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1.- Marco Legal

Marco Juridico en el Ambito Federal

Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos. Articulo 4° cuarto parrafo.
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/CPEUM.pdf

Leyes:

Ley General de Salud.
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LGS.pdf

Ley de la Comision Nacional de los Derechos Humanos.
https://www.cndh.org.mx/sites/all/doc/normatividad/Ley CNDH.pdf

Ley General de Responsabilidades Administrativas
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LGRA.pdf

Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion  Publica.
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LGTAIP_200521.pdf

Ley General de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados.
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LGPDPPSO.pdf

Ley Federal del Trabajo Burocratico.
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf mov/Ley Federal de los Trabajadores al
Servicio del Estado Reglamentaria-Apartado B-Articulo 123.pdf

Ley General de Archivos.
https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LGA.pdf

Reglamentos:

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion
Médica.

https://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/regley/Reg LGS MPSAM _170718.pdf
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Reglamento de Insumos para la Salud.
http://www.ordenjuridico.gob.mx/Documentos/Federal/pdf/wo88318.pdf

Normas Oficiales Mexicanas:

NOM-004-SSA3-2012 Del Expediente Clinico.
https://dof.gob.mx/nota detalle popup.php?codigo=5272787

NOM-024-SSA3-2012 Sistemas de Informacion de Registro Electrénico para la Salud.
Intercambio de Informacién para la Salud.
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5280847&fecha=30/11/2012

NOM-034-SSA3-2013 Regulacion de los Servicios de Salud. Atencion Médica
Prehospitalaria.
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5361072&fecha=23/09/2014

NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002, Proteccion Ambiental-Salud Ambiental Residuos
Peligrosos Biolégico-Infecciosos-Clasificacion y Especificaciones de Manejo.
https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/doc/Programas/VIH/Leyes%20y%20normas%?2
0y%?20reglamentos/Norma%200ficial%20Mexicana/NOM-087-SEMARNAT-SSA1-
2002%20Proteccion%20ambiental-salud.pdf

NOM-025-SSA2-1994, Para la prestacion de servicios en unidades de atencién integral
hospitalaria médica-psiquiatrica.
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=4868667 &fecha=07/02/1995#gsc.tab=0

NOM-178-SSA1-1998, Requisitos minimos de infraestructura y equipamiento de
establecimientos para la atencibn médica de pacientes ambulatorios.
https://www.dof.gob.mx/normasOficiales/3589/salud/salud.htm

NOM-206-SSA1-2002, Regulacion de los servicios de salud. Que establece los criterios
de funcionamiento y atencion en los servicios de urgencias de los establecimientos de
atencién médica.
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=661647&fecha=15/09/2004#gsc.tab=0

NOM-007-SSA2-2016, Para la atencion de la mujer durante el embarazo, parto y
puerperio, y de la persona recién nacida.
https://www.dof.gob.mx/nota detalle.php?codigo=5432289&fecha=07/04/2016#gsc.tab=0

Acuerdos:

Acuerdo Nacional para la Descentralizacion de los Servicios de Salud.
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=4900841&fecha=25/09/1996
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Acuerdo de Coordinacion que celebran la Secretaria de Salud, la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, la Secretaria de Contraloria y Desarrollo Administrativo, y el Estado de
Nuevo Leodn, para la Descentralizacion Integral de los Servicios de Salud en la Entidad.
https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=4866724&fecha=10/02/1997

Otros:

Condiciones Generales de Trabajo de la Secretaria de Salud Federal.
http://cnts.salud.gob.mx/descargas/anx04 condiciones generales de trabajo.pdf

Marco Juridico en el Ambito Estatal

Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Nuevo Leodn
https://www.hcnl.gob.mx/trabajo legislativo/leyes/leyes/constitucion politica del estado i
bre v soberano de nuevo leon/

Leyes:

Ley Estatal de Salud
https://www.hcnl.gob.mx/trabajo legislativo/leyes/leyes/ley estatal de salud/

Ley Organica de la Administracién Publica para el Estado de Nuevo Ledn.
https://www.hcnl.gob.mx/trabajo legislativo/leyes/leyes/ley organica de la administracio
n publica para el estado de nuevo leon 1/

Ley que crea el Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud de Nuevo Leon.
https://www.hcnl.gob.mx/trabajo legislativo/leyes/leyes/ley que crea el organismo publi
co descentralizado servicios de salud de nuevo leon/

Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica del Estado de Nuevo Ledn.
https://www.hcnl.gob.mx/trabajo legislativo/leyes/leyes/ley de transparencia y acceso a
la informacion publica del estado de nuevo leon/

Ley de Proteccion de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados del Estado de
Nuevo Leon.

https://www.hcnl.gob.mx/trabajo _legislativo/leyes/leyes/ley de proteccion de datos pers
onales en posesion de sujetos obligados del estado de nuevo leon/

