacion en el sistema de salud a nivel federal, que tiene
de base el decreto por el que se reformd y adiciond el Articulo 4to. de la Constituciéon
Politica de los Estados Unidos Mexicanos publicado en el Diario Oficial de la Federacién
(DOF) el 8 de mayo del 2020: “Toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud. La Ley
definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud y establecera la
concurrencia de la Federacion y las entidades federativas en materia de salubridad general... La
Ley definira un sistema de salud para el bienestar, con el fin de garantizar la extension progresiva,
cuantitativa y cualitativa de los servicios de salud para la atencién integral y gratuita de las
personas que no cuenten con seguridad social”. Este daria la pauta para el nuevo organismo
publico descentralizado IMSS- BIENESTAR, con ello se establecerian acciones con el fin
de garantizar el acceso a atencidon médica gratuita, universal y preventiva para aquellas
personas que no cuentan con seguridad social. Para ello, se disefié el Modelo de Atencién
para la Salud MAS-Bienestar el cual es un esquema de cuidados integrales que conjunta
estrategias, procesos, procedimientos, herramientas y recursos para asegurar un acceso
a la salud en las instituciones publicas de salud.

Como parte de este proceso, se implementaron acciones para la transferencia de los
Servicios de Salud del Estado a los Servicios de Salud IMSS-Bienestar, que abarco la
transferencia de unidades de salud, recurso financiero y recurso humano. Con ello, se
busca atender la promocion de la salud para otorgar a las personas los medios necesarios
para la adopcién de estilos de vida saludables a través del autocuidado y la promocion de
actividades colectivas; ademas de acciones en materia de prevencion de enfermedades a
través de intervenciones que aminoren riesgos especificos para la aparicion de
enfermedades; también el otorgar diagndsticos oportunos y tratamientos para un
adecuado control de enfermedades.

Aunado a lo anterior, si bien fueron diversas las diferentes acciones las que se realizaron
en pro de la salud de la poblacién sonorenses, es posible destacar, primeramente,
aquellas relacionadas con la infraestructura en salud, como lo son una nueva Unidad de
Atencién al Neurodesarrollo en Empalme que cuenta con los servicios de deteccion y
diagnostico de Trastornos al Neurodesarrollo (TND), evaluacidon neuropsicoldgica,
capacitacion a familias y profesionales de la salud, entre otras. Ademas de la inauguracion
del Centro Regulador de Urgencias Médicas (CRUM) Tecoripa, el cual brindara una
atencion oportuna y de calidad a mas de 10 mil habitantes de esa region. Por otro lado, se
continuo con acciones de mantenimiento a equipamiento dentro de 24 unidades de los

p

SERVICIOS SALUD
DE SONORA



SONUI“A »C’é\D;E; ;ONORX\ ub
""""""""""""""""""""""""""""""" GOBIERNO
«SONORA

Servicios de Salud de Sonora por un monto de 3.7 mdp y 33 unidades de IMSS-Bienestar
con un monto 23.0 mdp.

En materia de promocion y prevencion a la salud, se llevaron a cabo acciones de
fortalecimiento al autocuidado de la salud a través de distintos programas como lo son,
salud bucal, atencién al adulto mayor, salud materna y perinatal, salud sexual y
reproductiva, salud mental y adicciones, entre otros.

En cuanto a la prevencion y control de sobrepeso, obesidad y diabetes, se busca atender
las politicas publicas de nivel nacional para generar habitos de consumo alimenticio
saludables y promover la actividad fisica en la poblacién en general. Para ello, se llevan a
cabo estrategias con el sector de educacién que facilite la adopcion de estilos de vida
saludables en los estudiantes del Estado y revertir la epidemia de las enfermedades no
transmisibles. Las acciones de colaboracién entre las unidades de los Servicios de Salud
de Sonora, se vio reflejada con la certificacion de 46 escuelas como promotoras de la
salud.

Por otro lado, se continu6 con el operativo de atencién a personas migrantes en Sonora,
garantizando su salud ante su paso por la entidad y vigilando los riesgos epidemioldgicos
que se presentes por la seguridad de la salud de los Sonorenses, se otorgd atencion
médica a 2,229 personas migrantes que transitan por la entidad y se realizaron mas de
5,000 acciones preventivas. En materia de acciones preventivas se llevaron a cabo
acciones en atencion a zoonosis con 516 bloqueos de casos probables y confirmados de
Fiebre Manchada por Rickettsia Rickettsii. Con el programa de vectores se gestionod la
compra de equipos portatiles para aplicacion de insecticida para todo el Estado con una
inversion de 2,215,020.00 pesos. También, se llevaron a cabo acciones dentro de los
planteles escolares, acerca de temas referentes a inteligencia emocional, primeros
auxilios psicolégicos, prevencion del suicidio, factores de riesgo y proteccién contra las
drogas, mitos y realidades contra las drogas y adicciones.

Por otro lado, con el propdsito de fortalecer las acciones estratégicas para la mejora
continua de la calidad y seguridad de la atencion de la salud, se realizaron 50
supervisiones a los Establecimientos de Atencion Médica (EAM) que han sido transferidos
a IMSS Bienestar. Tal accion es a través de la cédula estatal de supervision de los
programas estatales y federales de calidad, entre los cuales se incluye: Sistema de la
Encuesta de Satisfaccion, Trato adecuado y Digno (SESTAD), Modelo de Evaluacion del
Expediente Clinico Integrado y de Calidad (MECIC), Sistema Unificado de Gestion (SUG),
Proyecto Estatal de Supervision del Expediente Clinico, Implementacién de las Acciones /
Metas Esenciales para la Seguridad del Paciente, Instalacién y Operatividad de los
Comités de Calidad (CECAS, COCASEP y Subcomités), lo que permite ademas de la
evaluacion dar seguimiento a los avances en la mejora continua de la calidad. Finalmente,
se continué trabajando con el Modelo de Evaluacion del Expediente Clinico Integrado y de
Calidad (MECIC), registrandose un aumento del porcentaje de unidades evaluadas en
plataforma del primer al segundo cuatrimestre 2024, pasando de un 67% a un 71%,
respectivamente. Asimismo, se observa que el apego a la NOM-004-SSA3-2012 se
mantiene en un 88% a nivel estatal en ambos cuatrimestres.
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Linea Semaforo
Base Resultados con
INDICADOR 2021 2022 2023 2024 Fuente respecto
a linea
base
Porcentaje de poblacién 20.1% 20.1% 20.1% 20.1%
con carencia por (2021)
acceso a los Servicios INEGI
de Salud.
Tasa de camas
censables por cada 0.95 0.92 0.80 0.80 INEGI
1,000 habitantes del (2018)
sector publico.
Porcentaje de poblacion 81.2% 81.2% 81.2% 81.2%
afiliada a los servicios (2020)
de salud. INEGI
Razén de mortalidad 43.4 28 20.1 28.9
materna. muertes muertes muertes muertes
maternas | maternas | maternas | maternas
por cada porcada | porcada | porcada | SINAVE
100,000 100,000 100mil 100 mil
nacidos nacidos nacidos nacidos
vivos vivos vivos vivos
registrado | registrado | registrado
(2017) s s
Prevalencia de 46.30% 46.30% 46.30% 46.30%
sobrepeso y obesidad (2021) (2021) (2021) (2021)
infantil en el Estado de SINAVE
Sonora.
Tasa de mortalidad por 15.8 6.8 Tasa'de Tasa'de INEGI,
enfermedades (2019) mortalidad |~ mortalidad | B35,
. preliminar preliminar
transmisibles IRAS y por IRAS por IRAS
EDAS en menores de 5 2022 en 2024 en
anos. menores de menores de
5 afios: 8.0. 5 afos: 5.66
con 14
Tasa de defunciones
mortalidad al 03 de
preliminar diciembre
por EDAS
2022 en Tasa de
menores de mortalidad
5 afios: 1.2 preliminar
" por EDAS
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2024 en
menores de
5 afios:
0.404 con 1
defuncioén al
03 de
diciembre
Total: 6.1
Porcentaje de 87.60 % 88.02% 88.02% 89.1% SESTA
satisfaccion, trato (2021) D
adecuado y digno en
unidades médicas.
Porcentaje de unidades 64.15% 72.2% 72.2% DGIS
acreditadas y (2021) (Desapare
reacreditadas en los ceel
servicios de salud del proceso de
estado de Sonora acreditacio
n de
unidades
de salud
por decreto
el 30 de
octubre del
2023.)
Tasa de médicos 95.7 95.7 95.7 95.7 INEGI
especialistas por cada (2021)
100,000 habitantes.
Tasa de enfermeras por 46.3 46.3 46.3 46.3 INEGI
especialistas por cada (2021)
100,000 habitantes.
Porcentaje de 23.3 % 17.50 17.50 17.50 ENADIS
percepcién de (2017) (2022)
discriminacion en la
atencion médica.
Porcentaje de 60% 50% 51% 56.30 % DGIS
establecimientos de (2021)
consulta externa y
hospitalizacién en
operacion en el estado
de Sonora.

INEGI: Instituto Nacional de Estadistica y Geografia.

SINAVE: Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica.

SUIVE: Sistema Unico Automatizado para la Vigilancia Epidemiolégica.
ENADIS: Encuesta Nacional Sobre la Discriminacion.

DGIS: Direccion General de Informacion en Salud.

*Verde: Avance; amarillo: Igual y; rojo: Retroceso
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VIIl. Operacién de la Estrategia, resultados, impacto e indicadores de cumplimiento.

Objetivo 1. Disponer de una red integrada de servicios de salud preventivos y curativos,
en los tres niveles de atencion con una distribucion éptima que permita garantizar el
acceso oportuno de la poblacion.

Estrategia 1.1 Administrar la disponibilidad de un capital humano 6éptimo que realice
funciones administrativas y de atencién en salud.

e Se logré asignar 74 plazas de base definitiva a personas con hasta 24 afios de
antigiiedad de los Servicios de Salud de Sonora, garantizando que en zonas de
dificil cobertura se cuente con personal para brindar atencién médica a personas
con alta vulnerabilidad.

e En el ejercicio 2024 se realizaron 77 concursos escalafonarios para el personal de
plaza estatal de los Servicios de Salud de Sonora, beneficiando a 205 trabajadores
de la salud y sus familias.

e Se llevd a cabo la ceremonia “Reconocimiento por afios de servicios y premiacion
nuestro orgullo”, donde fueron homenajeados por su entrega y profesionalismo a
173 trabajadores transferidos a IMSS-Bienestar y a 72 trabajadores de Rectoria de
los Servicios de Salud de Sonora con 20, 25, 30, 35, 40 y hasta 50 afos de
servicio laborados en beneficio de la comunidad sonorense.

e Se consolidé la bolsa de trabajo inclusiva, atendiendo a la politica de inclusion
sefalada dentro del Plan Estatal de Desarrollo 2021-2027, con el objetivo de que
las personas con discapacidad, LGBTTTIQ+ y de los pueblos originarios tengan en
los Servicios de Salud de Sonora una oportunidad de ejercer su derecho, asi como
fomentar en los ambientes laborales una conciencia social sobre el proceder frente
a las personas con discapacidad, ademas de psico-educar sobre las limitaciones,
dificultades y retos que enfrentan dichas personas cotidianamente para ser
incluidas de manera efectiva en centros laborales de los Servicios de Salud de
Sonora.

e Se gestiond la contratacion de recurso humano para cubrir las necesidades de
promocion, difusiéon y campafas del programa de donacion de sangre dentro del
Estado.

e Se fortalecio la plantilla administrativa y de profesionales de salud para la atencién
a Trastornos al Neurodesarrollo (TND) en las Unidades de Especialidades en
Neurodesarrollo (END), con un total de 15 personas en funciones administrativas y
47 personas en atencion médica (13 psicélogos para el servicio de deteccion y
diagnostico, 15 psicologos para los servicios de terapia, 7 médicos generales, 1
médico especialista en genética, 1 médico especialista en neuropediatria, 4
nutriélogos, 2 enfermeros y 4 trabajadores sociales).

e Se contraté en total a 12 profesionales de la salud, entre ellos a personal médico,
de enfermeria, de psicologia, promotor de salud y administrativo, mediante el
convenio SaNAS (Convenio Especifico en materia de Transferencia de Insumos y
Ministracion de Recursos Presupuestarios Federales para realizar acciones en
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materia de Salud) para los Programas de Virus de Inmunodeficiencia
Humana/Infecciones de Transmision Sexual (VIH/ITS) y Virus de Hepatitis C
(VHC), comisionados al Programa Estatal, los Centros Ambulatorios para la
Prevencion y Atencion en SIDA e Infecciones de Transmision Sexual (CAPASITS)
y los distritos de salud (DS) 03, 05 y 06. Asi mismo, se renovaron cuatro contratos
de personal médico, de enfermeria y de psicologia comisionados a unidades de
atencion.

e Programa de urgencias epidemiolégicas (PUED).- Se cuenta con brigadas
estatales para la atencién de emergencias en salud, constando de 3 equipo de
médicos y personal de enfermeria. Los cuales apoyan en eventos socio-
organizativos, quimico-tecnolégicos e hidro-meteorolégicos, para garantizar
acciones preventivas y de atencion de contingencias, protegiendo la salud de los
Sonorenses. Atendiéndose 6 eventos socio-organizativos en la entidad, brindando
5,134 atenciones médicas durante el operativo de semana santa 2024. En Sonora
se han atendido al menos 124 brotes epidemioldgicos.

e Se disefd una herramienta para la deteccion de necesidades de capacitacién en el
sector a finales del ano 2023, resultado del cual se generaron 22 programas
especificos de capacitacién que se ejecutaron en 2024. Se programaron 1,751
eventos en la plataforma del Sistema Nacional de Administracion de Capacitacion
en Salud, de los cuales se han realizados 1,522 teniendo un cumplimiento del
86.92 %. Respecto a asistentes se han validado 45, 642 en el afio en curso.

e EI CETS capacitdé a 4,531 personas de salud para la formacién y fortalecimiento
continuo del personal de los Servicios de Medicina Transfusional del Estado a
través, de capacitaciones presenciales y/o a distancia, foros, talleres y congresos
en temas de seguridad sanguinea en cumplimiento al Programa Estratégico de
Capacitacién Anual.

e Para fortalecer la calidad en atencién a los pacientes con TND, se otorgaron 18
cursos y talleres a 47 profesionales de salud, en materia de deteccion, evaluacion
e intervencién terapéutica, asi como manejo de crisis conductuales.

e Conforme y en apego a las recomendaciones realizadas por la Secretaria de
Gobierno del Estado, en relacién a la Alerta de Violencia de Genero contra las
Mujeres, se realizaron capacitaciones de manera presencial y virtual en la NOM-
046-SSA2-2005 Violencia Familiar, Sexual y Contra las Mujeres dirigida a 903
profesionales de la salud.

e Se capacito a 982 profesionales de la salud en temas relacionados con la atencién
al aborto seguro incluyendo los temas: “Flujogramas de Atencion del Servicio de
Aborto Seguro”, “Valores, Derechos, Culturas y Sexualidad”, “Lineamiento Técnico
para la Atencion del Aborto Seguro en México”, "Atencion al aborto seguro y
Protocolo de atencion médica a victimas de violacion sexual".

e Con el propdsito de reducir la brecha de atencién en salud mental y adicciones, y
en alineacion de las directrices de la Organizacion Panamericana de Salud (OPS)
y la 27 Organizacion Mundial de la Salud (OMS), se realizaron 3 réplicas de la
Capacitacion de la Guia de Intervencion para los Trastornos Mentales,
Neurologicos y por Uso de Sustancias (mhGAP), dirigida a personal no
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especializado; contando con una asistencia de 251 profesionales de la salud de
los 6 DS, docentes, personal de Establecimientos Residenciales de Atencion a las
Adicciones, personal de Cruz Roja Delegacion Sonora, médicos y enfermeros
pasantes de servicio social, Médicos Internos de Pregrado, y empleados
profesionistas de la salud de Instituciones Privadas.

e Através de la Direccién General de Servicios de Salud a la Persona (DGSSP) de
los Servicios de Salud de Sonora, se realizaron supervisiones en las unidades
hospitalarias, con el fin de otorgar capacitacion incidental en cada recorrido al
personal gerencial de la institucion, con un impacto positivo del 80% de mejoria en
atencion brindada a los usuarios por parte del personal de enfermeria. Esto con el
propésito de atender los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) en materia de
Garantizar una vida sana y promover el bienestar de todos a todas las edades;
Garantizar una educacion inclusiva, equitativa y de calidad y promover
oportunidades de aprendizaje durante toda la vida para todos; Promover el
crecimiento econémico inclusivo y sostenible, el empleo y el trabajo decente para
todos y Revitalizar la alianza mundial para el desarrollo sostenible.

e A través del programa de Salud Materna y Perinatal, se realizaron capacitaciones
enfocados en temas de tamiz cardiolégico, entornos habilitantes para una
experiencia positiva durante la atencién integral de la salud materna y perinatal,
curso estatal de atencion integral a la mujer embarazada, tamiz auditivo neonatal,
implementacién de las acciones comunitarias en salud materna y perinatal, curso-
taller de instructores de reanimacion neonatal, curso de instructores en lactancia
materna, curso estatal de tamiz metabdlico neonatal y correcto llenado del
certificado de defuncién, ademas de apoyar en la capacitacion a parteras
tradicionales del Estado. Lo anterior, beneficié a 991 profesionales de la salud del
Estado. En este contexto, las acciones realizadas se encuentran alineadas a los
ODS 3: Salud y Bienestar, 4: Educacién de calidad y 10: reduccion de las
desigualdades.

e En cuanto a la extensién de cobertura y enlace comunitario, se capacitd en total a
288 auxiliares de salud y parteras tradicionales.

e Se capacitdé al personal de salud en acciones comunitarias en materia de salud
materna y perinatal como son: redes sociales de apoyo, Posada AME, madrinas y
padrinos comunitarios, club de embarazadas, parteras tradicionales, plan de
seguridad, linea 800 MATERNA y traslado AME.

e El Programa de VIH/Sida, ITS y VHC realizd seis capacitaciones a personal de
salud de los CAPASITS y de los DS durante el ano, con los temas de “Perspectiva
de diversidad sexual”, “Salud sexual y derechos sexuales”, “Prevencion de las
ITS”, “Guia de hepatitis virales para establecimientos de salud” y “Manejo de la
plataforma Ambiente de Administracion y Manejo de Atenciones en Salud
(AAMATES)".

¢ Adicionalmente, la Direcciéon General de Promocion a la Salud y Prevencién de
Enfermedades (DGPROSPE) gestiond las capacitaciones a personal de salud de
los Servicios de Salud de Sonora en temas de Perspectiva de Género y Diversidad
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y Prevencién combinada, PrEP y PEP, Binomio Tuberculosis/VIH (TB/VIH), PEP y
Profilaxis Intraparto.

e A través del PUED se llevaron a cabo 6 capacitaciones sobre la atencion de
emergencias en salud, dirigidas a personal de atencion médica de los DS vy
unidades de salud del Estado, con el fin de fortalecer la atencion de emergencias y
desastres.

e Durante el 2024 se continué con el operativo de atencién a personas migrantes en
Sonora, garantizando su salud ante su paso por la entidad y vigilando los riesgos
epidemiolégicos que se presentes por la seguridad de la salud de los Sonorenses.
Realizando atencién médica a 2,229 personas migrantes que transitan por la
entidad y mas de 5,000 acciones preventivas.

Estrategia 1.2 Garantizar el abasto de medicamentos y material de curacién suficiente y
adecuado en los tres niveles de atencién de los Servicios de Salud de Sonora.

e Durante el periodo comprendido de enero a diciembre 2024 se realizé la compra
de medicamentos y material de curacién para que las unidades médicas vy
hospitalarias de los Servicios de Salud de Sonora, contaran con los insumos
necesarios para la atencion de 1.2 millones de habitantes no derechohabientes del
Estado. Actualmente, los Servicios de Salud del Estado trabajan para mejorar los
procesos de licitacién, compra y entrega oportuna de los medicamentos e insumos
en los tres niveles de atencién médica, considerando la transferencia de unidades
de salud, personal y recursos financieros a los Servicios de Salud de IMSS-
Bienestar.

e La Direccién General de Salud Mental y Adicciones (DGSMA), gestiono recursos,
insumos y medicamentos para garantizar la atencion al aborto seguro, dentro de
14 unidades hospitalarias del Estado, lo cual comprendid de 1,197 recursos,
insumos y medicamentos, tales como: misoprostol, mifepristona, combipacks y
equipos de Aspirador Manual Endouterino (AMEU).

e Asimismo, la DGSMA en coordinacion con la DGPROSPE, distribuyeron
medicamento antirretroviral dentro de unidades hospitalarias, para garantizar la
aplicacion del protocolo médico en casos de violacion sexual.

e El Programa de Salud Materna y Perinatal realizé la distribucion de 24,772
envases con 90 tabletas de acido félico de 0.4 mg para la prevencion de defectos
del cierre del tubo neural, 44,591 envases con 50 tabletas de fumarato ferroso de
200 mg, 1,734 frascos con 100 tiras reactivas de orina, 44,590 pruebas rapidas
para la deteccion de VIH/Sifilis en mujeres embarazadas y 506 envases con 5
ampolletas de 5 ml de acido tranexamico para el manejo de la hemorragia
obstétrica.

e Ademas, se hizo entrega de 443 glucometros, 886 cajas de tiras reactivas para la
toma de glucosa, 433 cajas de lancetas, 443 pilas de lituim para glucémetro, 200
cajas de preservativos masculinos y 4,000 sobres de Sueros Vida Oral.

e EI Programa Estatal de Enfermedades Respiratorias, realizd la gestion
correspondiente para el proceso de licitacion de insumos médicos de boquillas,
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filtros y adaptadores que son necesarios para la realizacion de espirometrias, A su
vez, se analizo el proceso de distribucion de los insumos médicos; posteriormente,
se envio oficio de distribucién para las unidades de primer nivel que cuentan con
espirébmetro, con una inversion de $837,079.20.

El Programa Estatal de VIH/Sida, ITS y VHC recibié 8.3 mdp en especie, mediante
el convenio SaNAS 2024, de los cuales ha ministrado a servicios de atencidn
integral (CAPASITS), unidades hospitalarias, Coordinacién General del Sistema
Estatal Penitenciario del Estado de Sonora (SIEP), Centro Federal de
Readaptacion Social No. 11 (CEFERESO 11) y a los DS, la cantidad de alrededor
de 4.0 mdp, lo que representa mas del 76% del insumo para asegurar su
disponibilidad y realizar acciones de prevencion y deteccion del VIH e ITS,
principalmente de sifilis adquirida.

El Programa Estatal de VIH/ITS igualmente, recibié a través del IMSS-Bienestar
los medicamentos antirretrovirales y antivirales de accién directa para su
ministracién a los servicios de atencion integral, para garantizar los tratamientos
para VIH y VHC, al igual que las profilaxis pre exposicion y post exposicion al VIH.

