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Consejo Promotor de Universalidad y Competitividad en

Salud

Propuesta Plan de
Salud 2024 - 2030

Se concluyé la propuesta de los
expertos y se presentd al Srio
Kershenobich

Diplomado Jévenes y
Plan de Salud

Se concluyé el Diplomado y la
elaboracién de una propuesta de salud
desdelos jévenes.

Los jévenes constituyeron un Consejo
Promotor nuevo.

Programas Estatales
de Salud

Continuamos el trabajo con Chihuahua, Disefiamos e implementamos un Ciclo
Aguascalientese incluimos a Coahuilay para Duefios de Empresasy uno para
Durango. Directoras(es)Generales

Ciclos
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Propuesta de
Funsalud 2024 —

2030

Cinco medidas inmediatas, diez
estrategias estructurales y cinco
principios de sostenibilidad para un

mejor desempeno del sistema de
salud Agosto 2024
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3. Cinco medidas inmediatas para estabilizar el sistema de salud
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Cinco medidas para los primeros 100 dias

0

Mejorarlacompray
surtimiento de
medicamentos e insumos y el
rezago en tratamientos y
cirugias en el sector publico

Restablecer la compra
consolidaday coordinada por el
IMSS y la negociacidn directa de
precios para medicamentos e
insumos de fuente tnica, y
garantizar la calidad de los
insumos importados.

Ademas, se propone la compra
urgente de equipo médico
basico, para el diagndsticoy
tratamiento oportunos, e
instrumentar un esquema de
colaboracion con prestadores de
servicios plblicos y privados que
tengan capacidad de respuesta en
intervenciones criticas.

Regresar a niveles de
vacunacion observados
previos a la pandemia

Trazar un plan de recuperacion
del programa nacional de
vacunacion, retomando
aspectos como: abasto
oportuno, completo y
continuo; un sistema nominal
de informacién; elementos de
gobernanzay un andamiaje
legal sélido; un esquema
sostenible de financiamiento;
un sistema logistico de
distribucién y almacenamiento;
y estrategias de comunicacion
a la poblaciodn, entre otros.

AN

Fortalecer el sistema de
preparacién y respuesta
contra pandemias con
base en las lecciones
aprendidas en la pandemia
del COVID-19

Fortalecer la rectoriay el
marco juridico; generar
reservas estratégicas de
medicamentos e insumos, asi
como de personal; reforzar el
sistema de vigilancia
epidemioldgica; robustecer el
financiamiento disponible;
crear campanas de
comunicacion efectivas, entre
otros.

/

o

Reivindicar el papel del
personal de saludy
mejorar las condiciones
laborales

Dignificar la labor del personal
de salud a través del
reconocimiento de su trabajo
diario, la certidumbre
contractual
independientemente de la
institucién prestadora a la que
estén adscritos, y jornadas de
reclutamiento urgente para las
plazas que se consideren
imprescindibles para el
correcto funcionamiento de las
unidades de salud.

/

-

Reforzar la capacidad
resolutiva en los procesos
regulatorios

Crear una “fuerza de tarea”
especifica que identifique,
priorice y dé seguimiento al
restablecimiento de
actividades de rectoria que
inciden indirectamente en la
operacioén y que no estan
relacionadas con la prestacién
de servicios, tales como
certificaciones, registro de
medicamentos, rezago
regulatorio y de revisién de
normatividad (NOM, legislacion
secundaria y reglamentos),
entre otros.

J

NS /

El concentrarse en estas medidas durante el primer afio de la administracién tiene un doble propdsito: evitar que se cierre la ventana de oportunidad para
intervenir en el tratamiento y evitar la mortalidad prematura o discapacidad permanente en multiples enfermedades, y permitir liberar capacidad de
liderazgo y talento gerencial para concentrarse en las reformas estructurales que el sistema requiere para su viabilidad en el mediano y largo plazo.
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Di plomado J-venes y P an®d

FUNSALUD
Fundacién Mexicana para la Salud, A.C.