Ley de Responsabilidades Administrativas del Estado de Nuevo Leon.
https://www.hcnl.gob.mx/trabajo legislativo/leyes/leyes/ley de responsabilidades adminis
trativas del estado de nuevo leon/
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Ley de Ingresos del Estado de Nuevo Ledn.
https://www.hcnl.gob.mx/trabajo _legislativo/leyes/paquete fiscal/ley de ingresos del est
ado de nuevo leon para el ejercicio fiscal 2022/

Ley de Adquisiciones, Arrendamientos, Administracion y Enajenacion de Bienes Muebles
del Estado de Nuevo Leodn.

https://www.hcnl.gob.mx/trabajo_legislativo/leyes/leyes/ley de adquisiciones arrendamie
ntos y contratacion de servicios del estado de nuevo leon/

Reglamentos:

Reglamento Interior de la Secretaria de Salud del Estado de Nuevo Leodn. Articulo 5°
fraccion VI.
http://sistec.nl.gob.mx/Transparencia_2015/Archivos/AC_0001 0004 0170231-

0000001.pdf

Reglamento Interior de “Servicios de Salud Nuevo Leodn” Organismo Publico
Descentralizado.
https://saludnl.gob.mx/drupal/sites/default/files/u254/01-04-20%20Acuerdo%20-
%20De%20re%20conversion%20de%20Unidades%20Hospitalaraias%20%20pertenecien
tes%20al%200.P.D..pdf

Decretos:

Decreto por el que se crea el Centro Regulador de Urgencias Médicas como un Organo
Administrativo Desconcentrado de la Secretaria de Salud.
https://dof.gob.mx/nota detalle.php?codigo=4911542&fecha=15/06/2006#gsc.tab=0

2.- Antecedentes

Introduccion

En sentido general, las funciones del Centro Regulador de Urgencias Médicas pueden
dividirse en dos grandes categorias: funciones rectoras y funciones de atencion a la
poblacion a través del sistema de emergencias, las primeras implican un enfoque
preventivo y proactivo para la difusiéon y divulgacion de la normativa, estas incluyen la
socializacién, promocién y propagacion de informaciéon y capacitacién especifica para
empresas U organizaciones que presten servicios de emergencias médicas pre

hospitalarias. Por otro lado, las funciones de atencion implican la participacion en la
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coordinacién, y regulacién de servicios médicos pre hospitalarios, con infraestructura,
recurso humano y materiales de acuerdo a la normativa correspondiente vigente, a través
de una coordinacion colaborativa y formal con la Secretaria de Seguridad Publica, Servicios
de Salud de Nuevo Leén O.P.D., Instituciones de Salud (IMSS, ISSSTE, etc.), Cluster de
Salud (Hospitales Privados) asi como con la Sub Secretaria de Regulacién y Fomento
Sanitario del Estado, para la coordinacién y control de la regulacion de los prestadores de
servicios médico pre hospitalarios que coadyuven a la implementacién de las medidas de
seguridad pertinentes ante los hallazgos de incumplimiento de la normativa aplicable que
pudiese representar un dafio sanitario e incluso para la aplicacién de sanciones econémico-

administrativas.

Actualmente el Centro Regulador de Urgencias Médicas de Nuevo Leo6n es una
unidad dependiente en linea directa de la Secretaria de Salud Estatal, se encuentra
encabezada por el Titular de la Coordinacion General del Centro Regulador de
Urgencias Médicas, quien para ejercer sus funciones sustanciales tiene a su cargo
la Direccion del Centro Regulador de Urgencias Médicas y su Sistema de Atencion

Médica de Urgencias.



Organigrama Estructural
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Organigrama Funcional

ESTRUCTURA ORGANICA OPERATIVA DEL CRUM NL

-
SECRETARIO DE

SALUD

-

Coordinador del Centro Regulador de
Urgencias Médicas

CRUMMNL
Departamento Asistente de
Muridice Direccidn
Capacitaciin,
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Calidad
Administracion Coordinacion
Operativa
| Recursos Humanos |
| Adouisiciones |
Supervisor Coordinador
Operativo Medico
| Servicios Generales |
Técnico en
Urgencias I
nfarmatica hedicas < MEd".::'
[TUM] uDendisor
Auxiliar de Almacén H Almacén | latrotécnicos,
TUM
Recursos
Financienas

Bienes Muebles

llustracion 1. Organigrama actual de la Secretaria de Salud, donde se observa al
Centro Regulador de Urgencias Médicas con sus diferentes areas administrativas.
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REGIONALIZACION OPERATIVA CRUM-SUMA NL

ORIENTE
@ SWLR

@ METROPOLITANA
@ CITRICOLA

@ NORTE

@ PONIENTE

llustracién 2. Distribucién geografica de la oferta de servicio con unidades de
Secretaria de Salud y SSNL O.P.D. en el Estado de Nuevo Ledn.
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Antecedentes historicos