Adicionalmente, el Programa Estatal de VIH/ITS proporcioné 3,000 cajas de
condones externos al Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores (ISSSTESON), a través del convenio de subrogacion de servicios del
afio en curso y 500 cajas al Instituto Sonorense de la Juventud mediante el Oficio
no. SSP-SSS-DGPROSPE-DPCE-2024-595, con la finalidad de fortalecer la
prevencion del VIH y las ITS en el Estado.

A través del Programa PUED, se contd con kits para la atencion de emergencias
en caso de urgencias epidemioldgicas y desastres, para asi atender a poblacion
en situacion de refugio. Con lo que se garantiza la atencién de hasta 4,000
personas en dicha situacion.

Las acciones realizadas durante el ejercicio 2024, se basaron en una 6ptima
planeacion, para la solicitud de material de curacion y medicamento, para con ello
optimizar recurso al momento de realizar la compra de estos y asi poder llevar a
cabo una distribucion con base al calendario de programacion de distribucion. Tal
accién aporta que, al implementar un buen proceso para la selecciéon, compra y
distribucion, se genera un ahorro econdémico, asi como una mejor calidad de
atencién a la poblacion al brindar el medicamento o material de curacion que
requieran, garantizando la atencion a la salud.

Se logro incluir en el compendio basico de medicamentos los suplementos a base
de Omega 3 y probidticos en sus diferentes presentaciones, para atender las
necesidades de usuarios pediatricos y adultos con diagnéstico de TND,
contemplando la compra de 1,380 dosis en el 2024.

Durante el mes de junio y el mes de noviembre del 2024, el programa de
Enfermedades Respiratorias realizé distribuciones de medicamentos para el
abastecimiento a unidades de primer nivel de atencion que cuentan con
espirometro y casos de enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC)
registrados en el Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica (SUIVE).
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¢ Mediante el Programa PUED, se realiz6 la programacion con el nivel federal para
la adquisicién de kits de emergencias con medicamento del cuadro basico, para
asegurar la atencion a poblacion afectada ante una emergencia en salud.
Concretando con el Centro Nacional de Programas Preventivos Control de

Enfermedades (CENAPRECE), la adquisicidén de 7 kits para el 2025.

Estrategia 1.3 Fomentar una infraestructura de calidad, segura y digna, con equipamiento
adecuado, suficiente e innovador en hospitales y unidades de salud.

e Se gestiond la rehabilitacion y puesta en marcha de la Unidad de Especialidades
en Neurodesarrollo en el municipio de Empalme, misma que al cierre del afio 2024
otorgo atencién a 1,394 personas con sospecha y/o diagndstico de TND.

e Bajo el monitoreo y gestiones de la DGSMA, se mantiene e incrementa la
disponibilidad de la atencién al aborto seguro para que sea oportuna, segura,
resolutiva, con calidad y calidez, mediante los Servicios de Aborto Seguro (SAS)
exclusivos o fortalecidos; en 2022 se instalé “SAS-HIMES” Hospital Integral para la
Mujer del Estado de Sonora, en 2022 se instalé “SAS Fortalecido-Nogales” y en
2024 el “SAS Fortalecido-Caborca”. Asi mismo se ha incrementado la atencion
conforme a los lineamientos establecidos por la OMS en las unidades médicas con
atencion a desenlaces obstétricos, como lo es el aborto.

e Durante el afo 2024, se conté con 15 Servicios Especializados para la Atencion de
la Violencia Familiar y de Género en unidades de salud dentro de los municipios
de Hermosillo, Caborca, Nogales, Magdalena, Agua Prieta, Guaymas, Empalme,
Ciudad Obregén, Navojoa, Huatabampo, San Luis Rio Colorado y Puerto
Pefasco, esto con el fin de garantizarle a las mujeres el acceso oportuno a
servicios de atencion médica y psicoldgica especializada. Durante este periodo se
atendieron a 1,820 mujeres que ingresaron a atencion, otorgando 5,626 consultas
psicoldgicas, 4,340 consejerias especializadas, 449 referencias a otras instancias
de procuracion de justicia, y a través de acciones de sensibilizacion a la poblacion
se beneficio durante el ultimo afio a 8,334 personas.

e En relacion a la Agenda de Salud Sostenible para las Américas 2018-2030,
especificamente al Objetivo 4: Financiamiento adecuado y sostenible de la salud;
en acciones de infraestructura en salud, se han llevado a cabo acciones para
fortalecer las condiciones de los inmuebles y equipos, brindando una mayor
accesibilidad, seguridad y calidad en todos los servicios de salud para la poblacion
sonorense. A través de las gestiones para el actual afo fiscal 2024 se logro:

I. Inauguraciéon del Centro Regulador de Urgencias Médicas Tecoripa, con una
inversion de 24.2 mdp, para una atencion oportuna en pacientes criticos 24/7 todo
el afo, con una ubicacion estratégica en la ruta de la nueva autopista Chihuahua-
Guaymas, minimizando un desierto de atencion para la poblacion serrana.

II. Nueva sala de Hemodinamia en el Hospital General del Estado, con una
inversion de 61 millones de pesos con una capacidad de atencion plena de 240
pacientes al mes.
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lll. Construccion de Hospital Integral Comunitario de Vicam Switch y 4 unidades
Médicas Rurales. Se inaugurd la primera etapa de construccién del Hospital
Integral Comunitario de Vicam Switch. Con mas de 4,387 m2 de construccién vy
una inversiéon de 131.0 millones de pesos, asi como la construccion de 4 Unidades
Médicas Rurales, en Vicam Pueblo, Térim, Belem Pitahaya y Loma de Guamuchil,
con una inversidon de mas de 34 millones de pesos. Un logro histérico que
mejorara la salud y la calidad de vida de nuestras comunidades Yaquis. La
segunda etapa 197.0 mdp con un 90% de avance. Se inici6 la tercera etapa 80.0
mdp.

IV. Remodelacién de Clinicas Rurales. Como parte del fortalecimiento a unidades
de primer nivel de atencién, se llevé a cabo la rehabilitacion y mantenimiento de
151 Centros de Salud en el estado, con una inversion de 87.6 mdp.

V. Construccién de la Centro Coordinador de Salud para el Bienestar (CECOSABI)
en Hermosillo, con la finalidad de reducir las disparidades en el acceso a la salud y
mejorar la calidad de vida de los sonorenses en las zonas rurales, marginadas y
mas vulnerables del estado. Se inicia la construccion de la primera etapa con una
inversion inicial cercana a los 30 millones de pesos y con un 75% de avance fisico.
VI. Mantenimiento a Equipo Médico y Electromecanico en Unidades de Salud. En
el area de Mantenimiento y Conservacion, se brindé la atenciéon a equipos de aire
acondicionado, cuarto de maquinas y equipos electromecanicos en unidades
hospitalarias y administrativas. Se brindé atencion a 24 unidades de los Servicios
de Salud de Sonora, con un monto total de inversién de 3.7 mdp. Del programa
IMSS-Bienestar se atendieron 33 unidades, con un monto total de inversion de
23.0 mdp.

e Con el propésito de planear, desarrollar y evaluar las acciones en materia de
Protecciéon Civil, se llevaron a cabo acciones con un monto de inversion de 7500
mil pesos. Tales acciones comprenden:

I. Programas Internos

34 Programas Internos de Proteccion Civil.

05 Dictamenes positivos, de Programa Interno de Proteccion Civil.

29 En proceso de dictaminacion por la Coordinacion Estatal de
Proteccion Civil Sonora.

82 Simulacros de Evacuacion, con un total de personas evacuadas de
1,640.
Il. Capacitacion

72 Unidades capacitadas con brigadas completas para programa

interno.

288 Unidades capacitadas en combate contra incendios y temas de
proteccioén civil.

4,619 Total de trabajadores capacitados.
Ill. Supervision, Analisis y Control de Riesgos

71 Unidades inspeccionadas, y sefialética entregada.

Se brindé servicio de Mantenimiento y Recarga de Extintores a un

total de 50 unidades administrativas a cargo de los Servicios de Salud
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de Sonora, por un total de 1,045 extintores de diferentes capacidades y

componentes.

IV. En Ejecucion

Seguro de Responsabilidad Civil, Responsabilidad Estancias
Infantiles en beneficio del Centro de Desarrollo Infantil S.N.T.S.A
Seccion 43.
En 2024 se realizaron 4 talleres presenciales de capacitacion en materia de
proteccion civil en cada una de las UEN del Estado dirigidos al personal operativo
y administrativo. Ademas del taller virtual de “Introduccién a la Proteccién Civil”
enfocado al area administrativa de la Direccion General de Atencién al
Neurodesarrollo.
Para identificar y promover acciones para la atencion de las necesidades y
requerimientos de equipamiento para una mejor atencion médica, se llevé a cabo
la implementacion del programa de hemovigilancia mostré un impacto positivo,
sobre la monitorizacion de las unidades hospitalarias con servicios de sangre en el
Estado, vigilando la existencia de productos diarios en cada una de ellas, para el
apoyo oportuno de productos sanguineos, asi como el seguimiento de los reportes
de las reacciones adversas a la donacion y transfusién para la orientacion
oportuna en la atencion de donantes y pacientes.
Para garantizar el funcionamiento 6ptimo de las UEN, se realiza un reporte
mensual para identificar las necesidades de materiales e insumos, para asegurar
el abastecimiento de los mismos en atencién a las personas con TND.
Ademas como una estrategia para transitar a la digitalizacién de los procesos e
impactar en el servicio de atencion al TND, se ha implementado el Sistema de
Agenda Médica de los Servicios de Salud de Sonora en las UEN, mismo que
reporta un total de 9,690 personas atendidas en el 2024.
Se han establecido acciones que fortalecen los servicios de TeleMedicina para la
atencion de la poblacion que reside en localidades de dificil acceso y areas
rurales, en distintas especialidades médicas.
En 2024, se otorgaron 608 consultas a pacientes con sospecha y/o diagnéstico de
TND, por medio del servicio de Telemedicina, especificamente en atencién
especializada de medicina en genética y neuropediatria, con el objetivo de
incrementar la cobertura en la atencién al Neurodesarrollo para pacientes
foraneos.
El 14 de Octubre del 2024 se consolida la estrategia de atencién, orientacion,
consejeria y/o debida referencia en atencién de aborto seguro, mediante los
servicios de telemedicina en 27 unidades del Estado, atendiendo el derecho de
personas que cursan con embarazo forzado conforme a lo establecido en la NOM-
046-SSA2-2005, la Ley General de Victimas y en respuesta a las medidas
establecidas para la atencion de las acciones de la Alerta de Violencia de Género
contra las Mujeres en el Estado de Sonora.
La implementacion de infraestructura tecnolégica y de comunicacion en los
Servicios de Salud del Estado, ha permitido impactar eficaz y eficientemente en la
atencion médica en aquellas comunidades donde la distancia es un factor critico.
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Para ello, se han coordinado acciones que impactan en ampliar el acceso
equitativo a servicios de salud integrales, de calidad, centrados en las personas y
comunidades sonorenses remotas y de dificil acceso, lograndose otorgar en el
trascurso del 2024, en un total de 31 municipios: 2,389 teleconsultas de 22
distintas especialidades, beneficiando al 30 por ciento de la poblacion sin
derechohabiencia, teniendo un incremento constante y en ascenso para acceder a
los servicios de especialidad por teleconsulta. Dichas acciones otorgadas via
Telemedicina se relacionan con el ODS 3: Garantizar una vida sana y promover el
bienestar para todos en todas las edades. Al facilitar el acceso a servicios
sanitarios esenciales. En especifico con la meta de este objetivo numero 3.8 que
es lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la protecciéon contra los
riesgos financieros, el acceso a servicios de salud esenciales de calidad y el
acceso a medicamentos y vacunas seguros, eficaces, asequibles y de calidad para
todos. Asimismo, se relaciona con la ODS 10: Reducir la desigualdad en y entre
los paises al reducir los efectos causados por la pandemia que provoco el mayor
aumento de la desigualdad entre paises en tres décadas con la implementacién de
medidas de proteccion social, apoyando a los grupos marginados como a mujeres
y nifos de comunidades remotas y sin acceso a asistencia sanitaria.

Semaforo
Resultados con

INDICADOR 2023 2024 Fuente respecto
alinea
base

Porcentaje de poblacién

con carencia por 20.1% 20.1% 20.1% 20.1%
acceso a los Servicios (2021) INEGI
de Salud.
Tasa de camas 0.95 0.92 0.80 0.80 INEGI
censables por cada (2018)

1,000 habitantes del
sector publico.
*Verde: Avance; amarillo: Igual y; rojo: Retroceso

Objetivo 2. Procurar la universalizacion de los servicios de salud que asegure el acceso a
los mismos, independientemente de la condicion socioecondmica o derechohabiencia,
que ademas contribuya a la eficiencia y transparencia en la obtencién y ejecucion de los
recursos para la salud.

Estrategia 2.1 Procurar acciones interinstitucionales y con la sociedad civil para garantizar
la prestacion de servicios.
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A través de la Direccién General de Ensefianza y Calidad (DGEC), se formalizaron
13 convenios de colaboracion interinstitucional con instituciones educativas y de
salud del Estado, para fortalecer la formacion de recurso humano en salud.
Actualmente, se encuentran en proceso de formalizar 12 convenios, asi mismo,
derivado de la transferencia de servicios a IMSS-BIENESTAR, se contempla la
actualizacién de 121 convenios de colaboracion para la colaboracién tripartita con
dicha OPD, las Instituciones Académicas y del Sector Salud y los Servicios de
Salud de Sonora.

La Secretaria de Salud en coordinacién con el CETS mantiene convenios con
instituciones publicas para la subrogacién de servicios de sangre.

Derivado de la facultad de organizar, dirigir y controlar las mesas de trabajo
mediante la secretaria técnica de la Comision Intersecretarial para la Atencion y
Proteccion de Personas con Condicién del Espectro Autista, la DGAN convoco a 2
sesiones de la Comisién mediante la cual se fomenta el disefio y fortalecimiento de
programas y politicas publicas que beneficien a la poblacién con autismo y otros
TND.

La DGAN en colaboracion con Desarrollo Integral para la Familia (DIF) y el
Instituto de Becas y Crédito Educativo del Estado de Sonora, colaboré en atencién
a 4,600 solicitantes del programa de Becaterapias, de los cuales fueron
beneficiados 2,700 personas con autismo, Sindrome de Down o paralisis cerebral
con un monto de 14,000.00 pesos para el pago de terapias que mejoren el
pronéstico y calidad de vida de las personas con dichos diagndsticos.

La plantilla de la DGAN esta en crecimiento, tendiendo actualmente cubierto el
92.3% de la plantilla y para las UEN se tiene 85% de la plantilla cubierta. En lo que
respecta a la parte financiera, mensualmente se realiza un reporte de la DGAN,
cumpliendo con un total de 10 reportes al cierre de 2024.

Durante el 2024, el Componente Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes,
dio continuidad al acuerdo de colaboracion con la Unidad de Igualdad de Género
de la Secretaria de Educacion y Cultura del Estado (SEC) llamado “Mi proyecto de
vida es...” con el cual se logré cubrir un mayor numero de adolescentes
capacitados en educacion sexual escolarizados, asi como personal docente y de
apoyo educativo. Esta actividad esta directamente alineada con los ODS 3, 4, 5,
10, 16 y 17, ya que contribuye al bienestar de adolescentes, fomenta una
educacion inclusiva y de calidad, promueve la igualdad de género, y fortalece las
alianzas institucionales para lograr un desarrollo sostenible.

A través del equipo itinerante de la unidad movil de Servicios Amigables ltinerantes
EDUSEX (integrado por personal de medicina, enfermeria y psicologia), se
realizaron visitas a 45 comunidades del Estado, con el objetivo de acerca a la
poblacion adolescente de 10 a 19 afos a los servicios de salud sexual y
reproductiva consistentes en orientacién-consejeria, otorgamiento de metodologia
anticonceptiva y referencias a unidades de salud.

Ademas, el Programa de Salud Materna y Perinatal realizd6 15 sesiones del
Subcomité Técnico y 2 del Comité Interinstitucional de Prevencion, Estudio y
Seguimiento de la Morbilidad y Mortalidad Materna y Perinatal, donde se crearon
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acuerdos y compromisos interinstitucionales para la prevencion de morbilidad y
mortalidad materna y perinatal en el Estado.

e Se celebrd el convenio de colaboracion con la empresa IMAGINN, con el fin de
contar con apoyo para la interpretacion de estudios de mastografia, asi como
cumplir con el requerimiento de control de calidad en cuanto a la interpretacién
doble de estudios de mastografia, que consiste en tomar una muestra de lecturas
de mastografias y realizar una segunda interpretacion, esto, con el fin de verificar
la coincidencia en el diagnostico emitido. Lo anterior, se alinea al ODS 3 de Salud
y Bienestar.

e La Direccion de Epidemiologia Estatal, en el mes de octubre acordé con el Comité
Estatal de Vigilancia Epidemiolégica, la distribucion de los Lineamientos
Nacionales para el Manejo de las Enfermedades Respiratorias Crénicas en el
Primer Nivel de Atencién del Sector Salud; en México, que tiene como objetivo
estandarizar la atencion médica, abordaje, confirmacion, seguimiento y tratamiento
de las personas que padecen Asma, EPOC, Enfermedad Fibrosante del Pulmén y
Cancer de Pulmén.

e EI PUED, realizé acuerdos de colaboracion interinstitucionales en el marco del
Comité Estatal para la Seguridad en Salud. Cumpliéndose 12 acuerdos de
acciones coordinadas para la atencion de la poblacién Sonorense.

e A través de los programas Posada Amiga de la Mujer Embarazada, Unidad de
Albergue, Atencioén Prioritaria y el Patrimonio de la Beneficencia Publica de los
Servicios de Salud, se establecieron acciones mediante la Asistencia Social,
Vinculacién y Participacion Ciudadana para garantizar el acceso a medicamentos,
apoyos en especie, atencidbn médica, entre otros; en beneficio a personas
vulnerables del Estado.

e En relacion a lo anterior, con el Programa Posada Amiga de la Mujer Embarazada
se beneficio a 516 mujeres, con el objetivo de disminuir la muerte materna y del
recién nacido a través de brindar apoyo de albergue, alimentos y atencion médica
oportuna, especificamente a pacientes foraneas o que vivan lejos del HIMES.

e Con el Programa de Unidad de Albergue se otorgd alojamiento y alimento a los
pacientes y familiares foraneos que se atiende en el Hospital Infantil del Estado de
Sonora (HIES) e HIMES. Las acciones han alcanzado beneficiar a 18,022
personas albergadas en comparacion a las 17,913 que se atendieron durante el
2023, habiéndose entregando a la fecha 54,066 comidas calientes durante el afio
en curso vs los 50,141 alimentos calientes proporcionados durante el 2023 para
las familias albergadas.

e Con el Programa de Atenciéon Prioritaria se gestiond el otorgamiento de
medicamentos e insumos necesarios para atencion urgente de pacientes que asi
lo requieren y solicitan a través de canalizaciones via trabajo social. Se otorgaron
24,696 panales a personas hospitalizadas. Los articulos de higiene personal
entregados suman a la fecha 2931 en comparacion a 2043 articulos entregados
durante el 2023. Asimismo, se otorgaron capacitaciones a 1,943 personas sobre
temas de valores, las cuales se impartieron dentro de las diferentes areas del

HIES.
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Con el Programa del Patrimonio de la Beneficencia Publica de los Servicios de
Salud de Sonora, se coordina y promueve los apoyos en materia de salud de la
Administracion del Patrimonio de la Beneficencia Publica Federal, para aplicarlos a
la poblaciéon vulnerable del Estado de Sonora. Se beneficié a 1,453 personas
vulnerables con un costo total aproximado de 22.0 mdp. Las acciones
comprenden:
a) Actualizacion de software de implante coclear se beneficié a 33 personas con
un costo de inversion de 9.0 mdp.
b) Jornada protésica se beneficio a 37 personas con cirugia de rodilla y cadera
con un costo de inversion de 4.0 mdp.
¢) Jornada visual (cirugia de cataratas) se beneficié a 100 personas con cirugia y
colocacion de lente intraocular lo que corresponde a una inversiéon de 4.0 mdp.
d) Jornada de entrega de lentes de armazoén se beneficid a 422 personas con un
costo de inversion de 110.0 mil pesos.
e) Jornada de adaptacion de auxiliares auditivos se beneficié a 443 personas con
un costo de inversion de 3.0 mdp.
f) Jornada de movilidad y apoyos funcionales se beneficié a 418 personas con
una inversion de 1.3 mdp.
Durante el transcurso del afio 2023, se beneficiaron a 773 personas con un monto
aproximado de 11.0 mdp , lo cual representa que, durante el presente ejercicio
fiscal, se incrementé la entrega de apoyos en un 187.96%.
Con las acciones en mencion, se beneficid a los municipios de Aconchi, Agua
Prieta, Alamos, Arivechi, Arizpe, Bacadehuachi, Bacum, Baviacora, Caborca,
Cajeme, Cananea, Carbo, Divisaderos, Empalme, Etchojoa, Guaymas, Hermosillo,
Huatabampo, Imuris, La Colorada, Magdalena, Mazatan, Nacori Chico, Nacozari
de Garcia, Navojoa, Nogales, Onavas, Opodepe, Puerto Penasco, Rayén,
Sahuaripa, San Ignacio Rio Muerto, San Luis Rio Colorado, San Miguel de
Horcasitas, San Pedro de la Cueva, Santa Ana, Trincheras, Ures y Villa Pesqueira.
Durante la presente administracion se ha fortalecido los servicios de sangre en el
Estado garantizando la disponibilidad y cobertura de productos sanguineos en los
seis distritos de salud generando 7,177 apoyos de componentes sanguineos a
poblaciéon abierta; 8,623 intercambios de componentes sanguineos con
instituciones publicas y privadas; 7% de incremento en la donacién voluntaria de
sangre con respecto al 2023 y un 16% de incremento con respecto al 2021.
El Programa Estatal de VIH/ITS dirigid la “Primer Mesa de Trabajo para la
Optimizacién de la Gestion de Insumos del Programa Estatal de VIH, ITS y VHC”,
en colaboracion con los CAPASITS.

Estrategia 2.2 Garantizar la transparencia del ejercicio de los recursos publicos en salud.

Lineas de Accion

De manera trimestral la Unidad de Transparencia solicita a las Unidades
Administrativas del Sujeto Obligado (Secretaria de Salud Publica y Servicios de
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Salud de Sonora) la actualizacion de los formatos correspondientes para su
publicacion en la Plataforma Nacional de Transparencia y en el Portal Estatal de
Transparencia, en cumplimento a lo establecido en los articulos 70 y 71 de la Ley
General de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica y articulos 81, 82 y 83
BIS de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica del Estado de
Sonora.

o https://www.plataformadetransparencia.org.mx/Inicio

o https://transparencia.sonora.gob.mx/

e Através del Chat ;Cémo le hago?, se llevaron a cabo 12 campafias de difusion de
manera presencial y digital por parte de los Servicios Amigables para Adolescentes
(SSRA) y el nivel Estatal, promocionando ademas de la plataforma, el servicio que
ofrece el programa SSRA tanto en redes sociales como en espacios comunitarios.
Se busca impactar a la poblacion de adolescentes de 10 a 19 afos con acceso al
uso de la plataforma con el objetivo de resolver dudas sobre la salud sexual y
reproductiva.

