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Introduccién

Dia a dia nos enfrentamos a muchas deficiencias y carencias en el Sector Salud de
nuestra poblacién, por mencionar algunos como; personal médico, insumos,
medicamentos e infraestructura.

Hace unos afos la esperanza de vida en México aumentd considerablemente,
aunque en estos momentos se encuentra estancada, lo cual provoco un incremento
en las enfermedades cronico degenerativas también conocidas como
enfermedades crénicas no transmisibles, si bien influyen los factores de riesgo, el
estilo de vida y la falta de una Cultura de Prevencion, son los desencadenantes a
padecer alguna de estas enfermedades.

“México presenta una transicion epidemiolégica que se caracteriza por el
predominio cada vez mayor de las enfermedades no transmisibles”.

(Tradicionalmente la medicina ha sido definida como el arte y la ciencia de prevenir
y curar las enfermedades. La medicina tendria pues dos vertientes o apartados: la
medicina preventiva, que incluiria el conjunto de actuaciones y consejos médicos
dirigidos especificamente a la prevencién de la enfermedad, y la medicina curativa,
gue comprenderia el conjunto de actuaciones médicas dirigidas especificamente a
la curacién de la enfermedad La medicina preventiva es, pues, una parte de la
medicina. Su campo de accion es mucho mas restringido que el de la salud publica
la cual, en su concepcion mas moderna, comprende el “conjunto de actividades
organizadas de la comunidad dirigidas al fomento, defensa y restauracion de la
salud de la poblacion” Se trata de los esfuerzos organizados de la comunidad para
fomentar y defender la salud de sus ciudadanos y para recuperarla en los casos en
gue se haya perdido. Uno de estos esfuerzos es el que aporta la medicina en sus
dos vertientes, preventiva y asistencial).

En la actualidad en nuestro pais se invierte en Salud, pero no como se deberia pues
todo estd enfocado a ser curativos mas que preventivos siendo insuficiente el
recurso proporcionado.

Si, se invirtiera en educar a la poblacion en temas de Prevencion, disminuiriamos
considerablemente las cifras de Enfermos Crénicos por ende se disminuiria la
compra de medicamentos para estas enfermedades que son de alto costo,
pudiéndose invertir estos recursos en mejorar infraestructura, contratar mas
médicos, evitando tiempos de espera prolongados tanto para una consulta de
medicina familiar, general o de especialidad.

En consecuencia, se tendria un mejor estilo y calidad de vida.
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Metodologia

Antecedentes del tema

Tres millones de personas que viven en comunidades aisladas no tienen acceso
fisico a ningun tipo de servicio de salud. Otros 19 millones no son beneficiarios de
ningun servicio médico publico. Y solo quienes pagan altos precios por esto pueden
garantizar su derecho al bienestar.

A pesar de los avances registrados en materia de cobertura financiera y acceso a
los servicios de atencion sanitaria, entre 2005 y 2015 la esperanza de vida en
México crecié poco comparado con el resto de los paises de la Organizacion para
la Cooperacién y el Desarrollo Econdmicos (OCDE). Mientras que el aumento
promedio de ese indicador fue de 3.4 afios en las naciones integrantes del
organismo, en México fue de apenas 1.7 afios. La radiografia que hizo el Consejo
Nacional de Evaluacion de la Politica de Desarrollo Social (CONEVAL) en
su Estudio Diagnéstico del Derecho a la Salud 201 contiene numerosas
explicaciones para este fendmeno. Si bien es cierto que la cobertura médica avanzo
en México —en 2008, 38.4 % de la poblacion carecia de acceso a servicios de salud
y para 2016 ese porcentaje se redujo a 15.5 %— todavia hay 19 millones de
mexicanos que no cuentan con cobertura para atencion médica por parte del Estado

La brecha en la infraestructura presente entre sectores es muy grande en
México. Por cuestiones geogréficas y de distancia, en 2018, 30.9 % del total de las
localidades del pais estaban aisladas. Sus habitantes, un total de 3,137,271
personas, no tenian por esa razén acceso fisico a ningun servicio de salud. En
cambio, el estudio del Coneval document6 que en 2014 el sector particular contaba
con mas de 69 % de las unidades hospitalarias para una poblacion afiliada a
seguros privados de tan sélo 3.2 millones. El Seguro Popular y el IMSS tenian 18.3
y 6.3 % de unidades hospitalarias, respectivamente, para otorgar atencion médica
a una poblacién afiliada de 55.6 y 43.4 millones.