Los registros de la atencion prehospitalaria en México tienen sus inicios en los siglos
XIX y finales del XX, relacionados estrechamente con los origenes de la Cruz Roja
por la parte civil y en el ambito militar con la creacion formal de un cuerpo de
ambulantes (Sanidad Militar) en el servicio médico del ejército mexicano como parte
de su reorganizacion postrevolucionaria. La fundacion y crecimiento de las
instituciones, se fue dando paulatinamente al transcurrir los afios en forma
independiente. Su historia puede resumirse en los siguientes acontecimientos
nacionales, los cuales se encuentran influenciados de manera circunstancial o directa
por los sistemas extranjeros.
En 1910 se reconoce juridicamente la Asociacion de la Cruz Roja Mexicana, con la
participaciéon de voluntarios en la atencién de lesionados en la via publica. Dos afios
después en 1912 se crea la Cruz Blanca Neutral responsable de prestar ayuda a
enfermos domiciliados.
. En 1922 aparecen los Servicios Médicos Municipales (Cruz Verde), creados para la
atencion de lesionados, en Guadalajara, Jalisco (a un costado del Hospital Fray
Antonio Alcalde). En este mismo afio se fundan la mayoria de las delegaciones
actuales de la Cruz Roja Mexicana.
. En el aflo de 1943, se inaugura el primer hospital de concentracién de Urgencias
Médicas y Traumatologicas del Departamento del D. F. llamado Hospital “Dr. Rubén
Lefero” de la Cruz Verde, en cuyo interior se instala la primera base de ambulancias,
cuya mision es prestar apoyo prehospitalario en el Distrito Federal.
En los afios 1954 a 1970, la Cruz Verde dependiente del Departamento del Distrito
Federal, cre6 una red hospitalaria con 6 hospitales de atencién de urgencias médico-
quirdrgicas y traumatoldgicas, 12 hospitales de atencién pediatrica y 7 hospitales
materno-infantiles en el Distrito Federal.
En 1970 los servicios de ambulancias de la Cruz Verde por decreto se incorporaron
a la Secretaria de Seguridad Publica del Departamento del D. F. con el nombre de
ERUM (Escuadrén de Rescate y Urgencias Médicas), cuya funcién la desarrollan
hasta el momento actual.
. De 1970 a 1980 se forman grupos de rescate entre los que se cuentan “Cruz Ambar”,
“Radio Brigada de Auxilio y Salvamento” Escuadrén S.O.S., Comisién Nacional de
12



Emergencia con cobertura en las carreteras del pais. Posterior a los sismos de 1985,

se forman grupos de rescate, salvamento, atencion de urgencias, voluntarios, en
forma indiscriminada y sin ningun control, autorizados por la Direccién de Proteccién
Civil.

. Eldia 30 de marzo de 1987, En el Diario Oficial de la Federacién, se publica el DECRETO
por el que se crea el Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, con objeto de
proponer las acciones en materia de prevenciéon y control de accidentes a que se refiere
el Articulo 163 de la Ley General de Salud, operando por un corto tiempo, reanudando
sus funciones en 1998 a la fecha.

En el afio 2000 se publica la NOM- 020- SSA-2-1994 para la Prestacion de Servicios de
Atencion Médica en unidades moviles tipo ambulancia. Norma no operante ya que su
contenido no permitia el cumplimiento en las dimensiones y equipamiento de las
unidades. El 15 de junio del 2004, se publica en el D. O. F., la Norma Oficial Mexicana
NOM-237-SSA1-2004, Regulacion de los Servicios de Salud. Atencion Prehospitalaria
de las Urgencias Médicas, que sustituye a la NOM- 020- SSA-2-1994 para la Prestacién
de Servicios de Atencion Médica en unidades méviles tipo ambulancia.

El miércoles 9 de mayo del 2007 se publicé en el Diario Oficial de la Federacion, el
decreto de modificacion del Articulo 79 de la Ley General de Salud, con lo que se obliga
a todo el personal de Atencidn Prehospitalaria contar con Diploma legalmente expedido
y registrado ante las autoridades educativas competentes.

El 22 de septiembre de 2009, el procedimiento administrativo nam.
DGAIR/P.A/019/2008, de la Secretaria de Educacion Puablica, designa al Secretariado
Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes como la instancia
evaluadora para la acreditacion y certificacion profesional del Técnico en atencion
médica prehospitalaria en términos de lo establecido por el acuerdo 286 de la SEP.

El 23 de septiembre de 2014 se reforma la Norma Oficial Mexicana NOM-237-SSA1-
2004, Regulacion de los Servicios de Salud. Atencion Prehospitalaria de las Urgencias
Médicas, para quedar como Norma Oficial Mexicana NOM-034-SSA3-2013, Regulaciéon
de los Servicios de Salud. Atencion Médica Prehospitalaria.