Semaforo
Resultados con

INDICADOR Fuente respecto
2023 alinea

base

Porcentaje de poblaciéon | 81.2 %
afiliada a los servicios (2020)
de salud. INEGI
Razén de mortalidad 43.4 28 muertes 20.1 28.9
materna. muertes maternas muertes muertes
maternas por cada maternas maternas
por cada 100,000 por cada por cada
100,000 nacidos 100mil 100 mil SINAVE
nacidos vivos nacidos nacidos
vivos registrados vivos vivos
registrado registrados
(2017)

*Verde: Avance; amarillo: Igual y; rojo: Retroceso

Objetivo 3. Garantizar la implementacién de los programas e impulsar la generacién de
proyectos preventivos y comunitarios en salud, que permitan mantener una poblacion
sana y capaz de mitigar sus riesgos de enfermar.

Estrategia 3.1 Incrementar la inversion en la prevencion de enfermedades y promocién de

la salud.

Lineas de Accion

e En 2024, las UEN llevaron a cabo 1,015 detecciones tempranas para TND en
poblacién de nifios(as) menores de 6 afios; y 750 detecciones tardias para TND en
poblacién de nifios(as) mayores de 6 afios.
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La Coordinacion en prevencion de accidentes, ha fortalecido la cooperacién con
organismos estatales y federales, logrando una inversién significativa por parte de
los municipios del Estado para establecer proyectos de seguridad vial, como la
implementacion de filtros de alcoholimetria en zonas urbanas de alta incidencia y
la distribucién de materiales educativos en formato digital e impreso. Esto ha
incluido guias practicas de prevencion de accidentes para conductores, programas
de sensibilizacion en redes sociales y eventos en escuelas. Ademas, se han
llevado a cabo alianzas estratégicas con el sector privado, enfocandose en
actividades especificas de la industria, como simulacros de accidentes en puntos
criticos y creacion de campafias internas para la prevencion de lesiones no
intencionales.

Aunado a lo anterior, se ha trabajado intensamente en asegurar que las campanas
lleguen a comunidades rurales a través de brigadas itinerantes que realizan
actividades preventivas directamente en zonas de dificil acceso. Esto ha incluido la
colaboracion con otras coordinaciones del sector para optimizar recursos y llegar a
mas comunidades. Estas acciones contribuyen a la meta 3.6 del ODS 3, el cual
busca reducir a la mitad el nimero de muertes y lesiones causadas por accidentes
de transito para el afio 2030, al mejorar la educacion vial y promover
comportamientos seguros tanto en areas urbanas como rurales.

Por otro lado, en materia de salud reproductiva, se realizaron 3,522 tamices
cardiologicos, 8,816 auditivos y 10,515 metabdlicos neonatales a recién nacidos
del Estado, para detectar oportunamente enfermedades congénitas o metabdlicas.
Programa Estatal de Tuberculosis a través del CENAPRECE, realizé la gestién y
compra de 3,350 cartuchos para la realizar el examen de biologia molecular para
la deteccion oportuna de Tuberculosis y casos con resistencia a Rifampicina
(Gene Xpert); asi mismo se gestiond la adquisicion de farmacos de primera y
segunda linea para pacientes de Tuberculosis mediante el convenio SaNAS.

El Programa de Zoonosis, realizé 516 bloqueos de casos probables y confirmados
de Fiebre Manchada por Rickettsia Rickettsii (FMRR), un total de 10,702 viviendas
visitadas, 6,221 viviendas rociadas con insecticidas de efecto residual, 2,180
viviendas inspeccionadas para identificacion de presencia de garrapatas, asi como
5,994 mascotas ectodesparasitadas. Se realizaron 126 muestreos de garrapatas
para diagnostico taxondmico y molecular para la identificacién de infeccién con
Rickettsia rickettsii, Con una inversién de 1.0 mdp.

En el programa de vectores se gestiond la compra de equipos portatiles para
aplicacion de insecticida para todo el estado el Estado, con el objetivo de fortalecer
a los DS y continuar atendiendo los casos o brotes de dengue que se estén
presentando. Esta inversion fue por un monto de 2.2 mdp.

Para ampliar la cobertura de diagnostico de enfermedad de paludismo en los DS
del norte del Estado, se realiz6 la gestion de compra de 2 microscopios, los cuales
se instalaron en unidades médicas para realizar una atencién oportuna de este
padecimiento y un inicio de tratamiento en menos de 24 horas de confirmado el
diagnéstico.
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e Se realizé la adquisiciobn de 6 kits entomoldgicos para personal operativo de
vectores de los 6 DS, esto con el objetivo de incrementar el muestro de especies
de importancia médica en las localidades de mayor riesgo e iniciar con acciones
oportunas de control de vectores, esto por un monto de 109.0 mil pesos.

e El Programa de Enfermedades Transmitidas por Vectores, gestiond la compra de
insecticidas para nebulizacién y termo nebulizacion espacial, con el objetivo de
realizar acciones para controlar la poblacion del vector en el abordaje de casos
dentro de los seis distritos del Estado, con lo que se ha logrado nebulizar a 88,891
hectéareas, cubriendo 220 localidades, con una inversion de 15.0 mdp.

e Para la prevenciéon de enfermedades respiratorias cronicas y agudas, se realizé la
gestiobn para la adquisicion de material impreso que en conjunto con el
departamento de mercadotecnia y el area de imagen y disefio se cre6 el material
de difusion, dicho material sera distribuido dentro de los seis DS, clinicas méviles y
escuadrones con el fin de informar y sensibilizar a la poblacién, promoviendo el
bienestar individual y comunitario en el Estado.

e El Programa Estatal de VIH/Sida, gestion6 con los proveedores de salud la
disponibilidad de la profilaxis post exposicién en los servicios de urgencias de
todas las unidades hospitalarias de segundo y tercer nivel de atencién en el
Estado. A la fecha, se ha entregado un Profilaxis Post Exposicién (PEP kit) que
incluye insumo y esquemas de profilaxis para personas que han tenido una
exposicion ocupacional o no ocupacional al VIH en todos los hospitales de IMSS-
Bienestar, indistintamente de su condicion de derechohabiencia; asi mismo, se
entregd uno a Secretaria de la Defensa Nacional (SEDENA) y Secretaria de
Marina (SEMAR); mientras que, IMSS-Ordinario tiene una cobertura del 86%,
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado
(ISSSTE) del 17% e ISSSTESON del 0%, por lo que se continta colaborando con
estas instituciones para alcanzar el 100%.

e A su vez, el Programa Estatal de VIH/Sida continué distribuyendo, desde el afio
2022, esquemas para profilaxis post exposicion por violencia sexual al Programa
de Prevencion y Atencién de la Violencia Familiar, Sexual y de Género. Por su
parte, los CAPASITS han vinculado a esta profilaxis por otras exposiciones a 116
personas y a profilaxis pre exposicién a 42 personas.

e Otros insumos para la prevencion del VIH y las ITS como los condones internos y
externos y las pruebas rapidas de deteccién, contindan distribuyéndose a los DS y
estos a su vez a sus unidades operativas y unidades de salud IMSS-Bienestar;
obteniéndose los siguientes resultados preliminares:

o 19,535 detecciones de VIH

o 16,814 detecciones de sifilis

o 21,305 detecciones de VHC

o 1,179,903 condones entregados

o Asi mismo, los tres CAPASITS, incluyendo el médulo de atencién ubicado
en el CSU SLRC atienden a 1,676 personas, de las cuales:

o 1,320 (78.8%) son hombres

o 356 (21.2%) son mujeres
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Estan en tratamiento antirretroviral 1650 (98.4%)
Estéan en protocolo de estudio/sin tratamiento 15 (0.9%)
Estéan en profilaxis/seguimiento 11 (0.7%)

o 1,239 (94.2%) tienen supresion virologica
En temas de promocion a la salud, en el afio 2024 se gestiond un total de 19,800
impresos con temas de Rickettsia y 17,500 de material impreso respecto a las
diversas urgencias epidemioldgicas.
El Programa PUED., gestiond con el Centro Nacional de Programas Preventivos y
Control de Enfermedades, la adquisicion de insumos para la atencion inicial a
personas afectadas por emergencias en salud.
Por otro lado, los Servicios de Salud de Sonora ha desarrollado estrategias
educativas y campafias de promocion a la salud y prevencion en el ambito laboral,
familiar y social. En este contexto, se contemplé la dificultad que hay en areas
rurales para acceder a servicios e informacion sobre TND, para ello, se realizaron
campafias tituladas “Mirame y Enséfiame en Alamos”, realizando el tamizaje de
deteccion a 1,015 nifios. Asimismo, se realizaron 2 jornadas de promocion de la
salud en los municipios de Sahuaripa y Guaymas en relacién al tema de TND.
Para promover la inclusién, el desarrollo integral y la autonomia de las personas
con sindrome de Down, se implementaron campafias en redes sociales, mediante
programas educativos Yy terapéuticos personalizados para reconocer las
capacidades individuales y fomenten entornos de aprendizaje, socializacion y
bienestar emocional en el hogar.
Se implementd el servicio de Terapia Familiar en la UEN, brindando un total de
726 consultas a los cuidadores de los pacientes con TND, lo anterior abonando al
cuidado de la salud mental de familiares de personas con discapacidad.
En atencibn al programa del Adulto Mayor, se realizaron acciones de
comunicacion social (difusion de informacién) en redes sociales, eventos de
capacitaciones, jornadas de salud y participacibn comunitaria, con el objetivo de
fomentar la adopcion de estilos de vida saludables y e impactar en la mejora de la
identificacion de los sintomas de las enfermedades cardiometabdlicas de mayor
prevalencia por parte de la poblacion en general, esto, a fin de estimular el uso
oportuno de los servicios de salud, evitar complicaciones y favorecer la adherencia
al tratamiento en enfermedades cardiometabdlicas.
Dichas acciones se busca impactar a la poblaciéon de 20 afios y mas, para ello, se
establecen estrategias a través de los promotores de salud, personal médico,
auxiliares y sociedad civil organizada, con el fin de atender el ODS 3 en garantizar
una vida sana y promover el bienestar de todos a todas las edades;
especificamente en la meta 3.4, la cual especifica que se debera lograr en el afio
2030, reducir en un tercio la mortalidad prematura por enfermedades no
transmisibles mediante su prevencion y tratamiento, y promover la salud mental y
el bienestar.
En el ambito laboral, a través del Programa de Prevencion de Accidentes, se han
liderado iniciativas como la implementacion de protocolos de seguridad en
empresas, que incluyen la capacitacion sobre identificacion de riesgos y la

o O O




SONORA

DE SONORA
SO

correcta respuesta ante emergencias. Esto se ha logrado a través del componente
de atencion prehospitalaria, con capacitaciones de primer respondiente en
primeros auxilios y creaciéon de zonas cardioprotegidas. A la fecha, se han
capacitado a 3,500 personas en estas técnicas y se han establecido 41 zonas
cardioprotegidas. Entre los componentes de Seguridad Vial, Atencion
Prehospitalaria y Alcoholimetria, se han desarrollado 122 cursos y talleres,
abarcando desde ergonomia en oficinas hasta simulacros enfocados en la
atencion médica prehospitalaria.

e En el entorno familiar, se disefiaron estrategias para la prevencion de accidentes
domésticos, como caidas y quemaduras, con talleres dirigidos a cuidadores y
poblacién civil. Se llevaron a cabo tres cursos masivos, capacitando a 300
personas, y se visitaron centros educativos de nivel preescolar y primaria. Los
nifios han sido una poblacion prioritaria, con actividades lidicas en escuelas que
promueven habitos seguros, como el uso de cruces peatonales y el respeto a las
sefiales de transito.

e EI componente social ha incluido colaboraciones con lideres comunitarios para
desarrollar campafias adaptadas a las caracteristicas de cada poblacién. Esto
logré consolidar al municipio de Navojoa como el primero en contar con un Comité
Municipal de Prevencion de Accidentes. Tales acciones se alinean al ODS 3y
abordan la meta 3.D, al fortalecer las capacidades de preparacion y respuesta
ante emergencias, mientras que también promueven la meta 3.9 al reducir las
lesiones por riesgos ocupacionales y domeésticos.

e Mediante el Programa de Salud Reproductiva, y durante la semana de
sensibilizacion de cancer de cuello uterino, se realizaron 268 platicas y 248 talleres
dirigidos a la comunidad Sonorense, sobre la prevencion y deteccion oportuna del
cancer de cuello uterino, beneficiando a méas de 5,000 asistentes, ademas de ello
se transmitieron 800 spot en radio, 40 menciones en programas de radio, y 12
entrevistas en radio y television. Asimismo, en el marco del mes de sensibilizacion
de cancer de mama se llevaron a cabo 4 eventos masivos con asistencia de mas
de 1,500 asistentes, donde se impartieron mensajes de deteccién oportuna de
cancer de mama, asi como 15 platicas en centros de trabajo, ademas de 800 spot
en radio y 45 menciones en radio y 25 entrevistas en radio y television. En el
anterior contexto, estas acciones contribuyen a garantizar una vida sana y
promover el bienestar para todas y todos, alineandose con el ODS 3 de fomentar
la salud y el bienestar a todas las edades.

e El programa de tuberculosis llevd a cabo la realizacion del Primer Concurso
Estatal infantii de Dibujo para la Prevenciéon de la Tuberculosis, con una
participacién de 100 nifios y nifas del Estado, con el fin de sensibilizar a la
poblacién infantil en temas de prevencién de tuberculosis a través del arte y el
dibujo.

e Dentro del Programa de Zoonosis se realizaron 460 barridos, 17 eventos de
vacunacion auto-servicio, 254 Jornadas Integrales de Salud y Bienestar Caninas y
Felinas, Vacunacion en Unidades de Salud y 2 Jornadas Nacionales, en las que al
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momento se tienen 98,054 perros y gatos vacunados, asi como 25,621 entre
perros y gatos esterilizados. Con una inversion de 3.0 mdp.

e EI programa de Enfermedades Respiratorias, desarrolld6 una propuesta de
campaia con la finalidad de prevenir y concientizar a la comunidad acerca de la
lesion pulmonar ocasionada por cigarrillos electrénicos o vapeadores. Esta
‘campana Anti-Vape”, que en la propuesta tiene el nombre de “Respira Libre,
libera tus pulmones, elige vida”, que tiene como objetivo empoderar a la
comunidad sobre los dafios a la salud ocasionados por el vapeo y el tabaco,
promoviendo un estilo de vida libre de humo, ademéas de informar que existen
pruebas de funcion pulmonar (espirometria) que detecta si existe 0 no un dafio en
el flujo del aire.

e El Programa de Determinantes Personales de la Salud, implementé la certificacion
de 46 escuelas como promotoras de la salud; se trabaj6 en 149 entornos
laborales, donde se certificaron 106; se brindaron 3,038 estrategias educativas
sobre alimentacién correcta, consumo de agua, activacion fisica, etiquetado
nutrimental, entre otros; se generaron y concretaron 6 alianzas intersectoriales.
Ademas, se llevaron a cabo sesiones de Super Sani en 231 escuelas,
beneficiando a 45,529 alumnos y 1,985 docentes, con informacion sobre
sensibilizaciéon ante dengue y FMRR.

e Mediante Mercadotecnia Social se realizaron un total de 15 campaias en el
transcurso del afio, tocando temas como: Dengue, Rickettsia, temporada de calor,
temporada invernal, enfermedades respiratorias, FMRR, VIH, lavado de manos,
enfermedades diarreicas, prevencion de incendios e intoxicacion por humo,
influenza, intoxicacion por monoxido de carbono, plato del buen comer,
alimentacion correcta, tuberculosis, hepatitis, activacion fisica, vitaminas, entre
otros temas. Se realizaron 7 materiales educativos para su difusion y 7 materiales
bidireccionales.

e En el 2024 se gestiond un total de 12 videos para las campafas: 4 videos de
dengue, 4 rickettsia y 4 de golpe de Calor. Cuyo objetivo fue informar a la
poblacién sobre signos, sintomas y medidas preventivas fomentando habitos de
higiene y saneamiento basico.

e EI programa de urgencias epidemiolégicas, realiz6 colaboracion con la
Coordinacién Estatal de Proteccién Civil y otras instituciones para el refuerzo de
acciones preventivas y de atencion ante dafios a la salud asociados a
temperaturas naturales extremas. Por medio de campafias preventivas y
capacitaciones, observandose una disminucién del 52% en la incidencia y 60% en
la mortalidad por afectaciones por calor durante el afio 2024 en comparacién con
2023. Pasando de 698 a 347 casos y de 121 a 48 defunciones.

e En materia de salud mental, los Servicios de Salud de Sonora han impulsado
estrategias para la promocién en este tema. Para ello, en abril de 2024, la
DGSMA, dio inicio a la campafia "CONECTATE..." con el objetivo de prevenir el
suicidio. A través de foros y actividades ludicas, se busca concientizar a la
poblacion, especialmente a jovenes, sobre la importancia de la salud mental, la
prevencion de las adicciones y la violencia contra las mujeres. Hasta la fecha, se




ha llegado a 3,067 estudiantes, padres de familia y poblaciéon en general, en los
municipios de Agua Prieta, Cumpas, Hermosillo, Vicam, Carb6 y Guaymas.

e Durante el afio, un total de 1,065 primeros respondientes de diversas instituciones
(salud, educacion, cuerpos de seguridad, etc.) recibieron capacitacién en Primeros
Auxilios Psicologicos. Estos 25 cursos especializados buscan equipar al personal
para brindar una respuesta inmediata y efectiva ante situaciones traumaticas,
favoreciendo asi una recuperacion mas rapida y saludable.

e Se realizé el primer curso de Urgencias Psiquiatricas, con una asistencia de 101
personas de diferentes unidades de atencién a la salud, de primer y segundo nivel
de atencion, de los municipios de Hermosillo, Caborca, Guaymas, Obregon,
Alamos, Huatabampo, Nogales, Navojoa, Puerto Pefiasco, Obregon, y Agua
Prieta.

e Desde el afio 2019, la Secretaria de Salud Publica cuenta con un Despacho
Telefonico de Salud Mental en coordinacion con la Secretaria de Seguridad
Puablica en el 9 1 1, contando con un equipo de 6 psicologos calificados, que
ofrecen el servicio en atencion a llamadas de emergencia las 24 horas del dia. En
el presente afio se atendieron 9,942 llamadas telefonicas brindando atencion de
emergencia, llamadas de seguimiento, atencién en intento suicida, canalizaciéon a
otras instancias de salud mental, asi como seguimiento y orientacién a familias
gue sufrieron la pérdida de un familiar por suicidio consumado. Adicionalmente a
estas actividades, se cuenta con 16 brigadistas voluntarios, los cuales han
participado presencialmente atendiendo la emergencia en el sitio de ocurrencia del
intento suicida, en los municipios de Hermosillo, Navojoa, Guaymas, Caborca, y
Cajeme.

e Con el objetivo principal de sensibilizar a la poblacion, especialmente a los
profesionales de la salud y a los estudiantes en formacion, sobre la importancia de
la salud mental, asi como desmitificar los tables y estigmas que adn rodean a los
problemas de salud mental, fomentando una actitud mas abierta y comprensiva, el
11 de octubre de 2024, en conmemoracion del Dia Mundial de Salud Mental, se
realizé la Jornada Estatal de Salud Mental y Adicciones en el Auditorio Civico del
Estado, bajo el lema "No hay Salud sin Salud Mental", contando con una
asistencia de 1,000 personas.

e Se cuenta con 24 Brigadas Comunitarias en Salud Mental (BCSM) y 02 Grupo de
Apoyo Emocional (GAE), las cuales operan en los municipios de Cajeme, Alamos,
Huatabampo, Navojoa, Agua Prieta, Santa Ana, Caborca, Hermosillo, Carbd, Ures,
Pesqueira, Moctezuma, integrando un equipo de 102 brigadistas que llevan a cabo
acciones para fortalecer los factores protectores, asi como la deteccion temprana
de problemas asociados; asi como la atencién oportuna a través de la articulacion
de la Red Integrada de Servicios de Salud (RISS).

e Desde el ano 2023, se cuenta con la actividad “Saludablemente en la Vialidad”,
misma que se realiza mensualmente alrededor del dia 10, donde personal de la
Direccién viste una prenda amarilla y se ubica en distintos cruces viales de la
ciudad de Hermosillo, mostrando carteles y lonas con mensajes positivos, y
entregando folleteria y distintos souvenirs a los peatones y conductores,
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promoviendo la prevencion del suicidio. Al llevar a cabo estas acciones en lugares
de alta afluencia, se logra un mayor alcance y se garantiza que un amplio sector
de la poblacion esté expuesto a mensajes positivos y recursos Utiles para el
cuidado de su salud mental, ademas de la vinculacién de otras dependencias que
se integran para el fortalecimiento del programa, durante el afio se realizaron 9
eventos.

e Mediante la implementacion del “DIA AMARILLO”. Se invita a la comunidad a
portar una prenda amarilla, color que representa la Prevencion del Suicidio, el dia
10 de cada mes, como simbolo de la toma de conciencia que debemos tener
sobre la prevencion del suicidio en el mundo. A esta actividad se suman distintas
instituciones, tanto publicas como privadas, enviando evidencia de su
participacion.

e En el mes de septiembre, se llevoé a cabo el concurso de poesia coral “CONECT -
ARTE... Hablemos de Suicidio, cambiemos la Narrativa”, en el que participaron
440 estudiantes de secundaria y preparatoria de escuelas publicas y privadas del
Estado. A través del arte, se busca promover la salud mental y generar un espacio
de reflexion y expresion.

e Se ha participado semanalmente en la Universidad de Sonora con modulos
itinerantes de orientacion de salud mental, brindando orientacion e informacion
impresa de prevencion de suicidio y promocion de la salud mental, asi como
teléfonos de atencidon y emergencias, beneficiando a un aproximado de 1,000
alumnos. Asi mismo, se brinda el apoyo, a solicitud, instalando 8 maodulos
informativos de Salud Mental en distintos eventos.

e Como parte de las estrategias de difusiébn, se publicaron y compartieron 110
infogramas sobre prevencion de suicidio en redes sociales oficiales de la
dependencia.

e Durante este afo, se realizaron Jornadas Comunitarias de Salud Mental en
Pueblos Originarios de la Entidad, con el objetivo de realizar acciones de
tratamientos e intervenciones breves, que consistieron en terapia individual,
familiar y grupal para pacientes (nifios, adolescentes y adultos) que presentan
algun padecimiento de salud mental para referenciarlos a una atencion
especializada. Ademas, se otorgaron platicas de prevencion a madres y padres de
familia, estudiantes de educacion bésica y/o media superior dentro de sus
planteles. Las localidades atendidas fueron Etchohuaquila, Fundiciéon, Guasimas
de Belem, Huirivis, La Curva Vicam, Loma de Bacum, Loma de Guamuchil,
Masiaca, Pitahaya, Po6tam, Pueblo Mayo, Punta Chueca, Rahum, San Pedro
Nuevo, Térim, Vicam Pueblo, beneficiando a 1885 personas de los pueblos
originarios Seris, Yaquis y Mayos.

e Se cuenta con un Programa dirigido a médicos internos de pregrado y pasantes de
servicio social de medicina, coordinado por la DGSMA y DGEC, el cual consisti6
en la aplicacién y evaluacion de 188 tamizajes con la finalidad de medir riesgo
suicida, brindando a su vez una herramienta de apoyo con recomendaciones de
salud mental especificas y aplicables individualmente, asi como la canalizacion y

atencion de casos.
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Mediante el Programa de Prevencion de Accidentes, se reconoce el vinculo entre
la salud mental y la seguridad vial, las capacitaciones de seguridad vial han
incluido temas para prevenir la conduccion bajo efectos de estrés, ansiedad o
sustancias psicoactivas. Ademas, se implementaron mddulos de prevenciéon de
accidentes en eventos masivos, participando en 35 eventos donde los asistentes
utilizaron simuladores y participaron en platicas de sensibilizacion, observando
cémo sus reflejos se ven afectados por el alcohol o las drogas. Estas acciones
fueron complementadas con campafas digitales sobre los peligros de conducir
bajo efectos de sustancias. Dichas acciones se alinean al ODS 3, especificamente
en la meta 3.5 al fortalecer la prevencién y el tratamiento de las adicciones y el uso
nocivo del alcohol, asi como la meta 3.6 al mejorar la seguridad vial mediante la
sensibilizacion.