Impacto: Esta carrera surge por los distintas areas y labores que se requieren en la
actualidad en Salud. El gerente en administracion en Salud juega un papel muy
importante ya que se encarga del manejo de estrategias de las instituciones en
salud y sus recursos econémicos


https://www.coneval.org.mx/Evaluacion/IEPSM/Documents/Derechos_Sociales/Diag_derecho_Salud_2018.pdf
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Plan de trabajo
Para llevar a cabo este proyecto de investigacion, realice las siguientes actividades

1. Realice una bitacora de investigacién basada en el sistema trabajo de diario
de campo, para poder identificar un area de oportunidad y llevar a cabo una
entrevista para la obtencion de mas datos, para mi proyecto de investigacion

2. Realice una encuesta a diez personas en general, con preguntas enfocadas
a conocer la situaciéon actual en cuestion de la salud en México.
https://docs.google.com/forms/d/1Cf8qgvRhtp pl1ab2E30ZumJiChByGLLs

Q2KKPWx98c/edit
FECHA ACTIVIDADES RECURSOS RESPONSABLE
Semana 1 Delimitaciéon del Tema bt Yeshuva Ayala
Internet
Word
Semana 2 Blsqueda de fuentes Internet
bibliogréaficas Google académico Yeshuva Ayala
SCIELO
- L Word
Semana 2 Bitacora de Investigacion | Yeshuva Ayala
nternet
Mayo
Y Semana 2 Entrevista bier Yeshuva Ayala
Internet
L Word
Semana 3 Aplicacion de encuestas | Yeshuva Ayala
nternet
Semana 4 Reporte Final | e Yeshuva Ayala
nternet


https://docs.google.com/forms/d/1Cf8qgvRhtp_pI1ab2E3OZumJiChByGLLsQ2KKPWx98c/edit
https://docs.google.com/forms/d/1Cf8qgvRhtp_pI1ab2E3OZumJiChByGLLsQ2KKPWx98c/edit
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Resultados

La informacion utilizada como articulos, libros digitales, buscadores como Google
académico, SCIELO fueron de suma importancia pues me permitieron conocer mas
sobre la situacion en cuestion de Salud en México*.

Resultado de la Entrevista:

Fue llevada a cabo en las Oficinas Administrativas del Seguro Popular, en donde
podemos observar que uno de los principales problemas que tienen es el desabasto
de medicamentos para pacientes crénicos que afio con afio se van incorporando a
las listas y estadisticas de personas con este tipo de enfermedades y que como
consecuencia se tiene que hacer uso de otros recursos como el uso de un Tercer
Nivel de atencion, que son de alta especialidad por atenciones que se pueden
atender como se debe desde su centro de salud, unidad de medicina familiar. Y todo
esto se deriva de una falta de Cultura de Prevencion.

Resultados de la encuesta:
Con base a los resultados obtenidos de la encuesta realizada tenemos los siguiente.

Fue una poblacién del 80% mayor de 30 afios, del 100 encuestados la mitad hombre
y mitad mujer, el 50% de ellos solo con un nivel de escolaridad hasta preparatoria,
consideran que tienen un buen estado de salud, el 60% acude con regularidad a
una revision médica lo cual es de suma importancia para poder detectar o prevenir
alguna enfermedad crénica degenerativa ya que mas del 70 % de los encuestados
sufre o tiene algun familiar con alguna enfermedad como Diabetes, Hipertension,
Problemas cardiacos.
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70% considera que la atencion
medica que se brinda en sus
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suficientes insumos para brindar una atencion médica, aunque el 90 % sabe que

hay programas de prevencion.
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Sexo

@® Hombre
® Wujer

Edad

10 respuestas

@® Menos de 20 afios

@ De 20 a 25 afios
De 25 a 30 afios

@ Mas de 30 afios
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Grado de escolaridad

10 respuestas

@ Secundaria

® Preparatoria
Licenciatura

@ Maestria 0 Posgrado

¢Con que servicio medico cuentas?

10 respuestas

® mss

@ ISSSTE
Seguro Popular

@ Otro
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¢Como considera su estado de salud?