“LA SALUD EN MEXICO.
UNA VISION NUEVA PARA
EL PROGRAMA NACIONAL
DE SALUD 2024-2030"




Di plomado J-venes y P an@d

FUNSALUD

Fundacién Mex

A Otros:
A Banco Mundial, IFC
A Colectivofi Un i gbiolsssaluddelosme xi canos o0
A Dr. Enrique Ku Herrera y Mtra. Alejandra Colmenares (Secretaria de Educacion)

A Consejos:

Consejo Promotor de Competitividad y Universalidad en Salud
Consejo Promotor de Calidad en la Atencion en Salud
Consejo Promotor de Nuevas Tecnologias

Consejo Directivo de FUNSALUD

Too T To o




Di pl omado J-venes y PI an@d

FUNSALUD

apara la Salud, A.C

Movimiento Ciudadano Coalicion Fuerza y Corazon por Meéxico




Programa Estatal de Salud (Coahuila) @PAIS %

CONSULTORES FUNSALUD

Antecedentes

A En octubre de 2023 se expreso el interes del Gobernador electo para mantener una colaboracion de
trabajo con FUNSALUD. Al respecto:

n

15

15

n

A Se firmo el convenio de colaboracion entre FUNSALUD vy el Gobierno del estado el dia 7 de mayo de 2024

El 3 de noviembre se llevaron a cabo reuniones de trabajo en Saltillo, con el objetivo de valorar
las areas de interés: Acciones de salud para los primeros cien dias de Gobierno

Programa Estatal de Salud
Programa Estatal de Salud Mental

Impulso a las acciones de parteria profesional




Programa Estatal de Salud (Coahuila) @PAIS %

CONSULTORES FUNSALUD

Avances y estado actual

A Se realizaron visitas de trabajo al estado los dias 1 de diciembre de 2023, 29 de enero de 2024 y el pasado
28 de octubre

A Se han entregado propuestas para elaborar el Programa Estatal de Salud Mental y las modificaciones de
cambios a la Ley de Salud del Estado de Coahuila en material de parteria profesional para alinearla con la
Ley General de Salud

A Se ha programado una reunion virtual para conocer los comentarios a las propuestas realizadas el
proximo 19 de noviembre




Programa Estatal de Salud (Durango) @PAIS >

CONSULTORES FUNSALUD

Antecedentes

A Durante los meses de julio y agosto de 2022 el entonces Gobernador electo acepto la colaboracion de

FUNSALUD para la elaboracion del Plan Estatal de Salud

AEOWIawswt wi wwae! Ywi WS M= owt v RARagc! YULWIc Tet qc¢l WGc L
| WEcGel W~WUgqecaWl WOGWEY qel YWl JwW?2el ¢UNYwALWCE GWRNea ¢ T LWh
mBIYURt RZUWEY qecqed Wl WWEcecdGel W~WUgedW W T REAARYUIJt wLU

A Para este efecto el 1 de junio de 2023 se firmd el convenio de colaboracion correspondiente




Programa Estatal de Salud (Durango) @PAIS >

CONSULTORES FUNSALUD

Avances

A Se desarrollaron los trabajos que permitieron:

n EUql IN¢l WG WNNWT PJWe HI RGWTI WadWe YYWJIUWHR:2 ! + Y WG e WC
~PJU0qc¢c Wl DOGWEY q¢el YWl dW?2l ¢cUNYwW! WGe!l ¢ WicWm9Yar

n Recibir el 30 de abril observaciones por parte del Estado a los documentos enviados

n Entregar la version final de ambos documentos el 28 de mayo

A Simultdneamente se ha impulsado el desarrollo del Proyecto de Parteria Profesional con la Universidad

de Juarez del Estado de Durango




Programa Estatal de Salud (Durango) @PAIS %

Evolucion y estado actual

A Con el propdsito de dar seguimiento a los programas se han llevado a cabo visitas al Estado de Durango
los dias 23 de julio, 4 y 5 de septiembre, 23 de julio y 28 de octubre

A Se fortalecieron las relaciones con la Universidad Juarez del Estado de Durango a traveés de su Rector, la
Directora de la Facultad de Enfermeria y Obstetricia, con el Centro de Integracion Juvenil de la ciudad de