. El Secretariado Técnico del Consejo Nacional para la Prevencién de Accidentes, ha dado
pasos firmes en la integraciéon del Modelo de Atencion Prehospitalaria de Urgencias
Médicas. Ejemplo de lo anterior es la elaboracién del marco legal que establece la Norma
Oficial Mexicana “NOM 034-SSA3-2013, en donde se plasman los elementos

regulatorios para que la prestacion de servicios en ambulancias se lleve a cabo con
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niveles homogéneos de calidad en beneficio de la poblacién en general. Un aspecto
innovador, en ésta norma es que se establece la figura del Centro Regulador de
Urgencias Médicas CRUM-NL, cuya operacion favorecerd la coordinacion de los
servicios de atencion prehospitalaria (unidades moviles tipo ambulancia), vinculandose
con los establecimientos para la atencion médica y asi permitir la optimizacién de
tiempos y estandarizacion de los procedimientos en la atencién prehospitalaria de las
urgencias médicas, para que ésta sea oportuna, eficiente y de calidad homogénea.

. En el 2016 se inician los trabajos para la instalacion del Centro Regulador de Urgencias
Médicas en el estado de Nuevo Ledn. Iniciando su operacion en el mes de mayo del
2017, en el Modelo de “Bajo el Mismo Techo”, dentro del C5, y ligado al 9-1-1.

. En la Junta de Gobierno de los Servicios De Salud De Nuevo Le6n, Organismo Publico
Descentralizado, celebrada el 5 de octubre del 2017, se acord6 con fundamento en la
instruccion presidencial 1P-452, y acuerdo 32 de la cuarta reunién 2012-2018 de fecha
28 y 29 de noviembre del 2013 del Consejo Nacional de Salud y articulos 2 fraccion IV,
y 7 fraccién VIl de la Ley que Crea el Organismo Publico Descentralizado, Servicios de
Salud de Nuevo Ledn, aprobar la unidad de servicios presentada por el C. Director
General del Organismo, denominado Centro Regulador de Urgencias Médicas de Nuevo
Ledn, CRUM-NL en el que manejara Servicios de Salud de Nuevo Leén, O.P.D. en
cuanto su operacién y en cuanto su caracter normativo sera a cargo de la Secretaria de
Salud del Estado. En esta misma junta se instruyé al C. Director del Organismo para que
a la brevedad a través de las areas correspondientes se elabore el decreto de creacion
de la unidad denominada CRUM-NL.

El 5 de septiembre del 2018 se publica el decreto de creacién en periédico oficial donde
se establece la estructura, atribuciones y marco legal para sus funciones, desde mayo
2017 se inician gestiones para el equipamiento del Centro de Atencién a Llamadas de
Emergencia (CALLE) con el modelo “Bajo el mismo techo” gracias al acuerdo de
colaboracion con la Secretaria de Seguridad Publica del Estado y a los lineamientos del
modelo de vinculacion 9-1-1 y CRUM NL. Iniciando operaciones en mayo del 2017 en el
CALLE y en septiembre del 2018 con operacion directa de ambulancias. Capacitando al
personal en atencién a llamadas de emergencia, despacho de unidades de emergencia
y coordinacion intersectorial.

. En 2019 se gestiona y se asigna por patrimonio del estado un terreno para construccion
del edificio del CRUM NL.
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. En el 2019 se inicia operaciones en Sabinas Hidalgo, San Rafael, Linares y
Montemorelos, en 2020 Doctor Arroyo, Galeana y se refuerza area metropolitana.

. Se inicia regulacion de servicios de otras corporaciones en 2019, incrementando de un
25% hasta un 80% de servicios en 2021, el CALLE pasa de 254 llamadas promedio
diarias a 1,814 llamadas promedio diarias en 2024 y de regular 6 despachos de otras
corporaciones diarias en 2018, se pasa a regular 182 promedio diariamente de otras
corporaciones y de realizar 24 traslados diarios con unidades propias en el 2019 a 48,
en el 2024.

En marzo de 2020 se inician traslados de pacientes positivos a COVID-19, realizando
10,607 despachos y atendiendo 27,720 llamadas, con corte a diciembre de 2022.

. La demanda de servicios en el estado entre el 80-85% corresponde a emergencias
médicas de enfermedad general y el resto a accidentes e incidentes de seguridad

publica.

Definicion del problema

El Centro Regulador de Urgencias Médicas Nuevo Leon CRUM-NL es una instancia
técnico-médico-administrativa, que opera bajo la responsabilidad de la Secretaria de
Salud de Nuevo Leodn, para establecer la coordinacion entre las instituciones que
brindan atencion médica prehospitalaria de urgencias, y asi lograr una atencién
médica adecuada y oportuna en el traslado de pacientes victimas de urgencias,
emergencias, accidentes o desastres, desde el lugar de ocurrencia hasta la Unidad

Médica.

