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Subsistema Nacional de Información:        Demográfica y Social 
 
Año: 2015    Periodo: Julio - Diciembre  Fecha de entrega:     03/02/2016 
 
Nombre del Secretario(a) Técnico(a) responsable de integrar el informe:        Leonor Paz Gómez 
 
 
a. Describa los avances en los proyectos o actividades correspondientes al Programa de Trabajo del CTE relacionados con el 

desarrollo del SNIEG: 

 Proyectos o actividades para:   

Avance 
anual 

programado 
% 
 

Avance 
Realizado 

% 
 

Descripción de los resultados de los 
proyectos o actividades realizadas 

 

Propuestas de Indicadores clave para el Subsistema: 
2.6 Aprobar las fichas de los indicadores unificados del 
Sector y promover su implementación  

100% 100% En la tercera reunión ordinaria de 2015, se acordó 
crear un grupo de trabajo para la estandarización 
del cálculo de los indicadores de las Instituciones. 
 
El grupo de trabajo para estandarizar el cálculo de 
los indicadores del sector salud continúa 
trabajando. 

2.7 Proponer nuevos indicadores sobre salud para el 
Catálogo Nacional de Indicadores  

100% 100% Se cuenta con una propuesta de indicador 
(Personal de enfermería en contacto con el 
paciente de instituciones públicas por cada mil 
habitantes) para ser considerados en el Catálogo 
Nacional de Indicadores. 
 
Se trabajó en el análisis de la calidad de la fuente 
de información de la cual se generará el dato. 

Propuestas, revisión y elaboración de Normatividad Técnica en el marco del  Subsistema:  
1.5 Impulsar la homologación de los conceptos y la 
medición de las variables geográficas y sociodemográficas 
que forman parte de la información en salud  

100% 100% Se creó un grupo para trabajar la propuesta de 
modificación a la NOM-035-SSA3-2012 en materia 
de información en salud. Se realizaron dos 
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sesiones, el 18 de agosto y 01 de septiembre de 
2015. 

Propuestas de Información de Interés Nacional para el Subsistema: 
1.2 Apoyar en la instrumentación del Sistema Nacional de 
Información Básica en Materia de Salud. 

100% 100% Se cuenta con la propuesta aprobada por el 
Comité, para que el Catálogo Nacional de 
Establecimientos en Salud (CLUES), sea 
considerada Información de Interés Nacional. 
 
El formato requerido para ser considerado como 
Información de Interés Nacional se encuentra en 
análisis. 

Elaboración de diagnósticos temáticos para el Subsistema: 
5.1 Apoyar en la celebración de instrumentos normativos 
de colaboración en materia de información en salud  

100% 100%  Se trabajó con RENAPO y el IMSS para la 
celebración de Convenios de colaboración que 
permitan el intercambio de información. 

5.2 Colaborar en la elaboración de la normatividad para la 
gestión de la identidad en salud, apegada a disposiciones 
en materia de transparencia y protección de datos 
personales  

100% 100% Esta propuesta normativa es parte del Sistema 
Nacional de Información Básica en materia de 
Salud (SINBA), la cual se comenzó a ejecutar a 
partir del mes de agosto. Se trabaja en la 
propuesta de normatividad a fin de darla a conocer 
a los miembros del Comité. 

1.1 Promover la identidad única en salud a través de la 
conformación del Padrón General de Salud (PGS), con 
información de beneficiarios, asegurados, afiliados, 
usuarios, profesionales de la salud y padecimientos 
específicos.  
 
 

100%  
 

100%   Se ha dado continuidad a la integración de 
información de los beneficiarios de las principales 
instituciones que prestan servicios de salud 
públicos y se sigue trabajando en el análisis de 
traslapes de beneficiarios entre las mismas 
instituciones. Asimismo, se realizó una confronta 
con la base de datos de defunciones para 
identificar a los beneficiarios que pudieran estar 
fallecidos entre 2004 a 2013. 
 
Para el Padrón de Profesionales de la salud se 
encuentra en proceso una nueva integración de 
información. 

1.4 Apoyar en el establecimiento de las condiciones 
necesarias para que la información captada en los 

100% 100% A partir del mes de agosto se trabaja en el 
desarrollo del Sistema Nacional de Información 
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componentes del SINAIS se integre paulatinamente de 
manera nominal y/o a nivel sectorial 

Básica en Materia de Salud (SINBA) el cual se 
conformará de la información contenida en el 
SINAIS, información básica en materia de salud 
asociada a la persona e información de la 
capacidad instalada en los establecimientos de 
salud del SNS. 
 
El SINBA se ha visualizado como un sistema de 
información en salud que permita el acopio, 
organización, análisis e intercambio de 
información (nominal y estadística) en dicha 
materia a nivel nacional que integrará de forma 
estructurada y sistematizada la información 
básica. 