Durango y con los colaboradores del Gobernador

A La Facultad de Enfermeria esta considerando desarrollar académicamente la licenciatura o el posgrado
para impulsar la atencion obstétrica dentro de sus programas

A Se continua a la espera de que la Secretaria de Salud ponga en practica las dos propuestas inicialmente
referidas




Cicl os, Conteni doeé
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SRRNRE RIS 2 FUNSALUD CONSULTORES FUNSALUD
Fundecioniiedcanaparslasalud AC Fundacién Mexicana para la Salud, AC.
Seminario “Construyendo el Sistema de Salud que México Requiere” )
Seminario “Las oportunidades en la atencion de la salud en México”

Programa
Programa
Fecha ! Tema Ponentes

La salud en México, desafios y rutade  David Kershenobich Fecha Tema Ponentes

5-111-2024 trabajo
. Una mirada a la salu Méxicoy el  José Narro Roble

La salud en México, desafios y rutade Ector Jaime Ramirez Barba 9-1V-2024 a d ad asalud de SOPGT | LERL bles
10-IV-2024 trabajo QLSS

Por una nueva salud publica Roberto Tapia Conyer 7-V-2024 Retos y oportunidades de la Guadalupe Guerrero
7-V-2024

medicina publica

Si mafiana le designaran Titular de la Mercedes Juan,

A-V1-2024 Secretaria de Salud, ¢Por donde Salomon Chertorivski, 4-VI-2024 Retos en Adquisicion de insumos José Antonio Gonzalez Anaya
comenzar? José Narro para la salud
2-VII-2024 Fn,b'flsqueda e it Uesallictusion (Cesellz it 2-VII-2024 Mi estado: sus retos y oportunidades = Rubén Galaviz Tristan
juridico y un federalismo renovado
para la salud
Hacia donde va el Sistema de Salud ~ David Kershenobich
6-VIll-2024 2024.2:2030 Retos y oportunidades de la medicina Guillermo Torre Amione
6-VIII-2024 .
) privada
;Cémo sumar? - - N
Construyendo una nueva ruta: Guadalupe Guerrero 3-1X-2024 El Instituto, sus retos y oportunidades Jorge Gaspar Hernandez
3-1X-2024 primeras preocupaciones de la nueva mediante alianzas publico-privadas
responsabilidad
;_MCf'Jr.no sumalz " . Cordova Vianel 8-X-2024 Mi estado: sus retos y Alma Rosa Marroquin Escamilla
eXICO su gobernanza y la salu orenzo Coraova Vianello .
o s oportunidades
7= - . 5-XI-2024 Construyendo una nueva ruta: Oscar Gerardo Arrieta
La salud en México, que requiere el Julio Frenk lidad | oL |
5.X1-2024 pais realidad en el manejo institucional y
fortalecimiento de APP
el Gl e gl R LA B e o 3-XI1-2024 Meéxico y el mundo nuevas realidades = Carlos Elizondo Mayer-Serra
3-XI1-2024 el Sector Salud (2024 — 2030)

econdmicas, politicas y de negocios




Ciclos, Participantesé

Coordinadores:
e José Narro Robles
e Héctor Valle Mesto

Directores Generales Empresarios
“Las oportunidades en la Atencion de la Salud en México” “Construyendo el Sistema de Salud que México requiere”
1.- Luisa Suarez (Vitalmex) 1.- Eric Hagsater (Chinoin)
2.- Diana Wright (GNP) 2.- José Carlos Pérez y Pérez (Grupo Proa)
3.- Patricia Faci (MSD México) 3.- Jaime Lopez de Silanes (Laboratorios Silanes)
4.- Maria Elena Guerra (CSL Behring) 4.- Mario Gonzéalez Ulloa (Grupo Dalinde y San Angel Inn)
5.- Efrén Ocampo (Psicofarma) 5.- Luis Felipe Alva (Motion Corp)
6.- Héctor Flores (Hospital Espanol) 6.- Guy-Jean Savoir (Laboratorios Carnot)
7.- Agustin Zabulanes (Boston Scientific México) 7.- Alan Smithers (IFA Celtics)
8.- Valney Suzuki (Novo Nordisk) 8.- Jean Louis Brunet (Mutuus)