El objetivo del Centro Regulador de Urgencias Médicas de Nuevo Ledn, es lograr
que atiendan en forma expedita, la secuencia de actividades para la atencién médica
prehospitalaria en el centro del evento critico, el traslado y la recepcion en el
establecimiento médico asignado, con el firme propdsito de brindar atencion médica

oportuna y especializada a toda la poblacién del estado durante los 365 dias del afo.

Estado actual del problema
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Desde la instalacion oficial del CRUM NL, con el enfoque y las estrategias
implementadas se ha ampliado la cobertura y la atencion de las emergencias
médicas, en el ambito prehospitalario, con una base estructurada de coordinacion,
respetando las corporaciones que ya brindaban el servicio, evitando duplicidad y
mejorando los tiempos de respuesta como objetivos iniciales, a ello se han agregado
protocolos de trabajo intersectorial con Seguridad Publica del Estado, Proteccién
Civil del Estado y Municipales, asi como se ha buscado con servicios privados o de
beneficencia privados. Lo anterior a conseguido optimizacion de los recursos de
auxilio disponibles, y con la implementacion de una Plataforma Digital de
Emergencias Médicas, unica en el pais, no solo ha permitido una mejor operacion,
comunicacion y atencion médica prehospitalaria, incluso asistida por médicos
especialistas a distancia, sino que, ademas, por primera vez se han obtenido datos
estadisticos, en tiempo real, que permiten determinar la toma de decisiones,

necesidad y ubicacion real de cobertura.

Lo anterior ha generado una mayor demanda para el CRUM NL, la cual se ha
cubierto con la gestion de un mayor parque vehicular disponible, incremento de la
plantilla de personal, capacitacion y educacion continua orientada a la misién y vision
institucional, asi como brindarle su lugar al personal técnico en urgencias médicas

dentro del personal de salud y laboral.
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ATENCION MEDICA PREHOSPITALARIA DE EMERGENCIAS MEDICAS
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0
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W LLAMADAS TOTALES 202,247 257,378 261,578 304,081 368,360 477,230 535,619 662,135
H LLAMADAS RESUELTAS 164,894 210,076 212,469 247,476 302,669 406,778 460,080 576,408
H DESPACHOS TOTALES 37,353 47,302 49,109 56,605 65,691 70,452 75,539 85,727
TRASLADOS DEL AREA RURAL 0 0 0 4,236 16,458 20,431 24,928 21,295

Fuente: Plataforma de Emergencias del CRUM NL y Sistema Safety Net-CAD

Productividad de la atencion médica prehospitalaria del CRUM NL
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)

Procedimientos Técnico-Administrativos del Centro Regulador de Urgencias

Médicas de Nuevo Ledn

_ SUSTANTIVO TERMINADO NO 90
_ SUSTANTIVO TERMINADO NO 90
_ SUSTANTIVO TERMINADO NO 90
_ SUSTANTIVO TERMINADO NO 100
_ SUSTANTIVO TERMINADO NO 90
SUSTANTIVO EN VALIDACION 5.26
PROCESO INTERNA
_ SUSTANTIVO TERMINADO NO 5.26
SUSTANTIVO EN Compatrtido 0
PROCESO Almacén General
SUSTANTIVO EN Compartido con 0
PROCESO Farmacia
SUSTANTIVO EN Compartido con 0
PROCESO el Almacén
General
SUSTANTIVO EN Documentacion. 0
PROCESO
ADICIONAL EN Documentacion. 5.26
PROCESO

39.64%

Acciones realizadas

En lo referente al recurso humano, desde la generacién del proyecto de creacién del
CRUM NL, se ha apegado con lo establecido en la NOM-034- SSA3- 2013.
Regulacion de los servicios de salud. Atencion médica prehospitalaria. Donde
ademas se consideraron las dos vertientes funcionales, una normativa y otra de
atencion directa a usuarios, siendo asi como determinamos el perfil, y las
necesidades del recurso humano necesario.

En el primer caso, comprende el personal que llevara a cabo los procesos de
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coordinacion, supervisién (administrativa y regulatoria) de las ambulancias y del
personal de las mismas que operan en el Estado de Nuevo Ledn, de acuerdo a la
NOM-034- SSA3- 2013; y la operativa, o de atencidén directa, que se divide
basicamente en dos areas principales, la de atencion de llamadas de emergencia de
indole médico en el Centro de Atencion de Llamadas de Emergencia (CALLE),
ubicado en el C 5, en coordinacion y ligado al ndmero Unico armonizado de
emergencias 9-1-1, ubicado actualmente, bajo convenio de colaboracion con la
Secretaria de Seguridad Publica del Estado de Nuevo Ledn, en instalaciones del C-
5.