1.8 Promover la incorporación de la CURP e información 
biométrica en los sistemas de información en salud del SNS  

100% 100% Se promueve que la CURP se utilice como 
principal identificador en los diferentes sistemas de 
información en salud. Se utiliza en el Padrón 
General de Salud y en el Certificado Electrónico de 
Nacimiento. 
 
Se trabaja con RENAPO en el diagnóstico de 
implementación de la CURP en los sistemas de 
información en salud. 
 
Respecto a la información de biométricos, el 
sistema para la expedición del Certificado 
Electronico de Nacimiento (CEN) considera como 
una medida de identificación los registros 
biométricos. 

1.9 Coadyuvar en la implementación del Certificado 
Electrónico de Nacimiento en el Sector y la Cartilla 
Electrónica de Vacunación  

100% 100% Se cuenta con un nuevo sistema para la 
expedición del Certificado Electrónico de 
Nacimiento (CEN), en cumplimiento a los 
lineamientos de operación publicados el 17 de 
abril de 2015 en el Diario Oficial de la Federación. 
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Actualmente se encuentra en etapa de 
implementación en un Hospital del Estado de 
México. 

2.1 Asegurar el uso adecuado de las clasificaciones en 
salud en el SNS  

100% 100% El Centro Mexicano para la Clasificación de 
Enfermedades, Centro Colaborador para la 
Familia de Clasificaciones Internacionales de la 
OMS en México (CEMECE) ha realizado cursos 
nacionales e internacionales de capacitación en 
materia de codificación clínica de la Familia de 
Clasificaciones Internacionales de la OMS. 

2.2 Homologar la producción e integración de la 
información de defunciones y muertes fetales en el SNS  
 

100% 100% A partir de la publicación del Manual de 
Procedimientos para la Búsqueda Intencionada y 
Reclasificación de Muertes Maternas el 28 de 
diciembre de 2012 en el DOF se realiza un 
proceso homologado para la integración de 
muertes maternas. 
 
Se concluyo la integración de la información de 
2014 y a partir de noviembre se comenzó a 
trabajar la integración de la información de 2015. 

2.3 Promover la capacitación y supervisión sobre los 
procesos de producción de información en salud 
 

100% 100% Para continuar con la capacitación sobre los 
procesos de producción de información en el 
sector salud, el Centro Mexicano para la 
Clasificación de Enfermedades y el Centro 
Colaborador para la Familia de Clasificaciones 
Internacionales de la OMS en México (CEMECE), 
de julio a diciembre de 2015, realizaron cuatro 
cursos y un taller: Curso internacional de la 
BIRMM con la participación de países de la región, 
Taller de accidentes de consumo, Curso de 
actualización de la CIE-10 para el IMSS, Curso 
básico para la clasificación en la CIE-10 donde 
participó IMSS PROSPERA, SEMAR e ISSSTE y 
Curso de formación de instructores en la CIE-10, 
en el cual participaron las instituciones como IMSS 
PROSPERA, INEGI, ISSSTE y países de la 
región. 
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2.5 Establecer los mecanismos que permitan monitorear la 
calidad de la información en salud, dar seguimiento a los 
resultados e implementar acciones de mejora  

100% 100% Se cuenta con un instrumento mensual para dar 
seguimiento a la cobertura oportuna de la 
información del Subsistema de Información sobre 
Nacimientos (SINAC) y del Sistema 
Epidemiológico y Estadístico de las Defunciones 
de SEED.  
 
Como parte del SINBA se trabaja en la generación 
de un indicador global de calidad, el cual será 
presentado en el Comité. 

2.8 Asegurar la producción continua y de calidad de la 
información generada en los sistemas sectoriales  

100% 100% Se trabaja en la integración de la información del 
año 2015 de los componentes de información del 
SINAIS. 

2.9 Desarrollar e implementar el registro de población con 
discapacidad para el Sector Salud a partir de la 
recomendación de la OMS para este tema (CIF IA) 

100% 100% El grupo de trabajo de discapacidad realizó cinco 
reuniones. Se trabajo en el análisis de los 
resultados de la prueba piloto del Registro 
Nacional de Discapacidad (RENADI). 

3.1 Proponer y participar en la elaboración de las Guías y 
Formatos para el intercambio de información entre 
prestadores de servicios de salud y en su caso para el 
reporte de información a la Secretaría de Salud  

100% 100%  A la fecha se han elaborado siete Guías de 
intercambio de información y se encuentran 
publicadas en página electrónica de la DGIS. 
 