Iniciativa
Legislativa:
Salud Digital e IA

Sevolvieron a someter las iniciativas de
saluden materiade SaludDigital y de IA
en materia de Salud

Iniciativa Legislativa:
Génetica

Continuamos con el trabajo referente a
la Ley en Genética

Consejo Promotor de Nuevas Tecnologias

Diplomado de IA en
Salud

Lanzamosen conjunto con la Academia
Nacional de Medicina y la Facultad de
Medicina de la UNAM el Diplomado de
Inteligencia  Atrtificial en Salud,
concluyendo la primera generacion

Médico Digital

Realizamosel estudio del Médico Digital
el cual se presentara en la Academia
Nacional de Medicina el 5 de diciembre
de 2024.




Iniciativas LXVI Legislatura

1. Que adiciona la Ley General de Salud, en materia de
expediente clinico electronico , suscrita por el Dip. Ector
Jaime Ramirez Barba y diputados integrantes del GPPAN.

Objetivo. Establecer y regular el expediente clinico
electronico.
(Turno a Comision)

2. Que reforma y adiciona diversas disposiciones de la

Ley General de Salud, en materia d&8istema Nacional

de Informacion en Salud y su Interoperabilidad

suscrita por el Dip. Ector Jaime Ramirez Barba y diputados
integrantes del GPPAN.

Objetivo. Fortalecer el Sistema Nacional de Informacion
en Salud y su Interoperabilidad.
(Turno a Comision)



Iniciativas LXVI Legislatura

3. Que adiciona diversas disposiciones a la Ley General de
Salud, enmateria de Inteligencia Artificial aplicada a la
salud, suscrita por el Dip. Ector Jaime Ramirez Barba y
diputados integrantes del GPPAN.

Objetivo. Establecer que la autoridad sanitaria promueva el
tratamiento y uso adecuado de los datos e informacion de
salud de las personas cuando se utilice Inteligencia Artificia
en el ambito de la salud.

(Turno a Comision).

4. Que reforma y adiciona diversas disposiciones de la Ley
General de Salud, en materia de atencion medica a
distancia, a cargo de la Dip. Sylvana Beltrones Sanchez, del
GPPRI.

Objetivo. Establecer diversas disposiciones para regular la
atencion médica a distancia mediante el uso de la
tecnologia. (Turno a Comision)
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DIPLOMADO 1A EN SALUD  &~Pfizer  Silanes

Gen1 Sep-Nov 2024

1. Autoaprendizaje en linea 2. Asistente IA personalizado
P : P 120 horas

8 modulos en 8 semanas

[PU—— . .

Oportunidades de la IA en salud: Las 4Ps (8 min)

Diplomatiko 2.2 >

Recuérdame cudles eran las 4P que
menciond Héctor Valle?

Testimonios

@ Héctor Valle menciond las “4P" durante la
sesién de discusion, las cuales representan

stk e “La inteligencia artificial estd cambiando la
atencion de la salud como lo hizo la penicilina.”

Predictiva: C

“Una experiencia transformadora.”

g “Lo que mas me gusto fue lo practico
B e S SR SRR O S B e S y aCtual de IOS ContenIdOS.“

3. Discusiones en vivo 4. Practicas reales en equipo
: — “Un diplomado innovador y destacado”

“““““ == “Recomiendo este curso a cualquier colega
— e que quiera estar preparado para los cambios
’ que ya estan ocurriendo en nuestro campo.”