10 respuestas

@® Bueno

® Regular

® Malo
10% @ Excelente

® Unavezalmes
@® Cada 6 meses
® Unavez al afio
@® Nunca
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¢Usted o un familiar padece de alguna enfermedad como: Diabetes,
Hipertension o Problemas cardiacos?

10 respuestas

® Si
® NO

¢Como considera la atencion que brinda su Clinica o Centro de salud

10 respuestas

@ Buena

@® Regular

© Mala

@ Dceficiente

10
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En su Clinica existen Programas de Prevencion?

10 respuestas

@® s
@® NO
NO SE

Su Clinica cuenta con todos los recursos necesarios para brindar
atencion médica?

10 respuestas

@® s
® NO
NO SE

11
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Conclusiones y Recomendaciones

Como conclusion hace falta una mejor difusion en cuestion de programas de
prevencion, asi como una mejor administracion de los recursos desde el primer nivel
de atencidn para poder disminuir o retrasar el numero de pacientes con
enfermedades cronicas degenerativas.

El aumento de la esperanza de vida y la creciente exposicion a los llamados riesgos
emergentes, relacionados en su mayoria con estilos de vida poco saludables, han
modificado el cuadro de las principales causas de muerte. México presenta una
transicion epidemiolégica que se caracteriza por el predominio cada vez mayor de
las enfermedades no transmisibles y las lesiones. A mitad del siglo pasado,
alrededor de 50% de los decesos en el pais se debian a infecciones comunes,
problemas reproductivos y padecimientos asociados a la desnutricion. Hoy estas
enfermedades concentran menos del 15% de los decesos, mientras que los
padecimientos no transmisibles y las lesiones son responsables de poco menos de
75% y 11% de las muertes en el pais, respectivamente®

Asi como una buena administracion de los Recursos econémicos nos seran de gran
importancia.

A continuacion, cito las bases bibliograficas los cuales me sirvieron de apoyo para
dar un enfoque

Bases Teoéricas

ALAN DEBER. (1991). Epidemiologia y administracion de servicios de salud.
1991, de Universidad Catélica de Cdrdoba, Argentina Sistema de Bibliotecas Sitio
web: http://www.sidalc.net/cqi-
bin/wxis.exe/?1sisScript=UCC.xis&method=post&formato=2&cantidad=1&expresio
n=mfn=115788

Alan Alvarez Alva-Pablo Kury Morales. (2018). Salud Publica Y Medicina
Preventiva. 2018, de Salud Publica Sitio

web: https://books.google.es/books?hl=es&lr=&id=yLJZDwWAAQBAJ&oi=fnd&pg=P
T16&dg=medicina+preventiva+y+salud+p%C3%BAblica&ots=1ls aXA6Mf&sig=6
M2Aq9BePxsZtPiblO5siAMWIK8#v=0nepage&g=medicina%20preventiva%20y%?2
Osalud%20p%C3%BAblica&f=false
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Juan Mufioz Arias. (2008). Gerencia y competencias distintivas dinamicas en
instituciones prestadoras de servicios de salud. 2008, de EDITORIAL JAVERIANA
Sitio web: https://revistas.javeriana.edu.co/index.php/gerepolsal/article/view/2674

Octavio Gémez Dantés, MC, MSPI; Sergio Sesma, Lic en Ec, M en Ecll; Victor M.
Becerril, Lic en Ec, M en Socl; Felicia M. Knaul, PhDIII Héctor Arreola, Lic en Ec,
M en EclV; Julio Frenk, MC, PhD.III. (2010). Sistema de salud de México. 2010, de
INSTITUTO DE SALUD PUBLICA Sitio

web: https://www.scielosp.org/scielo.php?pid=S003636342011000800017&script=
sci_arttext&ting=pt

Anexos
Foto de la entrevista

Les comparto el link de la encuesta realizada
https://docs.google.com/forms/d/1Cf8ggvRhtp pllab2E30ZumJiChByGLLsSQ2KKP

Wx98c/edit
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Anexos:
Entrevista
Planeacion de la entrevista: Tengo programada una cita para el dia viernes 17 de mayo del

afio en curso en las oficinas centrales del Seguro Popular de la Cuidad de México, con la Lic.
Maria Guadalupe Garcia encargada de la unidad de gestores, le haré una serie de preguntas
de forma general y especifica que me ayudaran a reforzar el anteproyecto de investigacion
que estoy realizando, como postulante para la Licenciatura en Gestién de Sistemas de Salud
en la UNADM.