La necesidad de Recursos Humanos se establece en base a la cobertura estimada
en funcién de servicios solicitados, y atendidos; estableciéndose como meta para
este ano 2025 operar al menos 12 unidades (ambulancias) en el area metropolitana
de Monterrey, lo que arroja un total de 96 TUM’s (48 TUM de atencion y 48 TUM
operadores), de los cuales contamos con 68 (34 y 34) que representa el 68.75% de
la meta marcada, ya actualmente; y en el CALLE complementar el personal con 10
personas mas para funcién de operador de emergencia, es decir contamos con una

cobertura de 72.22%, en esa posicion y 13 médicos para cubrir el faltante (72.22 %)
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En la actualidad contamos con una plantilla de 169 elementos, que se
desglosa de la siguiente forma:

Por Adscripcion

Area Metropolitana Vacantes
SAMU 47 33
CALLE 26 19
Administrativos 37 5
Area Rural
Montemorelos 8 8
Linares 15
Galeana 9 15
San Rafael 7
lturbide 6 2
Dr. Arroyo 17 0
Sabinas Hidalgo 8 8
Mier y Noriega 8 0
China 8 0
Aramberri 8 0
Cerralvo 7 1
v" Por Puesto
Paramédico de Atencion 66 74

Paramédico Operador de

Ambulancia 76 64
Médicos (as) 3 9
Despachador de

Emergencias 21 19
Supervisores 11 3
Administrativos 37 5

*La estimacion de vacantes incluye la proyeccion de necesidad de personal para el

2025
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En relacién a la infraestructura, cabe hacer mencion que desde el 2017, no se
ha contado con un area propia, lo que ha generado seis cambios de sede;
actualmente se concedié al CRUM NL, como sede definitiva, una parte de las
instalaciones de lo que era el Hospital de Rehabilitacion Psiquiatrica, la
infraestructura obviamente antigua, con pobre mantenimiento preventivo y
correctivo, se compone de: sanitarios en area administrativa que estan
divididos por genero sumando 4; en el area operativa es un solo sanitario para

todo el personal de las ambulancias y supervisién operativa.

El mobiliario con el que se cuenta en términos generales se encuentra en
regulares condiciones, pero funcional, siendo faltante 12 sillas en areas

administrativas y el 80% de las sillas (butacas) del auditorio.

El Site no es funcional, con faltante de equipo tipo POE, switch de distribucion
para sefial de red, internet y telefonia, lo que ha generado dificultad para la
operacion y que se ve reflejada en oportunidad de reportes de cierre, control

de recursos humanos, y comunicacion.

El campo de maniobras se encuentra limitado en espacio, por estar ocupados

por vehiculos en proceso de baja y que ocupan dicho campo en mas del 35%.

El area de almacén general y el de bienes muebles se encuentra
temporalmente en otra area a 10 km de distancia, hasta que no se rehabilite
el area asignada en las instalaciones designadas, lo cual nos ha limitado para

el tramite del aviso de funcionamiento y licencia sanitaria correspondiente.

El Centro cuenta, en su inventario, con 47 ambulancias de las cuales 27 se
encuentran en mantenimiento; 17 activas y 3 en proceso de baja; pendiente
dictaminar cuantas de las 27 unidades inactivas se encuentran en condiciones

de reactivarse o darse de baja.
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A ello habria que agregar 30 unidades que se otorgaron a través de una
donacion por parte de la Beneficencia Publica, que estan en proceso
administrativo para activarse, lo que elevaria el parque vehicular a 77

unidades a cargo del centro.

Las ubicaciones de las ambulancias para su operacion en y fuera del area
metropolitana son en hospitales de los SSNL, o a través de convenio de
colaboracion en espacios otorgados por municipios, o corporaciones de

emergencia.

El programa de capacitacién para el Centro, se enfoca a largo plazo en 03
afios, considerando lo realizado hasta el momento; donde se prevé un
Programa de Capacitacion Prehospitalaria de Alta Especialidad (CAPHAE),
orientado a estandarizar habilidades y destrezas en el corto plazo para la
atencién de las emergencias médicas y el manejo de auxiliares de atencién y
monitoreo; y de manera paralela el Programa de Formacion Continua
(PROFOCON), con el cual se espera resolver la brecha detectada entre la
curricula actual con la necesidad de atencion del personal de atenciéon
prehospitalaria, estableciendo como piso todo curso certificado que de soporte
de vida, desde el enfoque de la atencion médica prehospitalaria, pero alineada
con los protocolos de atencién de los centros hospitalarios de referencia, con
el objetivo de fortalecer la continuidad de un manejo protocolizado, y con ello
poder limitar el dafio, secuelas y mortalidad, aunado a disminuir incapacidad
laboral, y costos; de la mano con este programa se arranca, el programa de
primer respondiente a corporaciones de auxilio (seguridad, bomberos,
proteccion civil, etc.) e instituciones (escuelas, industria) evolucionando por
igual a la poblacion en general, con la idea de lograr habitos de seguridad