> :NEENEER .. i
> T O

“Este diplomado es el acceso al futuro
-ya no lejano- de la atencion

N EEEE
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INTELIGENCIA ARTIFICIAL EN
LA SALUD

@ Phzer  Silanes

FACULTAD DEMED]CINA bc\o”‘l - P P P
@ —x«}v’ (D iinscripciones abiertas GEN2!
§ (4 g 5
ATSY, QUL - .
FUNSALUD \ m A 4 Costo del Diplomado: $46,400.00 MXN
o ) ) o ) == Inscribete Aqui
“La pregunta no es si la inteligencia artificial reemplazara a
los médicos, sino quiénes seran los que reemplacen a los 2 Genemcicn

gue no la aprovechen a tiempo.”







Ranking de
Hospitales Privados

Continuamos con la generacion del
Ranking de Hospitales Privados en su
quinta edicion.

Atencioén
Domiciliaria
Se creo un grupo que trabaja en la

revision y propuesta de legislacion en
materia de Atencién Domiciliaria.

Consejo Promotor de Calidad en la Atencidn

Parteria
Profesional

Selogro el reconocimiento a la Parteria
Profesional

Se hicieron actividades de formacioén y
Difusion.

Se firmaron Acuerdos de colaboracion
con diversas Universidades en materia
de Parteria Profesional




Ranking de Hospitales Privados -1 Y| Kwohuyt A
2020 2024

EXPANSION [=

| EXPANSION Suplemento 88pp. (portada

1 2021 a contraportada)

- LOS MEJORE
EXPANSION Hg;SPI'i'(I)\I.ESS Contenido editorial enfocado

10 SPITALE:! PRIVADOS DE MEXICO . a temas de Salud
1 e 2022

Comercio bilateral

EXPANSION

Nuevo rumbo sistema de

=9 salud

EXPANSION RANKING
2024

HosPIALES e - A Organizaciones de
- pacientes

UN NUEVO PLAN PARA

EL SISTEMA
DE SALUD

Habra continuidad con &f gobierno anterior, pero a presidenta
Claudta Sheinbaum ha delineado sus propias estrategias.

24



Ranking de Hospitales Privados -

EL NUEVO RUMBO
DEL SISTEMA
DE SALUD

Habri continuidad con el modelo de Lapwz Obeador. pero la
presidents Claudia Sheimbim ha Geliswads s progeas
estrategias, que parecen dejar Ge 1ado la idea de Dimamarca.

POR: Dulce Soto

mamarca sees-
fumé. En of se-
xemio goe ind
cla. no ba sido

sistemma mexicano de salod. La
presidents Claudia Sheinbuum so
hizo rederencia al pass nondics en
ninguno de los 100 compeomisas
de gobierne que beyd en o Zocalo
de Ia Crudad de México. X para
especialistas del sector, este de-
talde esboza un posibie camitno de

de un censo casa por casa quo
identifique cuintas personas vi-
wn com wsos padecimiento, w
estado de salud y sus necesida
den. Y I tercers linea o enfoca
0 la peimera infancia, un grupo
poblacional que exgurton evalian
comoctvidadodurante ol sewnio
de Lopez Obrador.

Al menos con estos cambios.
Sheinbaum pone en su agenda
de trabajo acciones que respon
dum 3 algunos de los principales
problemas que abees enfrenta o

PROPUESTAS
PARA UN NUEVO
GOBIERNO

Desde la atencién hasta el financiamiento. un conjunto
de especialistas aborda los retos del sector médico en México
¥ las acciones con las que se pueden aminorar.

POR: Funsatud

YI Kwompl ¥1 A

LA EVOLUCION
DEL PACIENTE
DIGITAL

Funsalud realizd un estudio en
& que describe como internet se
consoléa como ur: aliado para
unamejor toma de decisionss
en materia de salud.

POR: Expansién

esde hace dos

COLUMNA

¢COMO FORMAR AL
MEDICO DEL FUTURO
EN EL PRESENTE?