El Programa de Promocién de la Salud, llevé a cabo una reunion de coordinacion
con la SEC y Salud Mental, con el objetivo de tratar los temas referentes a
inteligencia emocional, primeros auxilios psicologicos, prevencion del suicidio,
factores de riesgo y proteccion contra las drogas, mitos y realidades contra las
drogas y adicciones en planteles escolares.

A través del area de urgencias epidemiol6gicas, se gestioné con el Instituto
Nacional de Migracién (INM) la necesidad de contar con personal para atencién
mental de la poblacién migrante albergada en las estaciones migratorias de la
entidad, lograndose la asignacién de personal de psicologia y enfermeria en la
estacion estatal. Beneficiando a aproximadamente 10,000 personas que ingresan
a la institucion.

Estrategia 3.2 Coordinar intervenciones comunitarias con un enfoque a ras de suelo.

Lineas de Accién

Se ofrecieron cursos y capacitaciones gratuitas a lo comunidad para fomentar la
deteccién y atencion temprana de los TND, sensibilizando a un total de 1,005
personas en el Estado.

Se llevaron a cabo 15,826 consultas multidisciplinarias en las cinco Clinicas
Integrales de Nutricion del Estado, ubicadas en Hermosillo, Obregén, Caborca,
Nogales y Cananea. De estas, 5,404 correspondieron a nutricion, 3,113 a
psicologia, 2,585 a medicina y 4,724 a enfermeria. Estas acciones contribuyeron
significativamente a la prevencién y mejora en la atencién de las principales
enfermedades cronicas no transmisibles.

Durante el afo, se llevaron a cabo diversas acciones en materia de nutricion,
incluyendo platicas informativas en las Clinicas Integrales, asi como 71 talleres y
platicas dirigidos al publico en general. Asimismo, se invit6 a las personas a acudir
a la Clinica Integral de Nutricibn mas cercana para recibir orientacién alimentaria
personalizada. Adicionalmente, se organizaron 15 jornadas de deteccion de
obesidad y sobrepeso, dirigidas a la poblacidon en general, con el objetivo de
fomentar la prevencion y el control de estas enfermedades. Conforme a lo



establecido por los Objetivos de Desarrollo Sostenible, de la Agenda 2030, se
atiende lo previsto en el Objetivo 3, Salud y Bienestar

e Durante el afio, se registré un notable aumento en la afluencia de pacientes a las
Clinicas Integrales de Nutricion ubicadas en Hermosillo, Obregén, Caborca,
Cananea y Nogales, en el Estado. En estas unidades se diagnosticaron 1,390
casos de sobrepeso y 3,761 de obesidad. Este resultado refleja el firme
compromiso de la Secretaria de Salud Publica del Estado, con la mejora continua
de los servicios brindados a la poblacion, fortaleciendo la atencién integral en la
prevencion y control de estas enfermedades.

e A través del Programa de Atencion a la Salud de la Infancia y la Adolescencia
(PASIA), se capacité a 51,917 padres, madres y/o tutores en temas de prevencion
de Enfermedades Diarreicas Agudas e Infecciones Respiratorias Agudas.

e Se aplicaron 4,146 pruebas evaluar el desarrollo infantil en menores de 6 afios de
edad durante las consultas de nifilo sano y asi detectar problemas del
neurodesarrollo. Ademas, 1,967 menores de 6 afos de edad, recibieron talleres
de Estimulacién Temprana, tanto aquellos con desarrollo normal como con rezago
en el desarrollo.

e 11,178 padres, madres o cuidadores principales de nifias y nifios menores de 6
afos fueron capacitados en estimulacién temprana y practicas de crianza sensible
y carifosa.

e 42,102 padres y/o cuidadores de nifios menores de 10 afios han sido capacitados
en orientacion nutricional.

e Un total de 5,131 adolescentes de 10 a 19 afios participaron en talleres sobre
temas de interés, como orientacion nutricional, activacion fisica, prevencion de
adicciones y suicidio, y salud sexual, con el fin de prevenir las principales
enfermedades de mayor prevalencia en este grupo de edad.

e 916 padres, madres y/o tutores fueron capacitados a través de platicas sobre
temas de relevancia en adolescencia, como salud sexual, suicidio, entre otros.

e 18,734 padres, madres y/o tutores fueron capacitados para fortalecer la educacion
en la poblacion general sobre los signos y sintomas de sospecha de cancer en
nifas, nifos y adolescentes, promoviendo el acercamiento a las unidades de salud
para la deteccion temprana de casos.

e 20,946 cédulas de deteccién oportuna de signos y sintomas de sospecha de
cancer fueron aplicadas a menores de 18 afios.

e Un total de 705,340 dosis fueron aplicadas bajo la rectoria en materia de
vacunacion a cargo de la Secretaria de Salud a través del Consejo Estatal de
Vacunas.

e Todos los biologicos del Programa de Vacunacién Universal (PVU) alcanzaron y
mantuvieron una cobertura de vacunacion del 95% al 100% en cada entidad
federativa. Actualmente, se ha alcanzado y mantenido una cobertura de
vacunacion del 90% en nifos menores de un afio, del 100% en nifios de un afio,
del 100% en nifios de 4 afios y del 95% en nifios de 6 afios, cumpliendo con el
objetivo de cobertura en cada entidad federativa.
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e Un total de 355,783 dosis de influenza estacional y 96,528 dosis de COVID-19 han
sido administradas en la temporada invernal actual para mitigar el riesgo de
complicaciones en infecciones respiratorias agudas atribuibles a estas
enfermedades

e 23,028 dosis de la vacuna contra el Virus de Papiloma Humano (VPH) han sido
aplicadas, alcanzando un avance del 60.85% de la meta para la prevencion del
cancer cervicouterino.

e Se previno y mejor6 la atencion de las principales enfermedades
cardiometabdlicas a partir de la implementacién de la estrategia de HEARTS y su
paquete de salud de Habitos Saludables, el cual permite brindar herramientas al
personal de salud y a la poblaciéon adulta que permita intervenir en la nutriciéon y
actividad fisica de los pacientes con riesgo de obesidad y enfermedades croénicas,
mejorar las medidas implementadas de prevencion, deteccién, diagndstico,
tratamiento y control de la hipertensién arterial y la diabetes, a través de la
introduccion de modelos terapéuticos en unidades de salud del primer nivel y un
paquete de salud publica que aborda desde los factores de riesgo conductuales
para las principales enfermedades cardiometabdlicas, la estratificacion del riesgo
cardiovascular, el monitoreo y la evaluacién asi como la adopcion de protocolos
simples y estandarizados para el abordaje farmacologico por parte del personal
médico.

e Dentro del programa de Atencién a Pueblos Indigenas se realizaron 11 jornadas
médicas en beneficio de la poblacion indigena en comunidades de las etnias
Guarijio, Seri, Pima, Mayo, Yaqui y Cucapa; todo ello en beneficio de 577
personas con un total de 8,142 acciones en las que se brindaron los servicios de
consulta médica general, salud bucal, nutriciéon, deteccion glucosa, deteccion de
Hipertension Arterial, peso, talla, vacunacion, salud mental y farmacia. Las
acciones se relacionan con el ODS 3 Salud y Bienestar, meta 3.8 Lograr la
cobertura sanitaria universal, en particular la proteccién contra los riesgos
financieros, el acceso a servicios de salud esenciales de calidad y el acceso a
medicamentos y vacunas seguros, eficaces, asequibles y de calidad para todos.

e A través del componente de Auditorias en Seguridad Vial, se desarrollaron
acciones de seguridad vial que incluyeron actividades educativas y auditorias de
infraestructura vial para identificar puntos peligrosos y proponer mejoras. Se
realizaron 12 auditorias en vialidades de Sonora, siendo clave para la instalacién
de sefalizaciébn en cruces escolares y reacomodo de vialidades. Ademas, en
colaboracién con otras coordinaciones, se distribuyeron mas de 15,000 folletos
informativos y se llevaron a cabo charlas comunitarias sobre el uso de cascos y
cinturones de seguridad. Tales acciones se alinean al ODS 3: y la meta 3.9 al
reducir los accidentes relacionados con infraestructura vial deficiente, y con la
meta 3.D al mejorar la capacidad de respuesta ante incidentes.

e Se realizaron acciones preventivas y correctivas que engloban a los indicadores y
subindicadores del Sistema de Evaluacion de Salud Bucal (SESABUC), las cuales
aseguran una atencion integral de calidad, midiendo los tiempos de atencion vy
acciones operativas minimas diarias. En Sonora, los grupos vulnerables




involucrados en las orientaciones de salud bucal son con mayor frecuencia los
infantes, mujeres embarazadas y adultos mayores, permitiendo asi asegurar una
cultura de salud oral mas enriquecida.

e Se realizaron mas de 921,460 acciones preventivas dentro del esquema bésico de
prevencion de enfermedades bucales, donde 887,278 fueron enfocadas a la
técnica de cepillado y uso de hilo dental, ademas de platicas educativas en salud
bucal y deteccién de la placa dentobacteriana y 34,182 aplicaciones de barniz de
fldor, en planteles escolares y preescolares, brindando asi un total de 221,819
usuarios beneficiados en el Estado.

e A través de la Jornada Nacional de Salud Publica, se ha incrementaron las
acciones preventivas y curativas en salud bucal tanto en actividades intramuros y
extramuros, logrando realizar un total de 88,358 acciones preventivas dentro del
esquema basico de prevencion de enfermedades bucales, donde 86,800 fueron
las instrucciones de técnica de cepillado y uso de hilo dental, como también
platicas educativas en salud bucal y deteccién de la placa dentobacteriana y 1558
se enfocaron en aplicaciones de barniz de flior dentro de planteles escolares y
preescolares, brindando asi un total de 21,700 usuarios beneficiados.

e Mediante el trabajo de personal de salud se realizaron 7,910 pruebas de
papanicolaou y 8,584 detecciones de VPH en mujeres de 25 a 64 afos de edad,
también se realizaron 11,250 mastografias a mujeres mayores de 40 afos y
12,156 exploraciones clinicas de mama a mujeres mayores de 25 afos. Lo
anterior, refleja un esfuerzo directo por garantizar una vida sana y promover el
bienestar para todas y todos, en particular para las mujeres. Estas acciones estan
alineadas con el ODS 3 de asegurar la salud y el bienestar a lo largo de todas las
etapas de la vida, contribuyendo a la prevencion y deteccion temprana de
enfermedades, lo cual es fundamental para la salud integral de la poblacion.

e Durante el 2024, el Programa de Tuberculosis, implementé la Campafia "Sonora
tierra sin tuberculosis”, la cual promueve el llevar los servicios de salud y las
detecciones de tuberculosis a la poblacion sonorense. Se realizaron pléaticas vy
detecciones en campos agricolas, centros de rehabilitacion, con Personas
Privadas de la Libertad, migrantes y poblacién indigena, asi como la divulgacién
de informacion a la informaciébn mediante dipticos, folletos y banners. Se
atendieron 4418 charlas de Promocién a la Salud, se realizaron 1,945
cuestionarios de riesgo, se tomaron 1,213 baciloscopias, de las cuales se
reportaron 44 positivas, y se entregaron 2,412 folletos de tuberculosis.

¢ Enla Poblacion Indigena, se atendieron a 1,203 personas por medio de charlas de
promocion a la salud y prevencién de tuberculosis.

e El programa de Enfermedades Transmitidas por Vectores ha realizado acciones
de control y prevencién en 213 localidades donde se ha logrado visitar 657,383
viviendas de las cuales se ha trabajado con acciones de control fisico y aplicacion
de larvicidas el 62% de ellas, se han revisado 7,757,972 depdsitos, eliminado
2,051,123 se han controlado 4,807,197 depésitos, y se aplicéd larvicida en 743,855
recipientes que contenian agua, lo anterior con el objetivo de disminuir las
densidades poblacionales de mosquitos vectores, para ello se han nebulizado




88,891 hectéreas, en 220 localidades consumiendo 36,327 litros de insecticida. En
atencion a casos notificados se han rociado 9,084 viviendas, en 151 localidades
en atencion a 1,727 casos notificados.

e El Programa de VIH/Sida, ITS y VHC coordiné jornadas de salud en colaboracion
con el SIEP y los DS, con el fin de detectar VIH, sifilis y VHC en los Centros de
Reinserciéon Social (CERESOS) de Magdalena, Nogales femenil, Agua Prieta,
Caborca, Guaymas, Navojoa y Huatabampo, durante el periodo de 19 de
noviembre a 4 de diciembre se atendi6 alrededor de 1,700 personas privadas de la
libertad, continuando a la fecha, actividades para el diagnéstico y vinculacion al
tratamiento de las personas reactivas.

e Dentro del programa de gestion territorial durante el afio 2024 se mapearon y
trabajaron 1,856 activos para la salud (tal como: abarrotes, ferreterias, bancos,
etc.) con acciones de promocién de la salud.

e Es importante fortalecer la organizacién comunitaria para su participacion en
acciones del cuidado de la salud, en relaciéon a ello, se formaron 63 Grupos de
Ayuda Mutua (GAM) en el Estado dentro de los dltimos tres afios que, bajo la
supervision médica y con el apoyo de los servicios de salud, se otorga
capacitacion que impacte en el autocuidado y control adecuado de la obesidad y/o
enfermedades crénicas no transmisibles (diabetes, hipertension arterial y
dislipidemia).

e Se fortaleci6 la Estrategia de GAM en Enfermedades Cronicas (GAM EC), la cual
a través del acompafiamiento y seguimiento de profesionales de la salud en las
unidades de salud del primer nivel de atencién, realizaron intervenciones grupales
a 436 personas que viven con alguna enfermedad crénica no transmisible, con el
propésito de empoderar al paciente y fortalecer el cuidado de su salud, asi como
retrasar o evitar complicaciones comunes a través de la medicion de hemoglobina
glucosilada, microalbuminuria y exploracion de pies. Se Implementaron las
plataformas de Sistema de Vigilancia y Estudio de Grupos de Ayuda Mutua
(SIVEGAM) y el Sistema de Informacion en Enfermedades Cronicas (SIC), con el
propésito de contribuir a un mejor seguimiento y analisis de los pacientes con
enfermedades crénicas no transmisibles en tratamiento, que permite prevenir y
disminuir el riesgo de las principales complicaciones y mejorar el porcentaje de
pacientes con obesidad controlados que se encuentran en tratamiento en la
Unidad. Se implementé en las unidades médicas el Sistema SIC, en el cual se
registran las variables de la Tarjeta de Registro y Control de Enfermedades
Cronicas de forma electronica y nominal, lo cual permite el seguimiento gerencial
de la diabetes tipo 2, obesidad, hipertension arterial y dislipidemia, asi como el
seguimiento individualizado de las personas que viven con dichas enfermedades y
gue son atendidas en las unidades de salud del primer nivel.

e Por otro lado, la conformacién de comités municipales de prevencion de
accidentes ha sido una estrategia central. Estos comités organizan jornadas de
limpieza y mantenimiento en espacios publicos, eliminando riesgos y promoviendo
espacios seguros. También se capacita a sus integrantes para identificar riesgos y
disefiar soluciones adaptadas a las necesidades locales.
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Se realiz6 el Encuentro Nacional de Fiebre Manchada del 26 al 29 de septiembre
de 2024, evento donde se abordaron diversos temas con enfoque en una sola
salud entre gobierno, academia y poblacién, con ponentes de alcance nacional.
Con una inversion de 159.0 mil pesos.

En acciones conjuntas del Programa de Promocién a la Salud, Zoonosis y
Vectores, se realizaron 229 visitas a planteles educativos entre nivel escolar y
preescolar con la estrategia de “Super Sani” con enfoque preventivo en temas de
rickettsiosis, dengue y rabia, con lo que se impactaron 45,492 alumnos y 1,979
docentes.

Se efectuaron dos sesiones ordinarias del Consejo Estatal para la Prevencion y
Control del SIDA (COESIDA), en el transcurso de los primeros dos trimestres del
presente afio, en las que, ademdas de contar con la participacion de autoridades
del sector salud y otras instancias publicas, se tienen como miembros a
representantes del sector social y de asociaciones civiles que realizan acciones
relacionadas con el VIH, las ITS y la VHC, sus factores asociados o poblaciones
clave.

En estos se abordaron los temas “Plan de Incidencia Just Fly” de la A.C. con el
mismo nombre, acordandose dar seguimiento a sus avances en las sesiones
consecutivas; asi como “Trabajo comunitario intersectorial para el combate contra
la infeccion de VIH y VHC” con la participacion del Programa Estatal.

El Programa Estatal de VIH/ITS coordind el curso “Perspectiva de Género y
Diversidad” el abril del presente ano en el que invitd a personal de salud y
miembros de A.C.; también mantuvo reuniones con representantes de A.C. para
colaborar en la Marcha del Orgullo LGBT, ofreciendo servicios de consejeria y
deteccion, entre otros.

Dentro del programa de Gestion Territorial durante el afio 2024 se trabajaron en
114 comités locales de salud instalados, con acciones de promocion de la salud.

El programa de Entornos y Comunidades Saludables, durante el afio 2024 se logro
certificar a la comunidad de San Felipe de Jesis y Pueblo de Alamos
correspondientes al DS 01, Atil, Oquitoa y La Estacion correspondientes a | DS 02,
Aquichopo y Nachuquis correspondientes al DS 05, Islitas correspondiente al DS
06; dando un total de 7 comunidades certificadas como Promotoras de Salud.
Asimismo, se busca impulsar y vigilar la operacién de la Red Sonorense de
Municipios por la Salud. La Red de vigilancia en materia de prevenciéon de
accidentes, ha sido fortalecida mediante capacitaciones en andlisis de datos y
monitoreo en tiempo real, lo que permite una respuesta mas eficiente a incidentes
en carreteras y zonas urbanas. Con la colaboraciéon de transito municipal, se
comparte informacion clave para prevenir accidentes. Hasta la fecha, se han
llevado a cabo 20 capacitaciones dirigidas a autoridades municipales, generando
estrategias efectivas, como filtros de velocidad en zonas escolares y campafias en
comunidades rurales.

La Red de Municipios por la Salud surge como un movimiento municipalista, una
red de alcaldes para los alcaldes, impulsando a trabajar en conjunto para
fortalecer sus politicas de salud publica y mejorar las condiciones de vida en sus
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localidades. Cuyo objetivo es Fortalecer en los municipios la decisién politica, la
colaboracion multisectorial y la participaciéon de la sociedad para orientar las
politicas locales y el gasto publico en proyectos de salud.

e El dia 22 de octubre del presente afio se llevé a cabo la primera reunion de
sensibilizacién con los municipios correspondientes al DS para el Bienestar V
(Benito Juérez, Huatabampo, Etchojoa, Alamos y Navojoa), con el fin de dar a
conocer las bases de organizacion para la instalacion de la primer Red Distrital de
Municipios por la Salud del Estado.

e El dia 15 de noviembre del presente afio se llevo a cabo reunion de sensibilizacién
con los municipios correspondientes al Distrito de Salud para el Bienestar |
(Bacanora, Banamichi, Baviacora, Carbd, La Colorada, Cumpas, Divisaderos,
Granados, Hermosillo, Huasabas, Huépac, Mazatan, Moctezuma, Nacori Chico,
Nacozari de Garcia, Onavas, Opodepe, Rayén, Sahuaripa, San Felipe de Jesus,
San Javier, San Miguel de Horcasitas, San Pedro de la Cueva, Soyopa, Suaqui
Grande, Tepache, Ures, Villa Hidalgo y Villa Pesqueira).

e El dia 28 de noviembre del presente afio se llevo a cabo reunidn de sensibilizacion
con los municipios correspondientes al Distrito de Salud para el Bienestar IV
(Bacum, Cajeme, Empalme, Guaymas, Quiriego, Rosario, San Ignacio y Yécora).

e Red Distrital de Salud 05 se instal6 el dia 26 de noviembre de 2024 (Navojoa)

e Red Distrital de Salud 01 se instal6 el dia 04 de diciembre de 2024 (Moctezuma)

¢ Red Distrital de Salud 04 se instal6 el dia 11 de diciembre de 2024 (Obregdn)

e En este afio se trabajé con 13 municipios para lograr la Certificacibn Municipios
como Promotores de Salud.

e Distrito de Salud 01: San Felipe, Suaqui Grande, San Javier, Ures, Mazatan y
Banamichi

e Distrito de Salud 02: H. Caborca, Pitiquito, Altar, Oquitoa, Tubutama, Saric y Atil.

e Es importante fortalecer los DS para la coordinacion de actividades, de promocion
y prevencién y la vigilancia epidemioldgica en los centros de salud. En relacion a
ello, la Coordinacién del Programa de Violencia Familiar y de Género trabaja en
estrecha colaboracién con los 6 DS, a través de enlaces designados, para
garantizar el cumplimiento de la NOM-046 y el logro de los objetivos del programa.
Se realizaron 11 supervisiones para verificar que las acciones de prevencion y
atencion a la violencia de género se lleven a cabo de manera efectiva, las cuales
se realizaron en Hermosillo, Agua Prieta, Santa Ana, Empalme, Guaymas,
Cajeme, Magdalena, y Caborca.

e EI CETS se coordina a través de los Servicios de Sangre del Estado con el
objetivo de analizar las necesidades del abastecimiento para garantizar la
disponibilidad y cobertura de productos sanguineos.

e Los DS han integrado equipos multidisciplinarios con especialistas en
infraestructura vial y promotores de prevencion de accidentes; es asi que, con el
apoyo de la Coordinacion Estatal en materia de prevencién de accidentes, se
disefian rutas seguras y se utilizan sistemas de informacién geografica para
identificar areas criticas. Ademas, se realizaron talleres para capacitar al personal




GOBIERNO
0 SONORA

en registro y analisis de datos, mejorando la calidad de los reportes y permitiendo
la implementacion de medidas preventivas viales mas efectivas.