Fecha de la entrevista: 17 de mayo de 2019

Lugar: Oficinas administrativas del Seguro Popular de la Cuidad de México.
Hora: 15:00hrs

Entrevistador: Yeshuva Ayala Martinez

Entrevistado: Lic. Maria Guadalupe Garcia Senil, Responsable de la unidad de gestores de la
Cuidad de México.

Dia de la entrevista y aplicacion de la misma.

Entrevistador: Buenas tardes me encuentro en las Oficinas Administrativas del Seguro
Popular con la Lic. Guadalupe Garcia, quien es a la que voy a entrevistar, soy la Dra. Yeshuva
Ayala

Entrevistado: Buenas tardes.

Entrevistador: Soy aspirante a la Licenciatura en Gestion de Sistemas de Salud de la UNADM
Entrevistado: Aja

Entrevistador: Me podria decir su nombre completo por favor.

Entrevistado: Claro, soy la Licenciada Maria Guadalupe Garcia Senil, te digo ni cargo si
quieres.

Entrevistador: Por favor.
Entrevistado: Estoy como responsable de la unidad de Gestores del Distrito Federal
Entrevistador: ¢ Cuantos afios lleva laborando en el Seguro Popular?

Entrevistado: Poquito mas de seis afios.

14
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Entrevistador: ¢En el cargo actual cuanto tiempo lleva o ha ocupado algunos cargos
anteriores?

Entrevistado: Si, en este cargo tengo tres meses aproximadamente, anteriormente fui
supervisora de gestores durante tres afilos mds o menos y antes de eso fui gestora como
dos o tres afios.

Entrevistador: ¢En qué Hospital estuvo?

Entrevistado: No estuve en Hospital, estuve en Centro de Salud, estuve en la Jurisdiccién
Iztapalapa, Jurisdiccidn lztacalco y Jurisdiccién Azcapotzalco.

Entrevistador: Ok, Como estamos viendo el Sistema del Seguro Popular (sabemos que es
una poblacién que no tiene ninguna seguridad social, hablemos de IMSS, ISSSTE). ¢ Tenemos
o sabemos el nimero de afiliados al seguro popular?

Entrevistado: Yo no lo tengo con exactitud, porque no es mi drea, pero sé que al momento
son mas de 54 millones.

Entrevistador: Ok, Sabemos que como no es una dependencia del IMSS, ISSSTE, {Qué
unidades nosotros tenemos para poder brindar atencion a todos estos beneficiarios que
estan afiliados al Seguro Popular?

Entrevistado: Ok, nosotros tenemos o nos apoyamos con los Hospitales de la Red de la
CDMX o los Centros de Salud, dependiendo del padecimiento o de lo que requiere el
paciente, ademas de que hay convenios con los Hospitales Federales en caso de requerirlos
se usan para el paciente.

Entrevistador: Ok, ¢En este caso cuantos Centros de Salud tenemos para brindar atencion?
Entrevistado: Doscientos diez en toda la CDMX

Entrevistador: ¢Y cuantos Hospitales tenemos?

Entrevistado: Treinta

Entrevistador: ¢Y en este caso de los convenios para Hospitales Federales, cuantos son?
Entrevistado: Once

Entrevistador: ¢ A qué tipo de poblacion que le brindamos atencidn es general o especifica?

Entrevistado: No, es general porque no importa si es adulto, si es adulto mayor, no importa
si es menor, o sea quien la requiere y no cuenta con seguridad social y se afilie al seguro
popular es atendido, no importa de qué entidad sea también es atendido.

15
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Entrevistador: Ok, ahora tenemos o contamos con todos los insumos necesarios hablemos
desde un médico, un medicamento, materiales para una curacién en caso de una urgencia
que se requiera, ¢contamos con todos los recursos necesarios para poder brindar atencién
una atencion integral a todos los beneficiarios?

Entrevistado: Con todos los recursos al 100 por ciento, no, no, sin embargo, a través de la
red de gestores que tenemos en el caso de que se requiera algun insumo, algun
medicamento se trata de verificar si lo hay en alguna otra jurisdiccion o alguna otra unidad
médica, de tal manera que el paciente se valla con una atencidén integral, se valla satisfecho,
aja, pero no en todas las unidades los hay.