1 enfoque actual de atencién
& la salud, predominante-
mente centrado en trata-
- mientos especial izados y en
I v
agudas. necesita una trans-
hacia un
- - o pr

LA IMPORTANCIA DE LA
INGENIERIA BIOMEDICA
EN LA GESTION
HOSPITALARIA

wte aflo, w celebrn en Mixi. Crando la tecnologta medica wda ade-
por +l

o e

. oo s INNOVAREN

mmohlmlrm‘m i aximi zar el acceso pars los pacientes, D épOSIT'vos
M

! clente en la toma de ds
DICOS Raates e o
& L — La creciente prevalencia de enferme-  adaptea sus preferes

0 e ts v vt -t e o
e, B0 s o 44 AL B A o @

Auténoma i zada Lowi ademis,

Unidad tztapalapa, y el Instituto Politéc-  colaboran en el dia a dia apoyando al per-

nico Nacional, en 3 Unidad Profesional  sonal médico y de enfermeriaen dusoy
ol de . cuidadodel
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EDITORIAL

A PASO
CONSTANTE

ste ano e publica b de o110 & que, on ol Al Jargo & inco afos, ol

1a quinta edicién afos, hospital listad varios as d

del rankise ‘Loas ansiales sm ol sactor nrivadi ha eraei. et o matadolédaions i w aieden B
mejores |

los priva A 4
México’ 4

resultade +

alinnza o

Pundacio r &

ars la Salud (Punsalud

COMITE DE > :

EL SECTOR EXPERTOS

HOSPITALARIO

Jotivo ha sido contribuir con
trumento que contenga infor
detallada para Jos paciente

fyv ey s
Tos hospitales, y para todos |
S EN CIFRAS i ==
adereds do reflejar la relovar partiiparon en In o= el
complejidad del soctor hasg Validackon met odoksgics s '
privado, Pucea y s oo de este eercicio
TOR [y g y St —— ooty
EL SISTEMA POBIICO: DEL TOTAL DE @
i HOSPITALES PRIVADOS ‘
HOSPITALARIO 1,417 - RANKING y
90.2% (2,549) 0 1] 4
1o comideran pequefios, ——E ASAS GO -
1 Tener 24 camas o manos,
6.1% (M) T
. 46 medancs 3l tener entre N e o~
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At encil - n

Introduccioén

Durante la pandemia de COVID19 se
demostré su utilidad y beneficios
demostrando un ahorro en los costos
relacionados a la atencibn médica,
seguridad para el paciente y la
posibilidad de aumentar la capacidad
instalada sin grandes inversiones en
infraestructura.

Domi ci1 | 1 ar

Obijetivo

No existe un marco legal en el pais que
permita normar de manera adecuada el
modelo operativo. Crear la Norma
Oficial Mexicana en materia de Hospital
En Casa permitira dar certeza juridica,
favorecer la adopcion de este modelo y
solucionar un problema de salud
publica a muy bajo costo.

Grupo de Trabajo

Se busca crear un equipo integral
multidisciplinario  que abarque al
Gobierno, a la Academia y al Sector
Privado (prestadores de servicios,
aseguradoras, industria) .




Parteria Profesional

DOF: 26/03/2024

DECRETO por ol goe s reforman  sdicionan diversas disposichunes de la Ley General de Salud, en materis de tradicional,

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Presidencia de la Republica.

ANDRES MANUEL L . Presidertie ﬂe\\xi . 8 5us habitantes sabed:
Que & Honorable C: e Unidn, 58 ha igui

DECRETO
EL CONGRESD GENERAL UE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANCS, DECRETA
SE REFORMAN Y ADICIONAN DVERSAS DISPOSICIONES DE LA LEY GENERAL DE SALUD, EN MATERIA DE PARTERIA
TRADICIONAL.

Aeticulo Unico.» Se refman la fraccicres VI Bis VIl delarlu o ' Facein IV del atcul B4; o prmer parrat del
aticul 75 ariclo 369 B, sagundo perao, s acicona Un sequndo péral, recoriéndose os subsecuentes a artulo 182
e la Lay Ganeral de Salud, para quadar como sigue:

Aticulo Bo.-..

LaV...

WIBis. Pronore sl espets, ¥ ’ It dicnes
Inchida ia pariaria ¥adcional;

VIL Coadyuvar a ' edopoidn de habils, coslumbes.y actudes reiacionecos con & selud y con el uso G las senicias aue
presien parn 5 puteccin;

VIL XL ..