Se llevé a cabo una capacitacion del sistema de vigilancia de Lepra y la situacion
programatica y operativa, en la cual se tuvo un alcance de 57 participantes de los
seis distritos de salud, con el fin de promover la prevencién y vigilancia
epidemiolégica de la Lepra en Sonora.

En este afio se llevaron a cabo 8 mesas de trabajo con temas como: Super Sani
en tu Escuela, Ecobuquis, Coordinacion Estatal para la Prevencion de Accidentes
(COEPRA), trabajo intersectorial SEC y COESPRISSON, Alimentacion saludable,
Salud mental y adiciones, temporada de calor y lineamientos generales de la
expedicion de alimentos.

Se llevé a cabo una reunién de coordinacion con SEC y Salud Mental con el
objetivo de tratar los temas referentes a inteligencia emocional, primeros auxilios
psicolégicos, prevencion del suicidio, factores de riesgo y proteccion contra las
drogas, mitos y realidades contra las drogas y adicciones en planteles escolares.
Ademas, se llevd a cabo una reunidon de coordinacion con Educacién Media
Superior, con el objetivo de brindar el panorama epidemiologico y
recomendaciones preventivas ante las temperaturas extremas de calor, brindando
al personal directivo y coordinador de area, material digital para difusion.

Se llevé a cabo una reunion de coordinacién con COESSPRISON y SEC, con el
objetivo de fungir como intermediario entre ambas instituciones para generar una
mutua colaboraciébn para abordar las capacitaciones correspondientes a las
tienditas escolares.

Se realizé una reunién de coordinacion con SEC con el objetivo de presentar la
estrategia “EcoBuquis” para su implementacién en escuelas de nivel basico.
Asimismo, se llevé a cabo una reunion con el area de Coordinacion Escolar de la
SEC, con el objetivo de presentar la propuesta de tablero escolar y seguimiento a
la implementacion de la estrategia “EcoBuquis” en las escuelas correspondientes
al Rio Sonora.

El dia 5 y 12 de noviembre del 2024, se llevé a cabo una reunion de coordinacion
con la SEC, para el seguimiento de los lineamientos generales de Alimentacién y
Bebidas en las escuelas, cuyo propdésito fue trabajar en conjunto para establecer
las atribuciones por dependencia estipuladas en la ley.
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Semaforo
Resultados con

INDICADOR Fuente respecto
2023 2024 a linea
base

Prevalencia de | 46.30%
sobrepeso y obesidad | (2021)
infantil en el Estado de

46.30% SINAVE

Sonora.
Tasa de mortalidad por Tasa de | Tesa d | INEGI /
mortalidad mortalidad
enfermedades 15.8 6.8 preliminar por | preliminar por DGIS
transmisibles IRAS y | (2019) (2021) IRAS 2022 en | IRAS 2024 en
menores de 5 | menores de 5
EDAS en menores de 5 afos: 8.0. afios: 5.66
anos. con 14
Tasa de | defunciones al
mortalidad 03 de
preliminar por | diciembre
EDAS 2022
en menores | Tasa de

de 5 afos: 1.2 mortalidad

preliminar por
EDAS 2024
en menores
de 5 afos:
0.404 con 1
defuncion  al
03 de
diciembre

Total: 6.1

*Verde: Avance; amarillo: Igual y; rojo: Retroceso

Objetivo 4. Impulsar mecanismos de mejora continua apegadas al sistema de
gestion de calidad, que permita eficientar la operacion de atencibn médica y
administrativa para lograr la innovacién y modernizacién de los servicios de salud.

Estrategia 4.1 Apegarse al sistema de gestion de calidad que conlleve a un modelo de
mejora continua en los procesos técnico-administrativos.

e EI CETS, llevé a cabo la evaluacion de calidad por Consultores de Gestidn
Analitica de Calidad, con el propésito de realizar un diagnéstico situacional de los
procesos del Sistema de Gestion de Calidad e implementar la Norma NMX-EC-
15189-IMNC-2022 para garantizar la mejora en la calidad de los
hemocomponentes en beneficio de la poblacion del Estado.

e Durante el afio 2024 se realizaron 4 sesiones ordinarias del Comité Estatal de
Calidad en Salud (CECAS), sumando un total de 12 sesiones ordinarias en la
administracién actual coordinadas por la Secretaria de Salud Publica del
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Estado de Sonora, en las cuales se ha exhortado a realizar la autoevaluacion
del Modelo de Gestion de Calidad en Salud (MGCS) a los Establecimientos de
Atenciéon Médica (EAM) transferidos a IMSS Bienestar.
El Programa Estatal de VIH/Sida colaboré junto a otras areas de esta Direccion
General en la “3era Mesa de Trabajo Intersectorial para la Disminuciéon de
Brechas de Prevencion, Diagnostico y Atencién del VIH/SIDA, ITS y VHC en el
Estado de Sonora 2024”, llevada a cabo en mayo, como seguimiento a las
mesas previas realizadas en el afio 2023 con el objetivo general de: identificar
desde la perspectiva de distintos actores sociales e institucionales, ejes de
temas estratégicos pendientes a incidir en el Estado, para ser discutidos e
impulsados para su abordaje, desde los miembros del Consejo Estatal para la
Prevencion y Control del Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida
(COESIDA).
Con base en un modelo de mejora continua, actualmente se realizan
evaluaciones trimestrales de los riesgos y controles internos dentro de las UEN
por medio del Comité de Control y Desempefio Institucional, para la toma de
decisiones.
Con el propésito de fortalecer las acciones estratégicas para la mejora continua
de la calidad y seguridad de la atencién de la salud, a través del equipo de la
Direccion de Calidad, durante el afio 2024 se realizaron 50 supervisiones a los
EAM de la Secretaria de Salud Pudblica que han sido transferidos a IMSS
Bienestar a través de la cédula estatal de supervision de los programas
estatales y federales de calidad, entre los cuales se incluye: Sistema de la
Encuesta de Satisfaccion, Trato adecuado y Digno (SESTAD), Modelo de
Evaluacién del Expediente Clinico Integrado y de Calidad (MECIC), Sistema
Unificado de Gestion (SUG), Proyecto Estatal de Supervision del Expediente
Clinico, Implementacién de las Acciones / Metas Esenciales para la Seguridad
del Paciente, Instalacion y Operatividad de los Comités de Calidad (CECAS,
COCASEP y Subcomités), lo que permite ademas de la evaluacion dar
seguimiento a los avances en la mejora continua de la calidad.
La operacion del Sistema INDICAS Il en los EAM transferidos a los Servicios
de Salud IMSS Bienestar, contempla el manejo de indicadores de calidad en la
atencion integrados en indices de primer nivel (organizacién de los servicios y
atencion médica efectiva) y de segundo nivel (Organizacién del servicio de
urgencias, atencion médica efectiva, enfermeria e infecciones asociadas a la
atencion de la salud). En el afio 2024, el promedio de unidades que reportaron
informacién al Sistema durante los primeros dos cuatrimestres ha sido de 215,
lo que representa el 80.2% de las unidades de los servicios de salud con
monitoreo en INDICAS I, cifra 3% menor a la registrada en el mismo periodo
del afio previo.
Para dar mayor transparencia y difusiéon de los resultados del indicador de trato
digno en los establecimientos de salud transferidos a IMSS Bienestar, se
cuenta con el SESTAD, Sistema donde se puede tener una visibn comparativa
de dos monitoreos: el Institucional y el Ciudadano. La Encuesta de
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Satisfaccion, Trato Adecuado y Digno se aplica en el Sector Salud a través de
los Avales Ciudadanos y el personal de salud, de esta forma se puede
comparar de manera local con los resultados que emita la autoridad de los
establecimientos de atencidon médica, quienes aplican el mismo instrumento de
medicién. Este hecho da mayor transparencia y apertura a los usuarios de la
informacion publicada y procesada a traves del SESTAD. En los primeros dos
cuatrimestres del 2024, 202 unidades reportaron el Monitoreo Institucional y
179 el Monitoreo Ciudadano, lo que representa el 75.4% y 66.8% de unidades
con reporte al SESTAD, respectivamente. El resultado global del indicador de
trato digno en SESTAD en lo que va de 2024 es del 89.1% para el Monitoreo
Institucional, mientras que para el Monitoreo Ciudadano del 92.1%, cifras por
arriba del estandar y que se encuentran 1.4% y 4.2% por encima de los valores
registrados en el mismo periodo del afio previo, respectivamente.
De acuerdo con el lineamiento establecido del programa del Sistema Unificado
de Gestion, los EAM transferidos a los Servicios de Salud IMSS Bienestar
realizan apertura de buzones de quejas y felicitaciones cada quince dias,
posterior a ello son capturadas y categorizadas en una plataforma
especializada dispuesta por la DGCES, en la cual se da seguimiento y
procesamiento a las solicitudes de atencion de los usuarios. En el periodo de
enero a noviembre del 2024 se recibieron un total de 1,120 felicitaciones y 896
guejas, de las cuales 639 felicitaciones tuvieron relacion con el trato digno a los
usuarios.
Durante el 2024 se continué trabajando con el Modelo de Evaluacion del
Expediente Clinico Integrado y de Calidad (MECIC), registrandose un aumento
del porcentaje de unidades evaluadas en plataforma del primer al segundo
cuatrimestre 2024, pasando de un 67% a un 71%, respectivamente, siendo un
incremento progresivo en relacion a afios anteriores donde se rondaba en un
50%. Asimismo, se observa que el apego a la NOM-004-SSA3-2012 se
mantiene en un 88% a nivel estatal en ambos cuatrimestres.
En el periodo 2024 se continué con el Proyecto Estatal de Supervisién del
Expediente Clinico (PESEC), por el cual se llevaron a cabo y se cumplieron las
lineas de accion implementadas, mediante la capacitacion anual, y la
supervision, tanto presencial como virtual del expediente clinico. En el mes de
enero del 2024 se realiz6 la capacitacibn anual de conocimientos del
expediente clinico, con base en la NOM-004-SSA3-2012, del expediente
clinico, obteniendo un total de 732 nuevas personas capacitadas que ho
habian tomado con anterioridad esta capacitacion en el afio 2023. Se llevo a
cabo la capacitacion “Importancia y Calidad del Expediente Clinico”, en el mes
de julio del 2024, en modalidad hibrida, coordinada por la Direccién de Calidad,
con el objetivo de concientizar y sensibilizar al personal de salud en formacién
sobre el uso correcto, manejo y archivo del expediente clinico con enfoque
ético y legal, dirigida a personal de salud en formacién, médicos internos de
pregrado, pasantes del servicio social afines del area de la salud, médicos
residentes, personal operativo y administrativo de los establecimientos de
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atencion médica de IMSS Bienestar y de las diferentes instituciones de salud

del estado de Sonora, con 230 asistentes.

e Durante el afio 2024, se realizaron un total de 39 supervisiones de expedientes
clinicos de los EAM transferidos a los Servicios de Salud IMSS Bienestar, 19
en modalidad virtual y 20 presenciales, con el objetivo de mejorar la
elaboracion del mismo, para a su vez, cumplir con un mayor apego a la NOM-
004-SSA3-2012, obteniendo un promedio de 82.38% de apego a la norma del
expediente clinico, con base a la calificacién de cada supervision capturada.
Cabe mencionar que se supervisaron un total de 470 expedientes, de los
cuales 239 cumplieron con el apego a la normativa vigente.

e Dentro del componente de enfermeria, se realizaron cédulas de supervision
cotejadas y avaladas, para la aplicacion en las supervisiones en las unidades
hospitalarias para medir procesos de mejora la cual el porcentaje pas6 de 0%,
aumentando el porcentaje a un 47%, de mejoria.

e A través del programa de Nutricion, se realizan capacitaciones y supervisiones

estatales en las Clinicas Integrales de manera trimestral. Durante el periodo, se

llevaron a cabo 24 supervisiones y 3 capacitaciones dirigidas al personal de
salud, con el objetivo de evaluar el cumplimiento de las acciones necesarias
para el optimo funcionamiento del programa en cada unidad. Ademas, se
revisd la suficiencia de equipamiento, asegurando el cumplimiento de las
metas establecidas en la deteccién y control de las Enfermedades Crénicas No
Transmisibles (ECNT)

OPORTUNIDADES

Semaforo
Resultados con
INDICADOR Fuente respecto

2022 2023 a linea
Porcentaje de 88.02% 88.02% . SESTAD
satisfaccion, trato | (2021)
adecuado y digno en
unidades médicas.

Porcentaje de | 64.15% 72.2% 72.2% | -—-—-—-- DGIS dEn lalrefoera
unidades acreditadas | (2021) Conoral o
y reacreditadas en los Salud

. . publicada el
servicios de salud del 29 de mayo
estado de Sonora. del aiio 2023,

se derogo el
proceso de
acreditacion

de los
Establecimie
ntos de
Atencion
Médica.

*Verde: Avance; amarillo: Igual y; rojo: Retroceso
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Objetivo 5. Gestionar el desempefio de un capital humano competente en todas las areas
de los servicios de salud.

Estrategia 5.1 Propiciar la profesionalizacion, especializacion y capacitacion continua de
los profesionales de los servicios de salud.

Lineas de Accidn

e La Coordinacion de Ensefianza del CETS, realiz6 la deteccion de necesidades
para cursos de capacitacion 2025 para ser aplicados al personal de los
servicios de sangre publicos y privados del Estado, arrojando temas de
acciones para el desempefio, acciones para el desarrollo, acciones para la
formacion operativa y administrativa, con el objetivo de fortalecer las
competencias del personal de salud.

e Se llevaron a cabo talleres enfocados en desarrollar conocimiento sobre
estrategias de intervencién en crisis conductuales en usuarios con TND,
capacitando en 2024 a un total de 28 profesionales de salud en atencién
directa a pacientes que acuden al servicio de atencién de TND.

e En el marco de los compromisos establecidos en la Alerta de Violencia de
Género contra las Mujeres, la Coordinacién del Programa de Violencia Familiar
y de Género, se llevaron a cabo 24 capacitaciones al personal de salud para la
aplicacion de los criterios establecidos en la normatividad para la prevencién y
atencion de la violencia familiar, sexual y contra las mujeres.

e Del 5 al 13 de junio de 2024, se llevo a cabo con gran éxito el Curso-Taller de
Atencién Médica a Victimas/Sobrevivientes de Violencia Sexual, dirigido a
personal médico de unidades de segundo nivel de atencion. El curso consto de
21 horas de duracion y conté con la valiosa colaboracién de ponentes expertos
de la Organizacién de IPAS México (organizaciéon internacional sin fines de
lucro que trabaja desde 17 paises en 4 continentes para expandir el acceso al
aborto seguro y acabar con los procedimientos inseguros de aborto); y la
asistencia de 30 profesionales de la salud de las areas de ginecologia,
enfermeria y medicina general, quienes mostraron gran interés y compromiso
en los temas abordados.

e 202 médicos y 265 enfermeros pasantes de servicio social fueron capacitados
en signos y sintomas de sospecha de cancer en nifias, nifios y adolescentes,
asi como en la referencia oportuna y adecuada.

e Se capacité a 201 personas en atencion integrada, tanto de manera presencial
0 a distancia, en temas de Salud de la Infancia, Salud de la Adolescencia, el
Programa de Vacunaciéon Universal y la prevencion, identificacion, referencia y
tratamiento oportuno del Cancer en la Infancia y la Adolescencia.

e Se capacitd6 a 943 personas en temas de vacunacién de primer, segundo y
tercer nivel de atencion a través de 17 cursos.

e Se llevd a cabo 1 curso de capacitacion virtual dirigido a 22 profesionales de la
salud que lleva a cabo las espirometrias en las unidades de salud de primer
nivel de atencion. Ademas de un Taller de Espirometria dentro del DS 01,
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dirigido a 16 servidores publicos que se encuentran al frente del primer nivel de

atencion.

e Sonora obtiene el primer lugar en atencién a la convocatoria para la difusion,
concienciacion, promocion y prevencion en referencia al Dia Mundial de la
EPOC, en este video se muestra un curso de capacitacion con el panorama y
estatus actual de las enfermedades respiratorias crénicas en referencia al Dia
Mundial de la EPOC.

e Durante el afio 2024, el Programa Estatal de Enfermedades Respiratorias

Cronicas y Agudas, integr6 a mas de 350 participantes a colaborar como

asistentes en los diferentes Congresos, como el 1er Congreso Iberoamericano

de Prevencion de las Enfermedades Cronicas, y el Curso de Temporada

Invernal Prevencion de las Enfermedades Respiratorias Agudas.

Semaforo
Resultados con
INDICADOR Fuente respecto

2022 2023 2024 a linea
base

Tasa de médicos | 95.7 95.7 95.7 95.7 INEGI
especialistas por cada | (2021)
100,000 habitantes.
Tasa de enfermeras | 46.3 46.3 46.3 46.3 INEGI
especialistas por cada | (2021)
100,000 habitantes.

*Verde: Avance; amarillo: Igual y; rojo: Retroceso

Objetivo 6. Garantizar el acceso equitativo a los servicios de salud, sin distincion de raza,
género, etnia, religion o condicién socioecondmica.

Estrategia 6.1 Atencion integral a poblacion en condiciones de vulnerabilidad en apego a
un modelo inclusivo.

Lineas de Accidn

¢ En seguimiento al principio de CERO Tolerancia al Hostigamiento Sexual y Acoso
Sexual Institucional, para fortalecer la Cultura Institucional para la Igualdad
Laboral, el 28 de noviembre se llevd a cabo la reunion anual de la Mesa de
Trabajo, con la participacion de la estructura de primer nivel de la Secretaria de
Salud Publica del Estado. Con acciones de control y prevencion de enfermedades
transmitidas por vectores, se realizaron acciones de control larvario en
comunidades Mayos y Yaquis, donde se beneficiaron a 116,529 habitantes de
estas comunidades, acciones de nebulizacion Espacial y Rociado residual con una
inversion de 6.5 mdp.
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e Se impartié el Curso de Interculturalidad en Salud en el Marco de los Derechos
Humanos dirigido al personal de salud de los establecimientos médicos con los
temas: de Cultura, Cosmovision y Sistemas Médicos, Diversidad e Identidad
Cultural, Derechos Humanos y Discriminacién, Género, Equidad e Igualdad,
Medicina Tradicional, Dieta de la Milpa, Empatia y Lineamientos Interculturales,
con el objetivo de que el personal de salud comprenda la importancia del respeto y
reconocimiento de la Diversidad Cultural, el enfoque de derechos humanos y de
género dentro los Servicios de Salud e identifique las herramientas interculturales
para el desarrollo de competencias profesionales, mejorando la calidad de una
atencion culturalmente adecuada y sin discriminacion. En el 2024, la Coordinacion
de Atencién a Pueblos Indigenas realiz6 9 cursos de Interculturalidad en Salud con
un total de 148 profesionales de la salud capacitados. Asimismo, se brindd
capacitacion a la poblacion con el objetivo de que conozcan sus derechos dentro
de los servicios de salud, llevando a cabo 8 cursos a poblacion indigena, Parteras
Tradicionales y Auxiliares de Salud con los temas de Interculturalidad y Dieta de la
Milpa impactando en un total de 193 personas capacitadas.

e Dentro del Plan de Justicia Guarijio, se llevaron a cabo brigadas de salud en
coordinacién con CEDIS, DIF y municipio de Quiriego, las cuales se llevaron a
cabo en la localidad de Los Bajios durante los meses de junio y noviembre,
beneficiando a 200 personas con 2,719 acciones de salud. Ademas, se capacité a
la poblacion guarijia sobre los Lineamientos interculturales y Dieta de la Milpa
alimentacion regional a 30 personas.

e Se otorgd capacitacion de Interculturalidad en Salud a 37 Parteras tradicionales y
Auxiliares de Salud del municipio de Alamos.

e En el Plan de Justicia Seri, se realizarén 2 brigadas de salud en coordinacién con
CEDIS, las cuales se llevaron a cabo en la localidad de ElI Desemboque de los
Seris, municipio de Pitiquito y una en Punta Chueca, municipio de Hermosillo,
beneficiando a 128 personas con 1,807 acciones de salud.

e Con el Plan de Justicia Yoreme — Mayo, se realizé la brigada de salud en la
localidad de La Cuchilla, municipio de Huatabampo y una en Bacame Nuevo,
municipio de Etchojoa, beneficiando a 67 personas con 989 acciones de salud.
Ademas se capacit6 a 63 Parteras tradicionales y Auxiliares de Salud del
municipio de Navojoa en el tema de Interculturalidad en Salud, y se capacit6 a 20
personas de la localidad de Guaytana, municipio de Etchojoa, con el tema de
Modelo de la Dieta de la Milpa alimentacién regional.

¢ Mediante el Plan de Justicia Yaqui se otorgé la brigada de salud en la localidad de
Torim, municipio de Guaymas, beneficiando a 45 personas con 305 acciones de
salud. Ademas se capacité a 18 Parteras tradicionales y Auxiliares de Salud del
municipio de Guaymas, 10 Auxiliares de Salud del municipio de Empalme con el
tema de Interculturalidad en Salud, y a 15

e personas de la localidad de Vicam, municipio de Guaymas con el Modelo de la
Dieta de la Milpa alimentacién regional.
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Semaforo
con
respecto
a linea
base

Fuente

Porcentaje de | 18.6% ENADIS
percepcion de | (2017)

discriminacién en la

atencion médica

Porcentaje de | 60% 50 % 51 % 56.30 % DGIS
establecimientos de | (2021)

consulta externa y

hospitalizacion en

operacién en el Estado

de Sonora.

*Verde: Avance; amarillo: Igual y; rojo: Retroceso
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IX. Programas Especiales de Mediano Plazo.

1) Matriz de Observaciones del Programa de Mediano Plazo Institucional
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ESTRUETUER OBSERVACIONES T&;OMX?&ASISQEA? EVALUADOR (;BESC::VE/;E:II&AN COMENTARIOS
(1 FILA POR OBSERVACION) OBSERVACION) (NOMBRE Y PUESTO) (DIA/MES/ARO) GENERALES

Presentacion

Introduccién

indice

Mision y Vision

Marco Normativo

Capitulo I. Andlisis Situacional
Capitulo 1. Alineacion de la Estrategia
PND-PED-PMP

Garantizar la incorporacién de lineas
de accién que comprenda a todo el
sector salud del Estado.

Andlisis de la operacion de
estrategias para garantizar
Capitulo 1l. Operacién de la Estrategia  |Integracién de objetivos y estrategias que abarque a o I 18 de febrero del |laimplementacién y
- ) de Organizacion, Estadfistica y P >
(Objetivos, estrategias y lineas de accion) |todo el sector salud Evaluacis 2024 seguimiento de lineas de
valuacion.

accién que comprende el

sector salud del Estado.