estandarizados y acordes a la entidad donde vivimos.
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La poblacion para capacitar por el programa CAPHAE seria a todos los
elementos operativos del CRUM NL (SAMU y CALLE), cuya plantilla actual es
de 169 elementos, sin embargo, derivado de la renovacion e incremento del

parque vehicular, en el 2024 consideramos se incrementaria a 360 elementos.
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Cronograma de capacitacion

Tema i ; i & 8§ 3 ; f : :
BLS v v Y v v v v v
ACLS v Y v v v v VY
PHTLS v v v v v
EVOS v v o v v v v v
PALS v v v v v
PRIMER RESPONDIENTE v v v Y v Y
SALUD MENTAL v v v v v v
ATENCION DE LLAMADAS DE Vv v v v v Vv
EMERGENCIA
ACCESOS VASCULARES v v v v
CODIGO INFARTO v v v v

Cuadro 1.- Se muestra la programacién de la capacitacién del personal del CRUM NL.

Evolucion del problema

Organizacion y Operacion del Servicio

El Manual de Organizacion aprobado y validado en 2017 con la inclusion a la
estructura organica de la Secretaria de Salud del Estado y de los Servicios de Salud
de Nuevo Ledn O.P.D., como ente desconcentrado y dependiente de la Secretaria de
Salud y del director de los Servicios de Salud de Nuevo Ledn O.P.D., ya actualmente
en revision, de acuerdo con la normativa relacionada con la actualizacion de
procesos, asi como al crecimiento logrado de esa fecha a la actual.

Manual de Procedimientos con un 80 % de avance, al 2022, sujeto a modificarse en
funcién de los convenios inter institucionales e inter sectoriales. El proceso de
validacion extrinseca necesaria esta en proceso, pero temporalmente se validaran
técnicamente de manera interna, para validar procedimientos de atencién, mientras
se obtiene la validacion oficial por el area de planeacién de la O.P.D.

. La operacion de atencién directa se da inicialmente, desde la atencion de llamadas

de emergencia realizadas al 9-1-1, con personal capacitado, ubicado de acuerdo con
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el “Modelo de bajo el mismo techo”, en el C 5, vigente a través de un Convenio de
Colaboracién entre la Secretaria de Seguridad Publica y la de Salud del Estado,
contando con personal operador de emergencia/despachador y Médicos, para la
atencion de llamadas, en horario de cobertura de 24/7. El siguiente paso es concretar
el numero de operadores de emergencia y médicos supervisores para estar en
posibilidad de que el 100% de las llamadas, de la entidad, que se deriven al 9-1-1,
en el C 5, y asi dejar de derivar a los C 4, que al momento son motivo de retrasos en
los tiempos de respuesta y la atencion. Se ha definido claramente desde el inicio la
necesidad de este sistema Unico de emergencias, y como resultado exitoso de ello
tenemos que antes del 30 de mayo de 2017, se recibian un promedio de 254
llamadas diarias de emergencias médicas y actualmente se atienden un promedio de
1,814 llamadas al dia, de las cuales poco mas del 85% se resuelven via telefénica y
el resto generan un despacho de ambulancia o primer respondiente. Asi mismo, la
resolucion por el personal se ha incrementado, siendo en el 2022, necesario trasladar
a unidad hospitalaria el 43% de los despachos de ambulancia, el resto se resuelven
en el lugar, y en la actualidad es del 39%. El numero de quejas ha bajado
practicamente a cero, relacionadas con la atencidén de llamadas de emergencias
médicas, siendo menos del 1% de las llamadas atendidas y cero en relacion a la
tripulaciéon de la ambulancia en el 2024.

. La atencion se continia de manera directa, asistida a través de una plataforma digital
y presencial a través de personal Técnico en Urgencias, por medio del despacho de
una unidad (ambulancia), igualmente con cobertura de 7/24 en turnos especiales,
con base en unidades médicas de los SSNL O.P.D., o bien de Proteccién Civil del
Estado y/o Bomberos de Nuevo Ledn. Actualmente contamos con 6 unidades
operativas en el area metropolitana y 14 en el area rural.

. La necesidad de servicio es mayor a la oferta disponible, sin embargo, esta limitada
por factores como: la pobre oferta de recurso humano calificado, a nivel nacional y
local. A pesar de ello, se mantiene la meta de crecimiento a completar, al menos para
el area metropolitana 12 ambulancias y activar al menos 4 mas en el sur del Estado,
y se incrementa el numero de entidades sectoriales que se regulan de Proteccion
Civil de municipios como General Bravo, China, Santiago, Pesqueria, Garcia,
Guadalupe, Juarez, Gral. Teran, Bustamante, asi como Cruz Roja en el area

metropolitana, y 3 empresas privadas.