Aticulo 4.

LalilBis.

I Acorespr gt gz e i el il en cooss o iy
ton s Para b i, s s rardn s apojos

Articulo 75.- Para & sjercico de actvidades ralesianales en el camoo de la medcina, farmaci, odonlologa, velerinaria,
biclogia, bacierclogia, enfermeri, partria prolesional, ferapia fisca, vatejo social, quimica, psicoiogia, oplomelria, ingenieria
saniara, nuricién, distologi, palologia y sus ramas,  las demés que esiabiezcan aras disposicianes Jageles aplicables. se
requiers que s fuios profesionales o cerficados dé especilizacidn hayan sida lgaimente expecicos y regisirados por las
autordaces educaiias compstertas.

Aticulo 389 Bis. ..

El cerficado de nacimienio serd expecico por profesionsies de I medicing, parteras radicianeles y personss autorzadss
para el por b autoridad saritris competente,

Aticulo 392.-..

Los. que se autoriosn para kas panerss. wadcionales, o os que elas eabaren, serdn oe la mayor senclez, oon lenguaje
adecuado a:su culura & densidad y contencrdn o datos basicos previstos en el aticulo 389 B

Gobierno

Aprobacién de Iniciativa de
Ley por ambas Camaras:
Diputados y Senadores
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Fortalecimiento de los
Servicios de Salud de la

Mujer

Academia

Convenios Especificos con
Universidades para el
desarrollo de distintos
programas educativos

Sociedad

Eventos para el

posicionamiento y

socializacién del proyecto

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO
B @ e

Enfermeria en la salud sexual y
reproductiva de las mujeres

en el marco de la Atencién Primaria de Salud
11de

suNsALUD

septiembre 2024
Auditorio Marina Guzman Vanmeeter
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MESA DIRECTIVA

Dr. Germén . Fajardo Doki
Presdente

Or. R Carrifo Esper
Vicegresidente

ra. Mayela de Jesds Rodriguez Violaate
‘Secretaria General

Dra. Ana Caroéina Sepillveda Vidésola
Tesorera

Dr. Enrigue Octavio Graue Hemindez
Secretario Adjunto

&

FUNSALUD

La Academia Nacional de Medicina de México

¥
La Fundacién Mexicana para fa Salud

Tienen el honor de invitarlo al

{
SALUD Y MUIER,
UNA NUEVA VISITA AL TEMA

\

LUNES 20 DE MAYO DE 2024
9:00 A 11:15 HORAS

AUDITORIO DE LA ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA DE MEXICO




Consejo Promotor de:
Jovenes

&

FUNSALUD

Fundacion Mexicana para la Salud, A.C.




Vision estratégica

Consejo Promotor de Jévenes

Educacion y
Prevencion

Tecnologia
(Colaboracion e
Interoperabilidad)

Alimentacion Digna

Equidad en Salud

Impulso ala
Investigacién

Actividad Fisicay
Promocion al
Deporte

Medio Ambiente y
Cambio Climatico




Proyectos

Agencia Mexicana de Equidad en Salud

(AMES)

Comunidades Saludables

B0 PO =

Se esta formando una mesa de trabajo con expertos que °

permitan retroalimentar el proyecto para darle ritmo y rumbo a
la creaciéon de dicha Agencia y hacer factible su
implementacion.

Grupo de Expertos:

Mariana Barraza
Juan Pablo Gutiérrez
Elysse Bautista
Mariana Bafos

El proyecto esta en la etapa inicial que consiste en realizar una
investigacion exhaustiva sobre el tema para poder definir de
manera concreta lo que se buscara hacer en dicha Agencia y
estructurarlo por fases para poder hacer factible su
implementacion.

Se trabajara en el disefio de un Marco Politico y Legislativo
que permita su creacion

Consejo Promotor de Jovenes

£ 1

Se trabajara en el disefio de un Modelo Integral de Salud que
pueda implementarse y replicarse a nivel nacional en cualquier
comunidad.