Mtro. Rubén Palafox Carvajal. Subdirector

Se modificaran en base a la
alineacién del nuevo Plan
Mtro. Rubén Palafox Carvajal. Subdirector

de Organizacion, Estadfiistica y

Nacional de Desarrollo
2024-2030 y por ende a los
cambios dentro del Plan
Estatal de Desarrollo 2021-
2027.

Utilizar fuentes de informacién del
catlalago nacional de indicadores.

18 de febrero del
2024

Capitulo 1V. Indicadores Replantamiento de indicadores

Evaluacion.

Capitulo V. Proyectos Estratégicos
Capitulo VI. Instrumentos de
coordinacién y concertacion
interinstitucional e intergubernamental
Capitulo VII. Instrumentacion, evaluacion
y seguimiento de los programas
Comentarios generales
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2) Cumplimiento General de las Lineas de Accion del

Digital.
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Programa Especial de Gobierno

NO. OBJETIVO ESTRATEGIA LINEA DE ACCION ACCIONES REALIZADAS COMENTARIOS GENERALES
1.1.4. Actualizar anualmente la Actualmente se encuentra en
planeacion para el cumplimiento del | Como parte de la Agenda Digital, el ISSSTESON, realizé las siguientes acciones dentro de los | desarrollo el proyecto de Gestor
" programa especial de Gobierno Digital compromisos transversales y sectoriales: Virtual en coordinacion con la
1. Disefiar e implementar la 1.1. Emitir los instrumentos para - AR p . . b
o : - . ° N mediante la definicion de compromisos - Avance del 80% en el proceso de digitalizacion del ramite de Solicitudes de Credito. Subsecretaria de Gobierno Digital.
1 | Politica de Gobierno Digital y la |  implementar la politica de Gobierno ! ; . o .
Gobernanza Tecnolbgica il transversales y sectoriales a corto plazo |- Desarrollo de API de pi de para Gestor Virtual, con el fin
. ¥ su publicacion y evaluacion de de tramitar la Ayuda para Gastos de Funeral.
cumplimiento a través de las Agendas
Digitales.
1. La Secretaria de Salud Pdblica, formd parte de licitaciones consolidadadas en referencia a
nobreaks, laptops) a precios bajos y equipo
1.2.2. Fungir como érea técnica y competitivo. Asimismo, se beneficio a 124 unidades en materia de enlaces de internety
especializada en la celebracién de | telefonia, tanto en el medio (fibra optica), en mejor velocidad del ancho de banda de subida y
de bajada, y desde luego en precios bajos y accesibles.
1. Disenar e a 12 el uso, y marco para la uso, ad uisl:utcigrnw'mmS i s V/ - - lici 34. .
2 | Politica de Gobierno Digialy la | arrendamiento de bienes y contratacién p . ad v 2. La Secretaria de Salud Pablica, se integrd a la licitacion consolidada del Servicio de
o de bienes, Impresion.
Gobernanza Tecnolégica. de servicios TICS " - — sion. _
y/o renovacién de senvicios de 3. El ISSSTESON participé en la Licitacién Pablica de Caracter Nacional No. LPA-926096917- En 2025 se renovaran estos
Tecnologias de la Informacion y 004-2024 para la Contratacion Consolidada de Servicios de Internet y Telefonia logrando con servicios para contar con
Comunicaciones. ello, ahorros importantes con una reduccion de hasta el 60% en el gasto en dichos rubros y | conectividad en todos las unidades
mejoras en los servicios obtenidos. médicas y administrativas del
ISSSTESON
1. Se homologd la pagina institucional de los Servicios de Salud de Sonora con disefio de
3.1.2. Homologar los sitios plantillas y colores de imagen institucional en concordacién con Gobierno Digital.
institucionales en su contenido, disefio, hitps:/salud.sonora.gob.mx/.
Fortalecer la interaccion virtual . recursos visuales y de navegacion que
! 3.1. Fortalecer la presencia en lineadel|  constituyan una imagen digital
entre la sociedad y el Gobierno del ! . ot ¢
gobierno del Estado, su identidad | gubernamental sélida y reconocible, de
3 Estado mediante la

implementacion, desarrollo,
perfeccionamiento y optimizacién
de bienes y senicios digitales.

mediante la homologacion de la imagen
digital institucional.

acuerdo con las politicas de imagen
emitidas para tal efecto por la
Coordinacién General del Sistema
Estatal de Comunicaci6n Social en
colaboracion con la Oficialia Mayor.

EI ISSSTESON cuenta con un sitio homologado en contenido y disefio conforme a los

El sitio digital se actualiza

lineamientos de la la Coordinacién General del Sistema Estatal de C Social en
colaboracién con la Oficialia Mayor en la direccion: https:/www.isssteson.gob.mx

peri6 conforme a los
fineamientos de imagen digital.

3.
Fortalecer la interaccion virtual
entre la sociedad y el Gobierno del

3.2. Consolidar la aplicacion Sonora
Digital como la herramienta tecnolégica

mbviles.

3.2.2. Integrar todos los senicios
digitales del Gobierno del Estado en la
App Sonora Digital

La Secretaria de Salud Publica ha facilitado el acceso a la atencion médica especializada a
distancia por medio del servicios de Telemedicina en atencion primordial a la poblacién mas
winerable de Sonora, tomando en cuenta las siguientes acciones:

1) Elegibilidad de unidades para Telemedicina en el Estado.- Se realiz6 andlisis de los
municipios y localidades que cumplen con criterios de elegibilidad para programas de
telemedicina, en base a distintos indicadores, tal como: Poblacion wulnerable, alta marginacion,
asi como zona rural, zona indigenas, donde la distanci p un
problema; ademés donde se puedan crear microrregiones, lugares con alto ntimero de
referencias a hospitales de especialidad y donde se tenga plan de justicia a municipios. Lo
anterior, arroj6 como resultado 106 unidades de salud rurales y urbanas.

2) ion del programa de siendo los Centros de Salud Rurales. -
Sahuaripa, Arivechi, Bacanora, Soyopa, San Javier, Onavas, Yécora, Rosario Tesopaco,
Quiriego, Ures, Estacion Pesqueira, Poblado Miguel Aleman |, Bavispe, Banamichi, Bavidcora,
La Atravesada, Huésabas, Tecoripa, Tepahui, Nacori Chico, CSU Empalme, CSU Caborca,
ademés, de la incorporacion de Hospital Comunitario de Alamos, Hospital General de
Guaymas, Hospital General de San Luis Rio Colorado, Hospital Comunitario de Magdalena,
Hospital Comunitario Ures, Hospital Comunitario Vicam Switch, Hospital Psiquidtrico Cruz del
Norte, asi como el Centro Ambulatorio para la Prevencion y Atencion del Sida e Infecciones de
Transmision Sexual (CAPASITS) Hermosillo, en la parte de Seguridad Pubiica se tiene al
Instituto de Tratamiento y de Aplicacion de Medidas para Adolescentes (ITAMA) Hermosillo y el
Centro Federal de Readaptacion Social (CEFERESO) y por imo, la integracion de Unidades
de Atencion al Neurodesarrollo Empalme, Navojoa, Nogales y Hermosillo.

3) Conectividad e internet. - Se instal6 antenas para tener internet en los Centros de Salud
Rurales y se senvicios con pi iales a bajo costo.

4) Capacitacion a médicos pasantes, personal de enfermeria, médicos adscritos, trabajo social
y directores de centros, asi mismo se ha mantenido el monitoreo de las necesidades

Los avances significativos en
Telemedicina, toma en cuenta la
productividad del servicio, con corte
ala fecha de diciembre del 2024:
A) Telemedicina Estatal: 2,409
Teleconsultas atendidas en 2024.
B) Inversi6n. - Para el programa de
Telemedicina se ha invertido:
$1'652,888.88.

) El avance en unidades es del
33.01% respecto a los 106 centros
de salud rurales considerados en el

cumplimiento sexenal,

La Cédula de Identficacion de ISSSETESON se encuentra disponible como documento
electrnico dentro de la App Sonora Digital

De igual manera se esta trabajando
para poner a disposicion de la App lal
agenda de citas médicas

4 Estado mediante la através de la cual, las personas
implementacion, desarrollo, | recibiran atencion digital personalizada
perfeccionamiento y en sus
de bienes y servicios digitales.
Fortalecer la interaccion virtual 3.3. Promover la mudanza digital
mediant ray redisefio de I
5 |entre la sociedad y el Gobierno del| Meciante a mejora y redisefio de los

Estado mediante la
én_dacarralln

procedimientos internos y sistemas de
gestion.

3.3.1. Actualizar los procesos de los
Entes relacionados con los tréamites, el
servicio y la atencién a las personas.

ISSSTESON, realiz6 un rabajo en coordinacion con Mejora Regulatoria y Gobierno Digital para
simpiificar tramites y servicios. Se pas de 31 a 14 ramites de los cuales 5 ya se encuentran
digitalizados.

En 2025 se confinuara trabajando
con la digitalizacion de diferentes
senvicios y tramites.

3.

Fortalecer la interaccién virtual
entre la sociedad y el Gobierno del
Estado mediante la
implementacion, desarrollo,
perfeccionamiento y optimizacién
de bienes y senicios digitales.

. Digitalizacion de trmites,
senvicios, programas sociales y demés
actos juridicos y/o administrativos.

3.4.1. Establecer la estrategia de
digitalizacién para que los tramites,
senvicios, programas sociales y demés
actos juridicos y/o administrativos se
realicen de manera preferente y
progresiva de forma digital de principio
afin.

ISSSTESON cuenta con los siguientes tramites digitalizados en su totalidad:
Solicitud de Constancias Vigencias
Reposicipon de Credenciales
Solicitud de Receta
Consulta de Laboratorio
Agenda de Cita Médica

Se avanzo en el proyecto de
digitalizacién de solicitudes de
crédito

4. Consolidar la Gobernanza de
los Datos generados o en
posesion de la administracion
publica estatal y promover la
participacion social a través de la
estrategia de Gobierno Abierto.

4.1 Sentar las bases para la
interoperabilidad de la informacion
generada o en posesion de la
administracion publica estatal mediante
la estandarizacion de criterios para la
generacion, recoleccion,
almacenamiento, andlisis, publicacion,
intercambio, preservacin, gestion y
uso de la informacion.

4.1.1. Unificar los catalogos de
informacion del Estado, mantenerlos

1. La Secretaria de Salud Pablica maneja gran cantidad de informacion a ravés de sus
sistemas oficiales. Por lo cual se han tomado acciones pertinentes en relacién a unificar,
validar y depurar los catalgos internos, con el fin de mejorar las condiciones de informacion y
coadyuvar con Oficialia Mayor para conformar catélogos tnicos. Adicionalmente, se nombr6 a

de catélogos que conocen los insumos, sericios o bienes, para
eficientar la accién.

y ponerlos a a|  personal
través del Sistema de de
Catélogos.

2. Se esta trabajando en la homologacion del catalogo de Articulos Internos para el uso del
Programa Anual de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios (PAAAS) con un avance del

4. Consolidar la Gobernanza de
Ios Datos generados o en
posesion de la administracion
publica estatal y promover la
participacion social a través de la
estrategia de Gobierno Abierto.

®

4.2 Disefar y desarrollar una
estrategia de Datos Abiertos que
cologue a Sonora a la vanguardia en la
materia y sea un eje primario para la
participacion social, la co-innovacion

4.2.2. Realizar historias de datos con la

informacion gubernamental y ponerlas a

disposicion de las personas, para

facilitar la comprension de temas
complejos.

y la rendicion de cuentas

La Secretaria de Salud Pblica comparte informacion en atencion a la estrategia de datos
abiertos.
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5.1.1. Consolidar el uso del dominio
5. Consolidar el uso, comparticion @sonora.gob.mx, para el otorgamiento
y aprovechamiento eficiente de la | 5.1. las de correos i acada La Secretaria de Salud Publica, solicité a Gobierno Digital la asignacion de correos oficiales
9 | infraestructura tecnolégica y de | digitales en el Gobierno del Estado y la persona servidora publicade la | institucionales, otorgandose 28 correos a senvidores publicos, esto como parte de las acciones
telecomunicaciones del gobierno | solucién de incidencias en la materia. administracion publica estatal que de comunicacion a traves de medios digitales.
del Estado. requiera comunicarse a través de
medios digitales.
La Secretaria de Salud Pblica implementd acciones para mejorar sus Centro de Datos en
tica, tal como: 1)Aplicacién de Cédula de Seguridad Digital en los centros de
dams con el objetivo de determinar nuestra situacion actual en cada uno, lo que nos ha
permitido fortalecerlo con Ia elaboracién de formatos para el control de mantenimientos,
5. Consolidar el uso, comparticion accesos, entradas y salidas de equipos, entre otros. Asi como mejora en la administracion,
y aprovechamiento eficiente de la 5.2 Implementar la Sequridad 5.2.1. Renovar y consolidar los centros. limpieza, monitoreo, y més. Adicionalmente en coordinacion con Gobierno Digital y en
10 | infraestructura tecnolégica y de -2. Implementar ‘a Seguricar de datos de los Entes, para incrementar | cumplimiento a lo publicado en el Boletin Oficial del Estado, se elaboré el documento del Plan
informatica del Gobierno del Estado. % .
telecomunicaciones del gobierno la seguridad informatica. de Medidas Preventivas y Correctivas para la gestion de incidentes en Seguridad Informatica.
el Estado. Se capacito a 36 senidores publicos, que forman parte del personal de la Direccion General
de Recursos Humanos de la Secretaria de Ssalud Péblica, sobre seguridad Digital en entornos
Gubernamentales (ciber seguridad), para promover la concienciay comprensién de la
ciberseguridad entre los usarios, para minimizar riesgos y proteger la infomacioén personal y
en un entorno digital..
La Secretaria de Salud Pablica, Ser\mos de Salud de Sonora e IMSS Bienestar, a través de la
Direccién de fas de la 6ny C se continua con acciones de
del servicio de en aquella regién donde se esta llevando a cabo la
5.3. Disefiar y consolidar la Red 5.3.1. Realizar el levantamiento de | ampliacion de cobertura de internet en centros de salud rurales, para extender la red troncal de
5. Consolidar el uso, Troncal de enel cosi yde en beneficio de las comunidades alejadas que no cuentan con cobertura
u ¥ aprovechamiento eficiente ydz e|a Estado que permita ealcxés\; jﬂ:;:::: de disponi en matria de de internet tradicional o comercial,
comicacones oo | s y e coopracin s | SESCINEECnSs e snscomo |~ o G necesades y Sacon Al 4l SubsecretaiaGe | Lared voncal e dosuma
del Estado. los tres 6rdenes de gobierno en la roncal do Tolosomunicaciones Gobierno Digital importancia, principalmente para el
materia. 2 intercambio de datos de manera
eficiente y segura con otras
dependencias para el cumplimiento
del conveniio con Registro Civil.
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3) Cumplimiento General de las Lineas de Accién del Programa Especial de Nifias, Nifios
y Adolescentes.

INVERSION EN 2024
PROGRAMA / |cCOMO BENEFICIA A LAS NIAS, NIROS Y i [MUNICIPIOS CON |FUENTE DEL
PROGRS ossE™vO DESCRIPGION DE LAS ACTVDADES £C0MO BENEICY (COBERTURA (0 A 17 AROS BENEFCIADA) e (eerccore | o
Promove asaudy preveni  perscpacion e aceitn comman st de
s e Oomon e o i g s i s 055090 |, -5y s s T T
Escuelas. lasi como mejorar el entorno escolar para [<*Th |de nifias, nifios y adolescentes. v o Contratos $377,060
v Mangeo e iesgo el ersonal
Jave sea unespacio promotor el saud
Prevriry sender Ge manera gl o
probiema e alnuicion en
pobiacion Sonornse, oorgando arcien
clinica negraly especiaizaca,
Sonora se Mueve |promoviendo condiciones favors en scuelas. lables, Lazos por la tencion Nutricional Integr [Promover la saud y prevenir enfermedades en la
S Mueve pr do condi favorables [Escuelas Saludables, Lazos por la Salud, At Nuricional Integral y |comunidad educativa, asi como mejorar los estilos de [231 escuelas. 72 municipios Recurso Estatal
i anomos,comuniadesy epaispra | Rescae o Cura Almertari
\idasaludabs.
e consu de s s
oo i enizacin s s .|
considerando a pertinencia cuiural do
omentr en  pobiacion acae o [Fomerta o cambo Ge conperiarto on e cudada
per st | e s |Se50nes educathas o eracitn con cocentes, s, pacres defamia .o mascoas, ersonly e a cuura el 6529 amos 2 municipos I
contésde parcipacion scial saneartient basico. a vaves de nvolucrar ala
e o ey Rtersa s de inakicrar ala
Saruarpa, Aech,
Bacanora, Quiriego,
ario-Tesopaco, San
Javer Savspe, a
|Avavesada, vecora,
Pobiado iguelAlermén,
(onencs, Esacion
pesaueira, Soyopa
rpaime, Baicora,
. Medant e uso e ecnogias de i nformacién y aramc, o
Otecersedcio oot | econsutas pciaias enera s st
el ncados o zonas o | ocorAs e P pciica ot |l ke prs s s y st B SO0 |, o eneciado 907 or o 17 ao, e g n kg e (321 L o Gk
etsai e - esabece o  npscadoen ospial General S, |vo cispoitie o isporite
i acceso y aa marginacin, medante € 41 . 2 e priion o cobertra. il
0 e Tcroopis demomsokny CLCILCE (e Siners p ) o et o anc e o
lespeciaidad. [Bienestar Alamos, Hospital
onerl S Bionesar
Vagina. ospia
Comuniario I35~
jenesiar Ures, Cenro
e<peciaizado
inrnamieno p
| Adolescentes (ITAMA) y
Unided CAPAS
gles
e | e cporic s oy arcciral imosto G0 oeegs
(Consuta negral (uiien picologia, meicina) dab a Caborca, Cananeay [N Disporive No Disponible
Jdeucion  aciones ntegradas de prevencion, promovendo na da pena ) Saudabie o o
Jcontrol tatamento o famacologco * Y
“Coordns esvtegas enfocadas & X ——
disminuir la morbilidad y mortalidad en los vesana h rar o
menores de - viier a Enfermedad o la moridad
de Soncra, H anos ratamiento de Reﬁmvawna Aguda pnv primera vez en menores de 5 aflos, destacando la nmoﬂanc\a de vigilar
i b oridady garenizar vaameno
e | viglar i por ca ° v amiento.
ooy et Ly . infanti, para realizar el andlisis y seguimiento de la informacion subve ‘mortalidad por EDA e
A Wiy e et oo 17 mencesde cnco aos, con e denuca s causasy e asci
"” 51,017 padres, eIRA
por Enfermod infomacion ensak e Eone
len a infancia: | Diarreicas Agudas (EDA) e Infecciones. ‘ﬂllapaclmv ‘a padres, mades o cuidadores en la prevencion de EDAS e IRAS. e
| revncny | Rospratoias Agudas (IRA) en menores | Evakir el desarrolo e los menoves. o 6 anos de edad con a prueba ““’ﬂ""’ Sotiiererti s e
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‘Capaciar a os pades, y nifos EDA mizaron con la prueba EDI a menores. afios de e lemas de recibir
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Bindaranias y ot s oo e, ciones paraatendor ol ndicador peso para a ala .49 s 260 s
= e skarit o T il o 0 i, A 5on £ o el oLy g on o ey s a5 e on rcones o st o it ot a1 40 250
otarcis enia menores e 5 aos,donde el 91119 (44,881 so diagnésico un esado uticonal normal 3.9
desarrotarse como personas sanasy desasrol. enfermedades del nerodesarrolo, cancer
Iuricin %149 constrepos 1 3% (59 congnésic o coesidd un 8% (1.55) e
arcisines  [socamerte productvas, a vaves de fa | Eiakar  nformacien del estado uricional de s menares de 10 aos para e oo
determinar f mq esar s nifas y 5-9 afios de edad, se atendieron a 22 mil 581 nifios y nifias, ae \us :uaks 20,042 (87.6%)
esimier s
R i et s y s - oo ancia . i e o b e e .
renores de 10 s - Capaciar a
- Capaciar ; n
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i modelode Infancia, Sakd de la Ao rama ce ;
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v ot ety gt Gt o i A I, Sl Ao, o rop 0o vacurac (bt B IO
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P e e o 0= [Binder . ast como alos (Convir - Un toal de 5131 0a19
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estado de Sonora
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" ) opor d para la deteccion temprana de casos.
Cancer en'a o secios un dagnssico temprano y raamieno oparumo qve aa e s
Irienciayla - de sa . i sl sebre | aucrur o e por G VRS ) s st decanear n i sy 0B, s o an R o Disperiie o Disponive
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; Tl a
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i e e el 2 o 2000 ot e
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- Contibir a1 pevencion del cancer cenicoutrino a raués dea i
[Vacunacin contra Virus de Papiloma Humano (VPH) - o " » " " »
e et Atraes de 17 cursos, secauacmasalpaves\males s g i, sequnio y rer
Fermosil, Caborca.
Caieme, Guaymes,
Nogaes, Agua Prica, San
s o Colraco
Promover, oraecer y preseriar s |, Foraecer s tfdos deriaes po e de acciones e, Aler, Nvooa,
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programa de  {impusar . e Talr EduSexa [ Foriaecer en ste grupo etaro s conocimientos Garci. Los Tanaues,
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[ Ca lactancia matera es fundamenta para el
(Capaciar  omenta la actancia materna desartoto de os ifos y nifas, y contibuye a la se capacito a personal en
v - Capacit como Instuctores en MOrHOR AL oS [, o0 ctores en lacancia et Hermosilo, Caieme y
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X. Proyectos Estratégicos

1. SISTEMATIZACION Y MODERNIZACION DE LOS PROCESOS DEL SECTOR

El objetivo principal del presente proyecto estratégico, es fortalecer los sistemas de salud
en todos sus niveles de atencidn. Para ello, se han establecido acciones en materia de
salud colectiva, mediante estrategias de despliegue territorial colocando en el centro a las
poblaciones, fortaleciendo la rectoria del sector salud estatal en el marco de APS y las

FESP.

Las acciones llevadas a cabo, son:

A partir del dia 29 de febrero del 2024, se dio el arranque de actividades de las
Clinicas Moviles de Medicina Preventiva, las cuales tienen como principal objetivo
realizar intervenciones en comunidades con poblacion vulnerable y en zonas
identificadas con alta marginacion en el estado, disminuyendo las brechas en
materia de Salud Publica.

Del 13 de septiembre al cierre 2024 se realizaron 38 Jornadas de Medicina
Preventiva, en las cuales se brindd informacion, orientacion, consulta, asesoria,
deteccion y referencia de pacientes, en materia de salud reproductiva, vigilancia
epidemiolégica, enfermedades respiratorias agudas y crénicas, enfermedades de
transmision sexual, adulto mayor, control nutricional, salud mental y adicciones.
Asi mismo, se da especial énfasis a la salud de los nifios en el estado,
completando esquemas de vacunacion universal, y brindando consulta de control
del nino sano, con la finalidad de detectar enfermedades en tiempo y forma
durante la infancia. Ademas, se brind6é atencién a animales de compafia con
esterilizaciones y vacunacion antirrabica.