Entrevistador: Bueno, ¢{podremos saber cudl es nuestro top de lo que tenemos como
deficiente o en escases?

Entrevistado: éEn cuanto a medicamentos?
Entrevistador: Aja.

Entrevistado: Pues yo creo que en lo que se va mds es en cuanto a crénicos, porque el
numero de pacientes aumenta cada vez mas, aunque ellos hacen una peticién anual, pues
siempre se van integrando mas paciente, entonces si queda a veces desfasado la entrega
de medicamentos para los pacientes crénicos.

Entrevistador: Hablemos de lo que son Diabéticos, Hipertensos, Dislipidemias, ese tipo de
situaciones

Entrevistado: Que es lo mas comun.

Entrevistador: éPor ejemplo, hablando de este grupo tan vulnerable, los pacientes que
diabéticos que tienen alguna complicacién en especifico del problema de Insuficiencia Renal
esta dentro de cobertura?

Entrevistado: Eh, si llega a una dialisis como tal esa no se cubre, sin embargo, si le puedo
decir que nos apoyamos de otro programa, para que este pueda ser atendido, aj3,
solamente en caso de llegar a este tipo de situaciones, es lo que a lo mejor no podemos
apoyar como tal al paciente, sin embargo, la red de Hospitales si cuenta con los medios para
realizarselo al paciente.

Entrevistador: ¢En este aspecto cual es el grupo o programa del que nos podriamos apoyar,
para brindarles la atencidn a los pacientes?

16
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Entrevistado: Es el Programa de Gratuidad, sin embargo, ahi nosotros ya no podemos tener
como ninguna injerencia, ya el paciente tendria que acercarse al hospital o en el mismo
hospital le indican en que hospitales de la red se la pueden hacer y ya le puedan agendar
una cita, pero eso ya es independiente a nosotros, pero en el hospital le dan los informes
necesarios solo en caso de requerirlo.

Entrevistador: En este caso lo que es el Seguro Popular tenemos algun plan de accién,
alguna estrategia para poder disminuir estos faltantes hablemos de medicamentos, como
sabemos lo que es cuestion de pacientes crénicos son situaciones o el gasto es mas elevado
porque el medicamento es mds caro, entonces; ¢Se cuenta con un plan de accion o alguna
situacidn que nos ayude a disminuir estas deficiencias?

Entrevistado: Pues como te digo las unidades hacen su plan para la peticion de
medicamentos, el recurso se da a través del Seguro Popular, pero es Secretaria de Salud
quien tiene la responsabilidad de comprar todos estos insumos o medicamentos, todo lo
que se requiera, entonces ellos hacen su plan de manera anual, aja, pero como te digo si
tengo cien pacientes a lo mejor voy a pedir ciento veinte para el siguiente afio, sin embargo,
la cantidad de pacientes lo rebasa, increiblemente, entonces aun con un plan, si nos esta
faltando un poquito mas.

Entrevistador: Ok, en este caso si yo quisiera enfatizar o enfocarme mas en lo que es la
situacion de los pacientes crénicos, puedo acudir a alguna unidad ya sea Centro de Salud,
Hospital que nos pueda brindar la informacion mas precisa para tener un nimero exacto de
pacientes diabéticos, Hipertensos, pacientes con alguna enfermedad crénica que hayan
incrementado del 2018 al 2019.

Entrevistado: Si, claro porque desde un Centro de Salud un Hospital tienen sus reportes y
un darea especial para cronicos, de hecho a ellos los atiende siempre el mismo médico, les
lleva su control mensual en caso de requerirlo, entonces ellos tienen esos datos de primera
mano, a lo mejor si te acercas a un primer nivel te va a dar lo de la unidad, si te acercas a
una jurisdiccion te va a dar de los centros de salud y hospitales que estén en esa jurisdiccion,
de pendiendo de lo que requieres, pero efectivamente si se cuenta con todos estos datos
mas especificos.

Entrevistador: Ok, bueno pues agradezco mucho su tiempo Licenciada y espero nos
volvamos a ver por cualquier situacidon que yo requiera o alguna informacién adicional o
extra poder comunicarme con usted.

Entrevistado: Claro que si, estoy a sus ordenes

Entrevistador: Muchas gracias
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