Principalmente contendra los siguientes ejes:

. Atencion Domiciliaria (vinculado al programa anunciado con la

Secretaria de Salud Federal)

Andlisis para tener acceso a una Dieta Saludable

Fomento a la actividad fisica e impulso al deporte en la
comunidad

Desarrollo de programas estandarizados de educacion y
prevencion en escuelas




Consejo Promotor:
Hospitales Universitarios

&

FUNSALUD

Fundacion Mexicana para la Salud, A.C.




Objetivos especificos:

ldentificar las mejores practicas administrativas y educativas

Transferir las mejores practicas entre las instituciones

Incentivar la investigacion y el desarrollo de nuevas tecnologias

Desarrollar e implementar modelos de atencidon que reduzcan
las brechas de atencion en Meéxico




Consejo Promotor:
Cambio Climatico y Salud

&

FUNSALUD

Fundacion Mexicana para la Salud, A.C.




El cambio climatico tiene multiples efectos en la salud

Distintas enfermedades infecciosas, enfermedades crénicas no transmisibles, y relacionadas con la salud
mental son sensibles al cambio climatico. Se ha documentado creciente incidencia, prevalencia y
severidad de los padecimientos sensibles al cambio climatico

* Lasolas de calor vanen aumento y causan dafos a la salud por efectos del calor yla luz

* El cambio climatico tiene efectos en el agente, el huéesped y el ambiente de transmision
de las enfermedades infecciosas

* Las enfermedades respiratorias se incrementan en frecuencia y severidad por el cambio
climatico y la contaminacion

* La contaminacion del aire tambiéen es factor de riesgo para padecimientos neuroldgicos

* El riesgo de severidad y exacerbacion de enfermedades cardiovasculares se
iIncrementa con el cambio climatico

* E| cambio climatico afecta la salud mental.




Objetivos especificos:

Estimular actividades para mitigar los riesgos sanitarios derivados del cambio climatico
Promover al fortalecimiento de la gestion sostenible del agua

Impulsar acciones para reducir los riesgos para la seguridad alimentaria

Fomentar acciones para incrementar la resiliencia de las comunidades al cambio
climatico

* ok % *




Fondo Nestlé para la Nutricion

&

FUNSALUD

Fundacion Mexicana para la Salud, A.C.




FONDO NESTLE PARA LA NUTRICION

Proyecto: Salud y Nutricion de las mujeres y sus hijos

La malnutricion y las enfermedades cronicas dan inicio durante el
embarazo con influencia de la salud de l|la mujer en edad
reproductiva: atencion a los primeros 2000 dias de vida y a la salud
de la mujer

Datos, evidencia, informacion

Proyectos de investigacion: leche materna, microbioma, salud comunitaria,
estilos de vida y dieta

Formacion de profesionales: tesis doctorado, maestria, servicio social

Difusion del conocimiento: boletines e infografias.

Conformacion de grupo de trabajo para construir consensos.



Otros

&

FUNSALUD

Fundacion Mexicana para la Salud, A.C.




Ecosistema: reuniones informales con investigadores, personal médico y asociaciones de pacientes

Reunién de Socios de Reunién de Asociados
Financiamiento Reporte 2023-2024

Directorio Interactivo All.Can México

+2 Amgen, Roche y Varian

Seguimiento Estudio de cancer de mama en el INCAN
Estudio de Costos Indirectos

Ganador All.Can v3 : Registro de Cancer de Base Hospitalaria INCAN

Award 2024
Disefio Museo Itinerante

Podcast “Voces Contra el Cancer”

Comunicacién (redes sociales-mailings, sitio web,)

Presentaciones en foros especializados: SMEQ, ISPOR Barcelona, foros parlamentarios

* Reunion de Asociados en la Academia Nacional de Medicina en Agosto 20

* Cumbre Mundial de All.Can / World Cancer Congress / UICC Presentando Trabajo /
Septiembre

* ISPOR en Noviembre

* Premiamos proyectos en 2023 y 2024



Laboratorio de IA para
cientificos e investigadores
Backend de gestion de datos para el
navegador para pacientes con cancer

https://api.allcan.mx https://roclab.ominis.org