Las actividades antes mencionadas, se realizaron en localidades pertenecientes a
los municipios de Huatabampo, Navojoa, Hermosillo, Mazatan, Cajeme, Naco,
Agua Prieta, Guaymas, San Luis Rio Colorado, Puerto Pefiasco, Plutarco Elias
Calles, Etchojoa, Quiriego, Altar, Huachinera, Bavispe, Benito Juarez, Empalme,
Imuris, Alamos, Pitiquito y Caborca; brindando mas de 69,444 atenciones de
promocion y prevencién a la salud.

Las acciones realizadas por las Clinicas Moviles de Medicina Preventiva en los
municipios con comunidades indigenas, durante el periodo de septiembre a
diciembre del 2024, se describen en la Tabla 3.

La proyeccion para el ano 2025, implica que, a través de las Clinicas Moviles de
Medicina Preventiva, se tiene contemplado realizar jornadas de medicina
preventiva en 62 municipios del estado. Otorgando un aproximado de 150,700
atenciones en salud.

Por otro lado, en seguimiento al inicio de operaciones del IMSS Bienestar, institucion que
presta el servicio médico y hospitalario a la poblacion sin derechohabiencia del Estado:
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e Se llevo a cabo la transferencia de bienes inmuebles (municipales y estatales).
Actualmente las areas juridicas trabajan en el registro de las propiedades a
nombre de IMSS Bienestar.

e El personal adscrito a las Unidades transferidas fue, a su vez, transferido a la
nomina federal. Actualmente se trabaja en el analisis de la plantilla de personal y el
perfil del puesto a desempeniar.

e Transferencia del Aimacén Estatal al IMSS-Bienestar.

e Se activara el uso de la plataforma digital de (SINBA) Sistema de Informacién en
Salud dentro de las unidades médicas de primer y segundo nivel, para el manejo
de la informacién oportuna a cargo de los Distritos de Salud y garantizar el
cumplimiento de metas.

Finalmente, COESPRISSON con el fin de mejorar la sistematizacién de procesos para
una mejor atencion oportuna en solicitud de tramites, implementé el sistema de funerarias
para emisién de los permisos funerarios en cada una de las 14 unidades de control
sanitario en el interior del Estado.

2. TELESALUD

La implementacién de infraestructura tecnolégica y de comunicacion en los Servicios de
Salud del Estado, ha permitido impactar eficaz y eficientemente en la atencion médica en
aquellas comunidades donde la distancia es un factor critico. Para ello, se han coordinado
acciones que impactan en ampliar el acceso equitativo a servicios de salud integrales, de
calidad, centrados en las personas y comunidades sonorenses.

Continuando con el analisis de elegibilidad de unidades para telemedicina en el Estado,
en el 2024 se integraron y activaron las siguientes unidades de atencién médica los
centros de salud rural de Tecoripa, Huasabas, El Jupare y el centro de salud urbano de
Huatabampo, Unidades de Atencién al Neurodesarrollo Navojoa, Nogales y Empalme
como Unidades Consultantes. Gracias a ello se esta logrando impactar en la atencion
médica a la poblacién vulnerable, de alta marginacion, poblaciéon en zona rural, en zona
indigenas, localidades donde la distancia/tiempo representa un problema, donde se
puedan crear microrregiones, con alto numero de referencias a hospitales de especialidad
y donde se tenga Plan de justicia a municipios.

A la fecha, se ha implementado el programa de telemedicina en:
e Centros de Salud Rurales.- Sahuaripa, Arivechi, Bacanora, Soyopa, San Javier,
Onavas, Yécora, Rosario Tesopaco, Quiriego, Estacion Pesqueira, Poblado
Miguel Aleman I, Bavispe, Banamichi, Baviacora, La Atravesada, Huasabas,
Tecoripa, Tepahui, Nacori Chico.
e Centros de Salud Urbanos.- Empalme, Caborca.
¢ Hospitales Comunitarios.- Alamos, Magdalena, Ures, Vicam Switch.
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o Hospitales Generales.- Psiquiatrico Cruz del Norte en Hermosillo, Hospital
General de Guaymas, Hospital General de San Luis Rio Colorado, Hospital
General de especialidades, Hospital Infantil del Estado.

e Unidades de Especialidad.- CAPASITS Hermosillo, Unidades de atencion al
Neurodesarrollo en Empalme, Navojoa, Nogales y Hermosillo.

e Secretaria de Seguridad Publica.- Se tiene a ITAMA Hermosillo y en el

CEFERESO.

Los avances significativos en el servicio de telemedicina a diciembre 2024,

son:

e Productividad en Telemedicina Estatal: 2,409 teleconsultas atendidas (Tabla 1).

e La inversion para el programa de Telemedicina es de: $1'652,888.88.

e La poblacion beneficiaria con servicio de Telemedicina es de 172,570
habitantes.

e Se han ofrecido en 2024, 23 diferentes tipos de teleconsultas de especialidad y
subespecialidad a la poblacion, (Tabla 2).

e El avance en unidades es del 33.01% respecto a los 106 centros de salud
rurales considerados en el cumplimiento sexenal.

3. HOSPITAL UNIVERSITARIO

El 21 de marzo de 2024 se firmé el Convenio de Donacién del inmueble antes
Hospital General del Estado “Dr. Ernesto Ramos Bours”, entre los Organos de
Operacion Administrativa Desconcentrada (OADD) del IMSS Sonora y la
Secretaria de Salud Publica del Estado.

Al corte del mes de diciembre del 2024, |la Jefatura de Servicios de Prestaciones
Médicas, se encontraba integrando y calculando la guia de equipamiento, misma
que se pretende culminar al primer trimestre del 2025, para estar en posibilidades
de realizar las acciones conducentes para cuantificar la inversion requerida.

El Gobierno del Estado de Sonora, lleva a cabo la supervision del proyecto con un
avance del 78%. Dicho Hospital contara con 90 camas censables para medicina
interna, ginecologia y pediatria.

Con dicho proyecto se pretende impactar en la formaciéon médica, fortaleciendo
conocimientos y habilidades a través del Centro de Simulacion para la Excelencia
Clinica y Quirurgica.

4. ESTRATEGIA NACIONAL DE PREVENCION DE ADICCIONES EN EL ESTADO

La colaboracion entre la Secretaria de Educacion y Cultura del Estado (SEC) y la
Secretaria de Salud Publica del Estado (SEP) ha permitido fortalecer la salud
mental de 11,800 personas en el Estado, a través de acciones dirigidas a
estudiantes, padres de familia y docentes de todos los niveles educativos.
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Un porcentaje de los recursos obtenidos del Impuesto Estatal a los Juegos de
Apuestas se destinaron al programa de subsidios para tratamientos de adicciones,
beneficiando a personas de escasos recursos. Con una inversién total de
$29,000,000,00 se apoyaron proyectos de tratamiento, infraestructura,
acondicionamiento de espacios y equipamiento en asociaciones civiles
reconocidas por Comision Nacional de Salud Mental y Adicciones (CONASAMA).
Adicionalmente, con un recurso federal de 612,000.00 pesos, se garantizé una
atencion gratuita y de calidad para los pacientes.

Se realizaron supervisiones a 50 establecimientos residenciales especializados en
atencion a las adicciones para continuar con una evaluacién continua del apego a
la normatividad vigente y promover la calidad en la atencion de los usuarios.

La colaboracion entre entidades publicas y privadas ha permitido crear 180
espacios libres de humo en diversas ciudades del estado, como Navojoa, Agua
Prieta, San Luis Rio Colorado, Cajeme, Nogales, Puerto Pefasco, Hermosillo,
Caborca y Guaymas. Este logro representa un avance significativo en la
promocion de ambientes saludables para la poblacién.

Durante el 2024, se conformé el Comité Municipal Contra las Adicciones (COMCA)
en la ciudad de Hermosillo. Asimismo, se continuo con las actividades y sesiones
en los COMCA ya existentes en Navojoa, Agua Prieta, Cajeme, Nogales, Bacum,
Guaymas y Ures, realizando un total de 8 sesiones durante el afio.

En atencién al Articulo 45 de la Ley General de Salud que establece que es
responsabilidad de la Secretaria de Salud vigilar y controlar la creacion vy
funcionamiento de todo tipo de establecimientos de servicios de salud; incluyendo
la vigilancia en el cumplimiento de las normas oficiales mexicanas aplicables a
dichos establecimientos, en Agosto del presente, se logro la instalacion del Comité
Estatal de Supervision de Establecimientos Residenciales Especializados en
Adicciones y el Comité de Reduccion de Riesgos y Dafos en el marco de la
Estrategia Nacional para la Prevencion de Adicciones.

Con el objetivo de crear conciencia sobre los riesgos del consumo excesivo de
alcohol, se realizaron capacitaciones y actividades recreativas en la Universidad
Tecnolégica de Hermosillo, como parte de la conmemoracion del Dia Nacional
contra el Uso Nocivo de Bebidas Alcohdlicas. Mas de 400 estudiantes participaron
en estas acciones, que buscan fortalecer factores de proteccion a nivel
comunitario.

Se inicié el programa “ADVERTENCIA”, programa dirigido a jovenes de 11 a 17
afios, el cual es un modelo de formacion educativo para prevenir adicciones,
enfocado en proporcionar conocimientos cientificos, valores universales, técnicas
de autocontrol que propicien actitudes positivas y el desarrollo de habilidades, para
evitar o postergar el uso temprano de sustancias consideradas drogas. Se
impartieron cursos en 15 secundarias del municipio de Hermosillo, entre las que se
encuentran: Nicolas Cedano Torres, Roberto H. Cruz Hoyos, Secundaria Técnica
#4, Secundaria Técnica #11, Secundaria Técnica #33, Secundaria General #7,
entre otras; reforzando los factores protectores de 895 alumnos.
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e Durante este ano, se realizaron 26 acciones de promocion y sensibilizacion por
una vida libre de violencia contra las mujeres y las nifias.

e En cumplimiento de los Acuerdos del Consejo Nacional de Salud para el Bienestar,
este afio, se han capacitado a 251 profesionales de la salud en el curso mhGAP,
fortaleciendo asi las habilidades para atender problemas de salud mental en las
unidades de salud, adicionalmente a este curso, a través de la convocatoria
nacional, 70 profesionales de la salud del Estado han concluido el Curso de
Aspectos Generales del Abordaje de la Conducta Suicida.

e El Dia Mundial de Lucha contra la Depresion, es para concientizar sobre el
trastorno que incide significativamente en las tasas de mortalidad a nivel mundial,
impactando principalmente a los adolescentes y personas adultas mayores; este
afno se organizaron tres ciclos de conferencias dirigidas a estudiantes de la
Universidad de Sonora, la Universidad Kino y la Universidad Durango Santander.
Las conferencias contaron con una asistencia total de 328 estudiantes.

e La Semana Compartiendo Esfuerzos se realiza cada afio durante el mes de enero.
En ella, la Secretaria de Salud Publica del Estado en conjunto con Alcohdlicos
Anonimos y diversas instituciones publicas y privadas, unen esfuerzos en la lucha
contra las adicciones. Este afo, bajo el lema "Un mensaje de vida para los pueblos
indigenas", se impacté a mas de 1,500 personas en 40 actividades realizadas
durante la semana.

e Con el fin de promover los factores protectores y prevenir el consumo de drogas
entre los estudiantes de la zona fronteriza norte de nuestro Estado, se organizé un
evento conmemorativo del Dia Internacional de la Lucha contra el Uso Indebido y
el Trafico llicito de Drogas, bajo el lema "La evidencia es clara: debemos invertir en
prevencion". Durante el evento, se compartieron conocimientos a través de tres
conferencias y se realizaron dinamicas de juegos y concursos, beneficiando a 130
jévenes de la Universidad Tecnolégica de Nogales.

5. LUCHA NACIONAL CONTRA LA OBESIDAD

Se continua fortaleciendo las acciones con la Secretaria de Educacién y Cultura,
Comision Estatal de Proteccion Contra Riesgos Sanitarios (COESPRISSON) vy la
Comision del Deporte del Estado de Sonora (CODESON), enfocadas en fomentar buenos
habitos alimenticios en los estudiantes, para ello se implementé la certificacion de 46
escuelas como promotoras de la salud ademas de 106 entornos laborales de un total de
149, y se brindaron 3,038 estrategias educativas sobre alimentacidn correcta, consumo de
agua, activacion fisica, etiquetado nutrimental, entre otras. Aunado a ello, se monitorean
las actividades intra y extra institucionales presentadas dentro de la Estrategia Nacional
para la Prevencién y el Control del Sobrepeso, la Obesidad y la Diabetes, con el fin de
combatir la problematica que Sonora enfrenta en estas enfermedades.

Por otro lado, durante el 2024 se registré un notable aumento en la afluencia de pacientes

a las Clinicas Integrales de Nutricion ubicadas en Hermosillo, Obregén, Caborca,
Cananea y Nogales, en el estado de Sonora. En estas unidades se diagnosticaron 1,390
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casos de sobrepeso y 3,761 de obesidad. Este resultado refleja el firme compromiso de la
Secretaria de Salud con la mejora continua de los servicios brindados a la poblacion,
fortaleciendo la atencion integral en la prevencion y control de estas enfermedades. Es asi
que, conforme a lo establecido por los ODS, de la Agenda 2030, se atiende lo previsto en
el Objetivo 3, Salud y Bienestar, el cual dicta la necesidad de enfocar esfuerzos para
garantizar una vida sana que promueva el bienestar en todas las edades.

A su vez, la meta de dicho objetivo para el programa estratégico de las Clinicas Integrales
de Nutricidon es reducir en un tercio la mortalidad prematura por enfermedades no
transmisibles mediante la prevencion y el tratamiento y promover la salud mental y el
bienestar. Por lo tanto, la proyeccion para el 2025, es continuar con el trabajo colaborativo
entre distintos sectores para fortalecer las acciones de promocion, prevencion y atencién
integral e impactar positivamente en los estilos de vida de la poblacién Sonorense.
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Xl. Glosario

OMS: Organizacién Mundial de la Salud.

DOF: Diario Oficial de la Federacion.

TND: Trastornos al Neurodesarrollo.

CRUM: Centro Regulador de Urgencias Médicas.

EAM: Establecimientos de Atencion Médica.

SESTAD: Sistema de la Encuesta de Satisfaccion, Trato adecuado y Digno.

MECIC: Modelo de Evaluacién del Expediente Clinico Integrado y de Calidad.

SUG: Sistema Unificado de Gestion.

END: Unidades de Especialidades en Neurodesarrollo.

VHC: Virus de Hepatitis C.

CAPASITS: Centros Ambulatorios para la Prevencion y Atencién en SIDA e Infecciones de
Transmision Sexual.

DS: Distritos de salud.

PUED: Programa de urgencias epidemioldgicas.

OPS: Organizacién Panamericana en Salud.

DGSSP: Direccién General de Servicios de Salud a la Persona.

ODS: Objetivos de Desarrollo Sostenible.

AAMATES: Manejo de la plataforma Ambiente de Administracién y Manejo de Atenciones
en Salud.

DGPROSPE: Direccion General de Promocion a la Salud y Prevencion de Enfermedades.
DGSMA: Direccion General de Salud Mental y Adicciones.

AMEU: Aspirador Manual Endouterino.

SIEP: Sistema Estatal Penitenciario del Estado de Sonora.

CEFERESO 11: Centro Federal de Readaptacién Social No. 11.

ISSSTESON: al Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores.
EPOC: Enfermedad pulmonar obstructiva crénica.

SUIVE: Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica.

CENAPRECE: Centro Nacional de Programas Preventivos Control de Enfermedades.
HIMES: Hospital Integral para la Mujer del Estado de Sonora.

CECOSABI: Centro Coordinador de Salud para el Bienestar.

DGEC: Direccion General de Ensefianza y Calidad.

DIF: Desarrollo Integral para la Familia.

SEC: Secretaria de Educacion y Cultura del Estado.

HIES: Hospital Infantil del Estado de Sonora.

SSRA: Servicios Amigables para Adolescentes.

Gene Xpert : Resistencia a Rifampicina.

FMRR: Fiebre Manchada por Rickettsia Rickettsii.

PEP kit: Profilaxis Post Exposicion.

SEDENA: Secretaria de la Defensa Nacional.

SEMAR: Secretaria de Marina.
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ISSSTE: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado.
BCSM: Brigadas Comunitarias en Salud Mental.

GAE: Grupo de Apoyo Emocional.

RISS: Red Integrada de Servicios de Salud.

INM: Instituto Nacional de Migracion.

PASIA: Programa de Atencion a la Salud de la Infancia y la Adolescencia.
PVU: Programa de Vacunacion Universal.

VPH: Virus de Papiloma Humano.

SESABUC: Sistema de Evaluacién de Salud Bucal.

CERESOS: Centros de Reinsercion Social.

GAM: Grupos de Ayuda Mutua.

GAM EC: Grupos de Ayuda Mutua en Enfermedades Cronicas.

SIVEGAM: Sistema de Vigilancia y Estudio de Grupos de Ayuda Mutua.

SIC: Sistema de Informacién en Enfermedades Crénicas.

COESIDA: Consejo Estatal para la Prevencion y Control del SIDA.

CECAS: Comité Estatal de Calidad en Salud.

MGCS: Modelo de Gestion de Calidad en Salud.

EAM: Establecimientos de Atencion Médica.

COESIDA: Control del Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.

SESTAD: Sistema de la Encuesta de Satisfaccién, Trato adecuado y Digno.
MECIC: Modelo de Evaluacién del Expediente Clinico Integrado y de Calidad.
PESEC: Proyecto Estatal de Supervision del Expediente Clinico.

ECNT: Enfermedades Cronicas No Transmisibles.

SINBA: Sistema de Informacion en Salud.

OADD: Operacion Administrativa Desconcentrada.

SEP: Secretaria de Salud Publica del Estado.

SEC: Secretaria de Educacion y Cultura del Estado.

CONASAMA: Comision Nacional de Salud Mental y Adicciones.

COMCA: Comité Municipal Contra las Adicciones.

COESPRISSON: Comision Estatal de Proteccion Contra Riesgos Sanitarios.
CODESON: Comision del Deporte del Estado de Sonora.

MDP: millones de pesos

AN

P




o,
LS ER

o
s - e St )
SONUI\A SERVICIOS DE SALUD
DE SONORA

GOBIERNO
0«SONORA

P SN

XIl. Anexos del Informe

Tabla 1. Productividad de Telemedicina Estatal por Unidad de Salud
con corte al 22 de diciembre 2024

‘ Unidad ‘ No. de consultas
CAPASITS Nogales 2
CEFERESO 11 Hermosillo Sonora 302
Centro de Salud Rural Arivechi 27
Centro de Salud Rural Bacanora 17
Centro de Salud Rural Banamichi 69
Centro de Salud Rural Baviacora 92
Centro de Salud Rural Bavispe 6
Centro de Salud Rural Estacién Pesqueira 29
Centro de Salud Rural Huasabas 9
Centro de Salud Rural La Atravezada 43
Centro de Salud Rural Miguel Aleman 170
Centro de Salud Rural Nacori Chico 16
Centro de Salud Rural Onavas 6
Centro de Salud Rural Quiriego 40
Centro de Salud Rural Rosario Tesopaco 20
Centro de Salud Rural Sahuaripa 117
Centro de Salud Rural San Javier 3
Centro de Salud Soyopa 6
Centro de Salud Rural Tecoripa 2
Centro de Salud Rural Tepahui 10
Centro de Salud Rural Yécora 31
Centro de Salud Urbano Caborca 11
Centro de Salud Urbano Huatabampo 1
entro de Salud Urbano y Estabilizacion de Empalme 73
Centro Especializado de Internamiento para Adolescentes "Hermosillo I" 189
(ITAMA)

Clinica de Atencién al Neurodesarrollo (CAN) Empalme 282
Clinica de Atencién al Neurodesarrollo (CAN) Hermosillo 130
Clinica de Atencién al Neurodesarrollo (CAN) Navojoa 95
Clinica de Atencion al Neurodesarrollo (CAN) Nogales 148
Hospital Comunitario Ures 281
Hospital Comunitario Alamos 12
Hospital Comunitario de Magdalena 12
Hospital Comunitario de Vicam Switch 2

Hospital General San Luis Rio Colado 75
Hospital General de Guaymas 215
Hospital General del Estado (Interconsulta) 11

Total 2,554

Fuente: Datos Internos Direccion de Tecnologias de la Informacion. Secretaria de Salud Publica.
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Tabla 2. Productividad por especialidad médica a través de Telemedicina
con corte al 22 de diciembre 2024

Especialidad Médica No. de
consultas

Pediatria
Ginecologia y Obstetricia 122
Psicologia clinica (Ginecologia) 20
Psicologia clinica (Pediatria) 64
Nutricién 86
Traumatologia y Ortopedia 143
Oncologia Pediatrica 1
Cirugia Pediatrica 1
Hematologia 1
Neurodesarrollo 3
Medicina Interna 337
Urologia 117
Psicologia 136
Psiquiatria 653
Dermatologia 75
Alergologia 13
Neurologia 38
Neumologia 21
Hematologia
Nefrologia 7
PAVIF 4
Genética Médica 230
Neuropediatria 425

| Total 2,554 |
Fuente: Datos Internos Direccion de Tecnologias de la Informacion.
Secretaria de Salud Publica.
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Tabla 3. Acciones realizadas por las Clinicas Moéviles de Medicina Preventiva en los
municipios con comunidades indigenas.

P AR
NS P ER

Municipio Actividad ' rogramade

Acciones Inversion
Salud

Promocion 879, Vigilancia epidemioldgica
y consulta médica preventiva 102, Salud
sexual y reproductiva 60, Salud Mental y
adicciones 123, Deteccion de
Clinicas moviles enfermedades infectocontagiosas 187,
de medicina Enfermedades respiratorias 40, $37,676.29
preventiva Vacunacion 349, Consulta de nifio sano
83, Enfermedades cronico-degenerativas
154, Nutricién 56, Psico nutricién 14,
Actividad fisica 87, Optometria 105, Salud
animal 23, Trabajo social 107.
Promocion 648, Vigilancia epidemioldgica
y consulta médica preventiva 53, Salud
sexual y reproductiva 23, Salud Mental y
adicciones 99, Deteccién de
Clinicas moviles enfermedades infectocontagiosas 187,
de medicina Enfermedades respiratorias 42, $51,593.44
preventiva Vacunacion 95, Consulta de nifio sano 57,
Enfermedades crénico-degenerativas 108,
Nutricién 95, Psico- nutricion 20, Actividad
fisica 116, Optometria 103, Salud animal
72, Trabajo social 48
Fuente: Fuente: Datos internos Direccion General de Promocién a la Salud y Prevencion de
Enfermedades (DGPROSPE)-SSS. Datos al corte de 31 de diciembre del 2024.
“S/D: sin datos de inversion.

