2215124, 1100 HHUINTIS UGS WUV = T\ VIIVIOD VG 5‘\\\ \E \' ///,,//
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL { \ C ‘ \
DIRECCION DE ADMINISTRACION \ r;, 4 3
UNIDAD DE ADMINISTRACION \ \ /Q)’\\/{ )‘./

COORDINACION DE CONSERVACION Y SERVICIOS GENERALES \ /
COORDINACION TECNICA DE SERVICIOS GENERALES ‘\“.
DIVISION DE VIATICOS, CORRESPONDENCIA Y SERVICIOS ADMINISTRATIVOS \\

INFORME DE LA COMISION

NUMERO DE PLIEGO

4139

Ciudad de México, a 22 de abril de 2024

Nombre del Coordinador Normativo: VIANEY GONZALEZ ROJAS
Nombre de la Coordinacién Normativa: COORDINACION ADMINISTRATIVA DE LA DPTI

ADSCRIPCION: COORD TEC PLAN PARA LA TRANSFORMACION

LUGAR DE LA COMISION: GUADALAJARA, JAL. DEL: 15/04/2024 AL: 16/04/2024

OBJETO DE LA COMISION: LEVANTAMIENTO DE INFORMACION

1. PROPOSITO DE LA COMISION

Visitar la UMF 181 Los Sabinos y revisar el proceso de toma de signos vitales con Hemoglobina Glucosilada (HbAlc), ademas
de configuracién de los monitores Welch Allyn para el resguardo de los registros en computadoras locales de la unidad
médica, asi como la codificacidén e identificacidén de los pacientes mediante un cédigo de barras del Numero de Seguridad
Social.

2. ACTIVIDADES REALIZADAS

1. Verificar la conectividad del monitor de signos vitales y la computadora local asignada a la red WIFI institucional de
la unidad realizada por el personal de informdtica de la OOAD.

2. Configurar el monitor de signos vitales para que al guardar los registros se envien directamente a la computadora
local asignada para el proceso. :

3, Validar con el proveedor de los equipos de HBAlc para si el dispositivo de la toma de las HbAlc tiene la capacidad de
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la transferencia de los registros a un computador local.
4. Realizar pruebas de identificacidn de los pacientes mediante cédigos de barra para el dispositivo de HbAlc.
3. CONCLUSIONES
1. La unidad cuenta con una red WIFI institucional que estd asignada exclusivamente que ya se encuentra enlazada con el
monitor de signos vitales hacia una computadora local (doctora de Atencién Médica Continua).
2. Se tiene que revisar las especificaciones técnicas (protocolos de comunicacién) por parte del proveedor del
dispositivo de HbAlc para realizar la transferencia de los registros, ademds logré identificar el cédigo de barras de un
paciente.
3. La identificacién del paciente mediante el cédigo de barras se ve interrumpida por temas de versiones de los monitores
(hace falta una.investigacidn adicional para poder enlazar el ID con los registros del paciente).
4. Se configuro satisfactoriamente el manitor de signos vitales para que se almacenen y se envien simultaneamente los
registros.
5. Por el momento, el personal médico realizara la identificacidn del paciente de manera manual directamente en el
monitor Wellch Allyn.
4. RESULTADOS OBTENIDOS
1. Se logré configurar el monitor de signos vitales y la computadora local a la red WIFI institucional.
2. Se realizaron pruebas satisfactorias de envio de los registros del los pacientes ya identificados a la computadora
local.
3. Se tendrd que identificar previamente al paciente de forma manual, realizar la toma de los signos vitales y enviarlos
a la computadora local.
4. Se tiene que investigar la identificacién del paciente (cédigo de barras) de acuerdo a la versidén del monitor Welch
Allyn.
4. Se pudo identificar mediante el cédigo de barras al paciente en el dispositivo de HbAlc.
5. CONTRIBUCIONES PARA LA DEPENDENCIA

P

1. E1 proceso de la transferencia de signos vitales y los registros de HbAlc es una contribucidén muy importante a la
dependencia y al instituto, puesto que agiliza la atencién médica al paciente por parte de enfermeria y los médicos
familiares para toma decisiones mas oportunas y el resguardo de los signos vitales y Hemoglobina Glucosilada de cada

paciente.
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OMAR LIVIO PERALTA MENDEZ

Nombre y Firma del servidor ptiblica comisionado

1270-009-032
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