En proceso de conclusión se tienen las guías de  
Defunciones Generales, Muertes Fetales, 
Actualización de nacimientos y la guía del 
CEMECE para el correcto llenado y codificacion de 
la CIE-10, 9 y la CIF. 

3.3 Promover la incorporación de los sectores social y 
privado en materia de reporteo e intercambio activo de 
información 

100% 100% Continuan los trabajos con la Cruz Roja Mexicana 
y con la Asociación Nacional de Hospitales 
Privados con la finalidad de identificar la 
información que pudiera reportarse. 

3.4 Informar el avance en la implementación de 
Expedientes Clínicos Electrónicos en las instituciones 
participantes que correspondan conforme a los formatos 
que se establezcan  

100% 100%  Se trabaja en el diagnóstico del grado de avance 
en la implementación del Expediente Clínico 
Electrónico en las entidades federativas y en 
instituciones públicas de salud correspondiente al 
2014. 



Informe de Actividades del segundo semestre 2015 del Comité Técnico Especializado: 
Sectorial en Salud 

 

6 
 

4.1 Promover la implementación de un modelo de gobierno 
de la información en salud en las instituciones públicas  

100% 100% Como parte del SINBA se considera la creación e 
implementación de un Modelo de Gobierno de 
Información y Protección de Datos Personales en 
Salud, el cual será presentado en el Comité. 

4.2 Apoyar en la definición de los catálogos y datos 
maestros que todos los SIRES deben implementar e 
impulsar su correcto uso para el intercambio y reporte de 
información  

100% 100%  Se tienen integrados y definidos los 18 catálogos 
considerados como maestros dentro del SINAIS, 
mismos que están para consulta en la página web 
de la DGIS para el uso de los diferentes 
integrantes y proveedores de información en 
salud. Actualmente se están trabajando 10 
catálogos más dentro del proyecto SINBA. 

6.1 Promover la difusión de información en salud 
privilegiando el uso de medios electrónicos tales como 
páginas web y redes sociales  

100% 100%  La información estadística en salud se difunde en 
la página de internet de la DGIS. 
 
Asimismo, se utilizan las redes sociales (Twitter y 
Facebook) para difundir información. 

6.2 Promover los procesos de difusión de información en 
salud, en el marco de la transparencia y protección de datos 
personales  
 

100% 100%  La información se difunde en la página de internet 
de la DGIS garantizando la protección de datos 
personales. 

Otros proyectos o actividades considerados en el Programa de Trabajo del CTE que contribuyen al Subsistema: 
6.5 Identificar y promover la información en salud para 
incorporarla a la politica de datos abiertos de la EDN  

100% 100% Se trabaja en la identificación de información que 
pudiera ser incluida como datos abiertos. 
 
A la fecha se han publicado las siguientes bases 
de datos en formato de datos abiertos en la página 
electrónica de la DGIS: Recursos para la salud, 
Nacimientos, Mortalidad Materna, Egresos 
hospitalarios, Lesiones y Urgencias. 
 
En la 4ª reunión ordinaria de 2015, el Hospital 
General de México y el Hospital Infantil de México 
expusieron al Comité su propuesta de datos 
abiertos. 

6.6 Promover el uso de la información bajo un esquema de 
datos abiertos en el SNS, alineada a la EDN  

100% 100% En noviembre de 2015 se lanzó la aplicación 
RadarCISalud, la cual permite localizar de forma 
georreferenciada más de 28 mil establecimientos 
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de salud, entre los que se encuentran hospitales y 
consultorios; incluye información de la Secretaría 
de Salud, IMSS, ISSSTE, Cruz Roja, DIF, 
SEDENA, SEMAR y PEMEX, incluso de hospitales 
y consultorios privados a nivel nacional. 
 
En seguimiento a la Política de Datos Abiertos de 
la EDN, todos los datos que utiliza RadarCiSalud 
se encuentran disponibles al público en: 
datos.gob.mx/salud, para que puedan ser usados, 
reutilizados y redistribuidos por cualquier persona, 
para crear mayor valor y beneficios en materia de 
salud para la sociedad. 

 
 

b. ¿En el periodo se realizaron actividades no consideradas en el Programa de Trabajo del CTE que impactan en el desarrollo 
del SNIEG?   No 
 
En caso afirmativo, proporcione los siguientes datos: 

Actividad Descripción y resultado 

Haga clic y elija un elemento.  
 

 
 

c. ¿El CTE  tuvo reuniones plenarias en el periodo? Sí  
 
En caso afirmativo, proporcione los siguientes datos: 

 
Fecha de la reunión 

 
Principales asuntos  abordados 

 

06/08/2015 Agenda Cuarta Reunión 
 

12/10/2015 Agenda Quinta Reunión 
 

14/12/2015 
 

Agenda Sexta Reunión 