Jornada

Quiriego de salud

Jornada

Alamos de salud
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Linea Semaforo
Base Resultados con
INDICADOR 2021 2022 2023 2024 Fuente respecto a
linea base
Porcentaje de poblacion 20.1% 20.1% 20.1% 20.1%
con carencia por acceso (2021)
a los Servicios de Salud. INEGI
Tasa de camas
censables por cada 0.95 0.92 0.80 0.80 INEGI
1,000 habitantes del (2018)
sector publico.
Porcentaje de poblacién 81.2% 81.2% 81.2% 81.2%
afiliada a los servicios (2020)
de salud. INEGI
Razon de mortalidad 43.4 28 20.1 28.9
materna. muertes muertes muertes muertes
maternas maternas maternas maternas
por cada por cada por cada por cada SINAVE
100,000 100,000 100mil 100 mil
nacidos nacidos nacidos nacidos
vivos vivos vivos vivos
registrado | registrado | registrado
(2017) s s
Prevalencia de 46.30% 46.30% 46.30% 46.30%
sobrepeso y obesidad (2021) (2021) (2021) (2021)
infantil en el Estado de SINAVE
Sonora.
Tasa de mortalidad por 15.8 6.8 Tasa de Tasa de INEGI,
enfermedades (2019) mortalida | mortalida DGIS.
transmisibles IRAS y d d
EDAS en menores de 5 preliminar | preliminar
anos. por IRAS por IRAS
2022 en 2024 en
menores menores
de 5 aios: | de 5 aios:
8.0. 5.66 con
14
Tasa de defuncion
mortalida | es al 03 de
d diciembre
preliminar
por EDAS Tasa de
2022 en mortalida
menores d
de 5 aios: | preliminar
1.2 por EDAS
" 2024 en
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consulta externa y
hospitalizacién en
operacion en el estado
de Sonora.
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menores
de 5 afios:
0.404 con
1
defuncién
al 03 de
diciembre
Total: 6.1
Porcentaje de 87.60 % 88.02% 88.02% 89.1% SESTAD
satisfaccion, trato (2021)
adecuado y digno en
unidades médicas.
Porcentaje de unidades 64.15% 72.2% 72.2% DGIS
acreditadas y (2021) (Desapare
reacreditadas en los ceel
servicios de salud del proceso
estado de Sonora de
acreditaci
on de
unidades
de salud
por
decreto el
30 de
octubre
del 2023.)
Tasa de médicos 95.7 95.7 95.7 95.7 INEGI
especialistas por cada (2021)
100,000 habitantes.
Tasa de enfermeras por 46.3 46.3 46.3 46.3 INEGI
especialistas por cada (2021)
100,000 habitantes.
Porcentaje de 23.3% 17.50 17.50 17.50 ENADIS
percepcion de (2017) (2022)
discriminacion en la
atencion médica.
Porcentaje de 60% 50% 51% 56.30 % DGIS
establecimientos de (2021)

*Verde: Avance; amarillo: Igual y; rojo: Retroceso
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Fichas de los Indicadores.

CEDULA DE INDICADORES

Servicios de
Salud de
Sonora

UNIDAD
RESPONSABLE:

UNIDAD

EJECUTORA: Sector Salud

OBJETIVO
SECTORIAL,
INSTITUCIONAL
O TRANSVERSAL:

Objetivo 1. Disponer de una red integrada de servicios de salud preventivos y
curativos, en los tres niveles de atencién con una distribucion 6ptima que
garantice el acceso oportuno de la poblacién.

CARACTERISTICAS

INDICADOR: Porcentaje de poblaciéon con carencia por acceso a los Servicios de Salud

OBJETIVO DEL Conocer el porcentaje de personas con carencia por acceso a los Servicios de
INDICADOR: Salud

DESCRIPCION Relacion del numero de casos de personas con carencia por acceso a los
GENERAL: Servicios de Salud

METODO DE (Numero de personas que no cuentan con acceso a los servicios de salud / Total
CALCULO: de la poblacién) x 100

SENTIDO DEL

INDICADOR: Descendente

FRECUENCIA DE

MEDICION: Anual

UNIDAD DE Porcentaje
MEDIDA j
FUENTE: INEGI

REFERENCIA
ADICIONAL.:

Linea base 2021 Avance 2024 Meta 2027

https://lwww.inegi.org.mx/temas/derechohabiencia/#Tabulados

20.1% 20.1% 18.8%
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CEDULA DE INDICADORES

Servicios
de Salud de
Sonora

UNIDAD
RESPONSABLE:

UNIDAD

EJECUTORA: Sector Salud

OBJETIVO
SECTORIAL,
INSTITUCIONAL
O TRANSVERSAL:

Objetivo 1. Disponer de una red integrada de servicios de salud preventivos y
curativos, en los tres niveles de atencién con una distribucion éptima que garantice
el acceso oportuno de la poblacién.

CARACTERISTICAS

INDICADOR: Tasa de camas censables por cada 1,000 habitantes del sector publico

Conocer el numero de camas con las que se cuentan en las instituciones que
pertenecen al sector publico por cada 1,000 habitantes, con el fin de estar
informados sobre la capacidad de atencién a la poblacion.

OBJETIVO DEL
INDICADOR:

DESCRIPCION Relacion del numero de camas censables disponibles en instituciones del sector
GENERAL: publico para atender a la poblaciéon por cada 1,000 habitantes

METODO DE (Numero total de camas censables en instituciones del sector publico en un periodo

CALCULO: determinado / Total de poblaciéon de ese periodo) x 1,000
SENTIDO DEL
INDICADOR: Ascendente
FRECUENCIA DE Anual
MEDICION:
UNIDAD DE Tasa
MEDIDA
FUENTE: INEGI. Anuario Estadistico y Geografico y CONAPO (proyecciones de la poblacion)
REFERENCIA
ADICIONAL:
Linea base 2018 Avance 2024 Meta 2027
0.95 0.80 1.15
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CEDULA DE INDICADORES

Servicios
UNIDAD RESPONSABLE: de Salud de
Sonora

UNIDAD

EJECUTORA: Sector Salud

Objetivo 2. Procurar la universalizacion de los servicios de salud, como una
OBJETIVO SECTORIAL, politica publica estatal que asegure el acceso a los mismos,
INSTITUCIONAL independientemente de la condicién socioeconémica o derechohabiencia,
O TRANSVERSAL.: que ademas contribuya a la eficiencia y transparencia en la obtencion y
ejecucion de los recursos para la salud.
CARACTERISTICAS

INDICADOR: Porcentaje de la poblacién afiliada a servicios de salud

OBJETIVO DEL INDICADOR: Conocer el porcentaje de personas con afiliacion a algun Servicio de Salud.

Mide la proporcién de la poblacion que cuenta con adscripciéon o derecho a
recibir servicios médicos de alguna instituciéon publica de seguridad social
(IMSS, ISSSTE federal o estatal, Pemex, Ejército o Marina) o los servicios
médicos privados.

DESCRIPCION GENERAL:

METODO DE CALCULO: (Personas afiliadas a un servicio de salud / Total de poblacién) x 100

SENTIDO DEL INDICADOR: Ascendente

FRECUENCIA DE MEDICION: Anual

UNIDAD DE MEDIDA Porcentaje

FUENTE: INEGI

REFERENCIA ADICIONAL:

Linea base 2020 Avance 2024 Meta 2027
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UNIDAD RESPONSABLE:

OBJETIVO SECTORIAL,
INSTITUCIONAL O
TRANSVERSAL.:

INDICADOR:

OBJETIVO DEL INDICADOR:

DESCRIPCION GENERAL:

METODO DE CALCULO:

SENTIDO DEL INDICADOR:

FRECUENCIA DE MEDICION:

UNIDAD DE MEDIDA

FUENTE:

REFERENCIA ADICIONAL:
Linea base 2017

43.4 muertes maternas por 100,000 nacidos
vivos registrados

v

=

l

SERVICIOS DE SALUD
DE SONORA

GOBIERNO
0«SONORA

S i@
3‘.

CEDULA DE INDICADORES

Servicios de
Salud de
Sonora

UNIDAD

EJECUTORA: Sector Salud

Objetivo 2. Procurar la universalizacion de los servicios de salud, como una
politica publica estatal que asegure el acceso a los mismos,
independientemente de la condicién socioeconémica o derechohabiencia, que
ademas contribuya a la eficiencia y transparencia en la obtencién y ejecucion
de los recursos para la salud.

CARACTERISTICAS

Razon de mortalidad materna

Mide la efectividad de acciones de prevencion y atencién oportuna de
complicaciones en mujeres embarazadas, parturientas y puérperas de
acuerdo con la normatividad aplicable.

El indicador mide el nimero de muertes maternas presentadas en un
determinado periodo comparado con el nimero de recién nimeros nacidos
vivos en el mismo periodo, expresado por 100,000 nacidos vivos.

(Numero de muertes maternas en un determinado periodo / Niumero de
nacidos vivos en el mismo periodo) x 100,000 nacidos vivos.

Descendente

Anual

Tasa

SINAVE

Avance 2024
28.9 muertes maternas por
100,000 nacidos vivos
registrados

Meta 2027
25 muertes maternas por
100,000 nacidos vivos
registrados
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CEDULA DE INDICADORES

Servicios de
Salud de
Sonora

UNIDAD
RESPONSABLE:

UNIDAD

EJECUTORA: Sector Salud

OBJETIVO
SECTORIAL,
INSTITUCIONAL
O TRANSVERSAL:

Objetivo 3. Garantizar la implementacién de los programas e impulsar la
generacion de proyectos preventivos y comunitarios en salud, que permitan
mantener una poblacién sana y capaz de mitigar sus riesgos de enfermar.

CARACTERISTICAS

INDICADOR: Prevalencia de sobrepeso y obesidad en poblacién de 5 a 19 afios.

OBJETIVO DEL Medir la disminucién de la prevalencia de sobrepeso y obesidad infantil en el
INDICADOR: Estado de Sonora

DESCRIPCION Mide los casos de obesidad y sobrepeso infantil en la poblacién entre 5y 19
GENERAL: anos.

METODO DE (Numero total de casos existentes al momento t / Total de poblacién en el
CALCULO: momento t) x 1000

SENTIDO DEL

INDICADOR: Descendente
FRECUENCIA DE Anual
MEDICION:
UNIDAD DE MEDIDA Porcentaje
FUENTE: SUIVE; ENSANUT.

REFERENCIA

ADICIONAL:

Linea base 2021 Avance 2024 Meta 2027

44.91%
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CEDULA DE INDICADORES

Servicios de
Salud de
Sonora

UNIDAD
RESPONSABLE:

UNIDAD

EJECUTORA: Sector Salud

Objetivo 3. Garantizar la implementacién de los programas e
impulsar la generacién de proyectos preventivos y comunitarios
en salud, que permitan mantener una poblacién sana y capaz de
mitigar sus riesgos de enfermar.
CARACTERISTICAS

Tasa de mortalidad por enfermedades trasmisibles IRAS y EDAS
en menores de 5 afios.

OBJETIVO SECTORIAL,
INSTITUCIONAL
O TRANSVERSAL:

INDICADOR:

OBJETIVO DEL Reducir la tasa de mortalidad por enfermedades trasmisibles
INDICADOR: IRAS y EDAS en menores de 5 afios

Numero de defunciones de nifios menores de cinco afos debido
DESCRIPCION a enfermedades trasmisibles IRAS y EDAS por cada cien mil
GENERAL: ninos de ese grupo de edad, en un afo y area geografica
determinada.

(Numero de defunciones de niflos menores de 5 afios por
enfermedades trasmisibles IRAS y EDAS en el afio t / poblacion
media de nifios menores de 5 afios en el area geografica
determinada en el aio t) x 100,000

METODO DE CALCULO:

SENTIDO DEL

INDICADOR: Descendente
FRECUENCIA DE Anual
MEDICION:
UNIDAD DE MEDIDA Tasa

Base de datos de las defunciones generales del Instituto
Nacional de Estadistica y Geografia y la Secretaria de Salud.
FUENTE: Cubos Dinamicos.

Consejo Nacional de Poblacion. Proyecciones de Poblacién de
REFERENCIA
ADICIONAL:

México, vigentes.
Linea base 2019 Avance 2024

Meta 2027
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CEDULA DE INDICADORES

UNIDAD Servicios de UNIDAD

RESPONSABLE: Salud de EJECUTORA:
Sonora

Sector Salud

OBJETIVO SECTORIAL, Objetivo 4. Implementar un sistema de gestion de calidad, que
INSTITUCIONAL permita eficientar la operacién de atencién médicay
O TRANSVERSAL.: administrativa.
CARACTERISTICAS

INDICADOR: Porcentaje de satisfaccion, trato adecuado y digno en unidades

médicas
OBJETIVO DEL Identificar areas de oportunidad en razén de la satisfaccién, trato
INDICADOR: adecuado y digno, de los usuarios de los Servicios de Salud

Representa la proporcién de usuarios de los Servicios de Salud
del Estado de Sonora en razén de su satisfaccion, trato
adecuado y digno
(Numero de Unidades encuestadas en los Servicios de Salud
([ e]sleXs] Hoy\N{lI[Ne Bl como positivas) / (Nimero total de unidades encuestadas de los

Servicios de Salud de Sonora) x 100

DESCRIPCION
GENERAL:

SENTIDO DEL

INDICADOR: Ascendente

MEDICION: Cuatrimestral

UNIDAD DE MEDIDA Porcentaje

Sistema de la Encuesta de Satisfaccion, trato adecuado y digno

(SESTAD)

FRECUENCIA DE
FUENTE:

https:lldesdgces.salud.gob.mxlsestadlindex.phplpublicolnumera
lia/rpt_tabla?gobierno=GN00000101000000&mesurando=MG0000
01&periodo=202102&origen=0

Linea base 2021 Avance 2024 Meta 2027

87.60%

REFERENCIA
ADICIONAL.:
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CEDULA DE INDICADORES

Servicios de
Salud de
Sonora

UNIDAD
RESPONSABLE:

UNIDAD

EJECUTORA: Sector Salud

OBJETIVO SECTORIAL,
INSTITUCIONAL
O TRANSVERSAL:

Objetivo 4. Implementar un sistema de gestion de calidad, que permita
eficientar la operacién de atencién médica y administrativa.

CARACTERISTICAS

Porcentaje de unidades acreditadas y reacreditadas en los servicios de

Inollerteelze salud del estado de Sonora

OBJETIVO DEL Busca conocer la proporciéon de aquellas unidades médicas que cumplen
INDICADOR: con su acreditacion, asi como las que confirman tal estatus

DESCRIPCION Porcentaje de unidades de los Servicios de Salud del Estado Sonora que se
GENERAL: encuentran acreditadas

(Unidades de los Servicios de Salud del Estado de Sonora acreditadas y
[ e]s]oNs] oy \NI[Ne Bl reacreditadas en el periodo / Total de unidades de los Servicios de Salud del
Estado de Sonora para acreditar y Re acreditar) x 100

SENTIDO DEL

INDICADOR: Ascendente
FRECUENCIA DE Anual
MEDICION: u
UNIDAD DE MEDIDA: Porcentaje
FUENTE: Direccion General de Informacion en Salud
REFERENCIA
ADICIONAL:
Linea base 2021 Avance 2024 Meta 2027

72.2% (Desaparece el proceso
de acreditacion de unidades
() 0,
64.15% de salud, segun el Decreto del 90%

30 de octubre del 2023)
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CEDULA DE INDICADORES

UNIDAD Servicios de UNIDAD
RESPONSABLE: Salud de Sonora EJECUTORA:

Sector Salud

OBJETIVO
SECTORIAL, Objetivo 5. Gestionar el desempeiio de un capital humano
INSTITUCIONAL competente en todas las areas del sector salud.
O TRANSVERSAL:
CARACTERISTICAS

INDICADOR: Tasa de Médicos Especialistas por cada 100,000 habitantes

OBJETIVO DEL Medir la cantidad de médicos especialistas que laboran en
INDICADOR: unidades del sector salud por cada 100,000 habitantes

Tasa de Médicos especialistas que laboran en unidades del sector

DESCRIPCION salud por cada 100,000 habitantes, en un determinado periodo de

GENERAL:

METODO DE (Cantidad de médicos especialistas / La poblacién total en

tiempo
CALCULO: determinado periodo de tiempo) x 100,000
SENTIDO DEL
INDICADOR: Ascendente
FRECUENCIA DE Anual
MEDICION:
UNIDAD DE MEDIDA Tasa
FUENTE: Anuario Estadistico (INEGI)
REFERENCIA
ADICIONAL.:
Linea base 2021 Avance 2024 Meta 2027
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CEDULA DE INDICADORES

Servicios de
Salud de
Sonora

UNIDAD
RESPONSABLE:

UNIDAD

EJECUTORA: Sector Salud

OBJETIVO SECTORIAL,
INSTITUCIONAL
O TRANSVERSAL:

Objetivo 5. Gestionar el desempeiio de un capital humano competente en
todas las areas del sector salud.

CARACTERISTICAS

INDICADOR: Tasa de Enfermeras Especialistas por cada 100,000 habitantes

OBJETIVO DEL Medir la cantidad de Enfermeras especialistas que laboran en unidades del
INDICADOR: sector salud por cada 100,000 habitantes

DESCRIPCION Tasa de enfermeras especialistas que laboran en unidades del sector salud
GENERAL.: por cada 100,000 habitantes, en un determinado periodo de tiempo

(Cantidad de enfermeras especialistas / La poblacion total en determinado

METODO DE CALCULO: periodo de tiempo) x 100,000

SENTIDO DEL

INDICADOR: Ascendente
FRECUENCIA DE Anual
MEDICION: u
UNIDAD DE MEDIDA Tasa
FUENTE: Anuario Estadistico (INEGI)
REFERENCIA
ADICIONAL:
Linea base 2021 Avance 2024 Meta 2027
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CEDULA DE INDICADORES

Servicios

UNIDAD de Salud
RESPONSABLE: de

Sonora

UNIDAD EJECUTORA: Sector Salud

OBJETIVO
SECTORIAL,
INSTITUCIONAL
O TRANSVERSAL:

Objetivo 6. Garantizar el acceso equitativo a servicios de salud, sin
distincion de raza, género, etnia, religién o condiciéon
socioeconémica.

CARACTERISTICAS

INDICADOR: Porcentaje de percepcion de discriminacién en la atenciéon médica

Reducir el porcentaje de personas que consideran que, en

OBJETIVO DEL determinado periodo de tiempo, se le negé injustificadamente la
INDICADOR: atencion médica o medicamentos, por razones de raza, género, etnia,

religion o condiciéon socioecondmica, en el estado de Sonora

DESCRIPCION Medir el porcentaje de personas que consideran que se les ha
GENERAL: negado injustificadamente la atencién médica o medicamentos

METODO DE (Total de personas que consideraron se les neg6 la atencion médica
CALCULO: o medicamentos / total de la muestra) x 100

SENTIDO DEL

INDICADOR: Descendente

FRECUENCIA DE

MEDICION: Cada 5 afios

UNIDAD DE MEDIDA Porcentaje

Encuesta Nacional Sobre Discriminaciéon (ENADIS 2017)
Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI)

REFERENCIA El calculo se estimé con base en los derechos captados a cada
ADICIONAL.: grupo, respecto a la poblacion total de cada uno de ellos

Linea base 2017 Avance 2024 Meta 2027

FUENTE:
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CEDULA DE INDICADORES

UNIDAD Servicios de Salud UNIDAD

RESPONSABLE: de Sonora EJECUTORA: Sector Salud

OBJETIVO
SECTORIAL, Objetivo 6. Garantizar el acceso equitativo a servicios de salud, sin distincion de
INSTITUCIONAL raza, género, etnia, religién o condicién socioeconémica.
O TRANSVERSAL:
CARACTERISTICAS

Porcentaje de establecimientos de consulta externa y hospitalizacién en

INDICADOR: operacion en el estado de Sonora

Identificar el total de establecimientos de que atiendan consulta externay

BJETIVO DEL
OBJ o hospitalizacién de salud publica que se encuentran en operacién en el Estado de

INDICADOR:

Sonora.
DESCRIPCION Mide el porcentaje de establecimientos de consulta externa y de hospitalizacion
GENERAL: de salud publica que se encuentran en operacion en el estado de Sonora

(Numero de establecimientos de consulta externa y hospitalizacion en operacién
en el estado de Sonora/ Total de establecimientos de consulta externa y
hospitalizacion en el estado de Sonora) x 100

METODO DE
CALCULO:

SENTIDO DEL

INDICADOR: Ascendente
FRECUENCIA DE Antal
MEDICION: u
UNIDAD DE MEDIDA Porcentaje

Catalogo de Claves Unicas de Establecimientos de Salud (CLUES)

FUENTE: Direccion General de Informacién en Salud (DGIS)

REFERENCIA
ADICIONAL:
Linea base 2021 Avance 2024

56.30%

Meta 2027
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A SECRETARIA DE SALUD PUBLICA
brd _ 8 $ SUBSECRETARIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
@ . DIRECCION GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO
s Nimero de Cficio: SSP-SAF-DGPD-SOEE-DE-2025-020
; 1A | *2025: Ao de Inclusidn de las Personas con Discapacidad'
SALUD PUBLICA Hermosillo, Sonora a 20 de febrero del 2025,
SONOIA Asunto: Solicitud de Publicacién en Plataforma de informacion

para la Evaluacidn de |a Estrategia de Gobiemo

LIC. KARLA PAULINA OCANA ENCINAS
JEFA DE LA OFICINA DEL EJECUTIVO DEL ESTADO.
Presente.-

" Hago referencia al numeral 28 de los Lineamientos para elaborar, dictaminar y dar
seguimiento a los programas derivados del Plan Estatal de Desarrollo 2021-2027. publicado
en el boletin Oficial del Gobierno del Estado de Sonora, No. 24, Seccion 1 del 24 de Marzo del
2022. *(...) deberan publicar dentro del primer bimestre de cada afo, en el mismo medio
electrénico. los logros obtenidos, de conformidad con los objetivos, indicadores y metas
definidos en los programas. Ademas. en cumplimiento con el Articulo 65 ﬁ;ggggn IV _del
Reglamento de la Ley de Planeacion del Estado de Sonora, deberan enviar en version digital a
la_Jefatura de la Oficina del Ejecutivo Estatal para su publicacién en la Plataforma para el
Seguimiento y Evaluacién de la Estrategia del Gobierno del Estado de Sonora (PIEEG) para
su publicacién”.

Sobre el particular, de la manera mas atenta se solicita su apoyo con la gestion para la
publicacién del Informe Anual de Resultados 2024 de la Secretaria de Salud Publica y de los
Servicios de Salud de Sonora en la Plataforma de Informacién para la Evaluacién de la
Estrategia de Gobierno, los cuales se hicieron llegar a las direcciones de correo electronico
correspondientes.

A su vez, se le informa que los documentos en comento se publicaran también en el sitio web
de la dependencia y entidad.

Agradeciendo de antemano sus finas atenciones, aprovecho la ocasion para enviarle un
cordial saludo.
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Centro da Goblerno, Edificio México, Quinto Nivel Sur, Blvd. Paseo Rio Sonora y Comonfort, Col. Villa de Seris, C.P, 83280
Hermosillo, Sonora / www.saludsonora.gob.mx
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