F. Derivado de lo anterior, se ha incrementado la cobertura, fuera del area
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metropolitana, reclasificando por regiones la entidad, proyectando crecimiento

ordenado en funcién de necesidad real de atencién médica prehospitalaria.

3.- Cobertura

Identificacion y cuantificacion de la poblacion Potencial, Objetivo y Atendida.

Poblacion Objetivo:
Caracteristicas:

La poblacidn objetivo seria al menos aguella que se
encuentra en situacién de emergencia médica, ¥ que

para 2l 2025 se estimé da 800,000 qua podian ser =
sujetos de atencitn medica prehaospitalaria de POthClOn
emergencia, o en caso de desastres de cualquier indole. Tﬂtal:

Caracteristicas:

Poblacion Atendida:

Caracteristicas:

Durante 2024 fusron atendidas wn
total de ©62135  llamadas de
emergencia médica a fravés dal
nimero dnico de emergencias 8-1-
1, de las cuales se desprendisron
B5 727 despachos y regulaciones
médicas, de unidades  fipo
ambulancia del CRUM ML y de otras

COrpOracionas
FE E E"I
L

Poblacidn de ks entidad. sin
distincién de género y edad
an =l Estado de Musvo
Ledn, es decir 6,413,123
de  personas  fisicas
[Fuente: Secretariz  de
SaludiDireccidn  General
de Informacién en Salud.})

La cobertura actual si bien se estima en base a la densidad de poblacién para el area
metropolitana; en el caso del area rural se llevara a cabo de acuerdo a lo establecido
a nivel internacional, considerando principalmente los siguientes factores: densidad
poblacional regional, la oferta de atencién médica resolutiva en la zona y/o a las
distancias de las poblaciones a los centros de atencion médica, contando con el
equipo completo en cada ambulancia para atender cualquier grupo de poblacion

(adulto, pediatrico o neonatal).

Poblacion potencial: Derivado de nuestro decreto de creacién seria toda la

poblacion del Estado es decir 6,413,123 habitantes de acuerdo con el INEGI.
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Poblacién objetivo: La poblacidén objetivo es aquella que de acuerdo con la del afo
previo inmediato se atendid, mas el crecimiento esperado, es decir, 800,000 para el
2025.

Poblacion atendida: Es la poblacién atendida en el afio inmediato anterior, que
corresponde a 662,135 atenciones via telefonica y 85,727 despachos de

ambulancia.

Segun lo referido en la seccion diagnostico, el Programa del CRUM NL brinda
atencion a toda la poblacion del Estado de Nuevo Ledn, oferta servicios de atencion
meédica pre hospitalaria, coordinando y regulando las atenciones con unidades
propias asi como con las de otras corporaciones publicas, de beneficencia e incluso
privadas (Cruz Roja, Cruz Verde, Proteccion Civil del Estado, Proteccion Civil de los
municipios, etc.) y con ello la coordinacion para una derivacion mas ordenada de los
pacientes, optimizando, recursos pero sobre todo tiempos de atencion. Del mismo
modo, se asiste a la cobertura de eventos masivos que implican un potencial riesgo
a los asistentes, el CRUM NL cuenta con unidades ubicadas en diferentes municipios

de Estado a fin de cubrir todo el territorio Estatal.

BASES OFICIALES CRUM-SUMA 2024

BASE 1-CRUM BASE 10-Estacion 1 Bomberos
BASE 2-Proteccion Civil del Estado Constitucion

BASE 3-Hospital General de Juarez BASE 11-Estacioén 15 “El Uro”
BASE 4-Hospital Tierra y libertad BASE 12-Estacion 4 La Fama
BASE 5-UNEME Pesqueria BASE 13-Hospital General de
BASE 6-Estacion 1 Proteccion Civil y Sabinas Hidalgo

Bomberos San Nicolas BASE 14-Hospital General de
BASE 7-UNEME Pediatrica Montemorelos

BASE 8-UNEME Escobedo BASE 15-Hospital General de
BASE 9-UNEME Santiago Linares
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BASE 16-Hospital General de
Galeana

BASE 17-Unidad de Shock Truama
San Rafael

BASE 18-Hospital General de Dr.
Arroyo

BASE 19-Mier y Noriega

28

BASE 20-Hospital General de
Cerralvo

BASE 21-Proteccién Civil San Pedro
BASE 22-Proteccién Civil Guadalupe
BASE 23- Proteccién Civil Juarez
BASE 24-Aramberri

BASE 25-ITINERANTE “1”



POBLACION POTENCIAL POR JURISDICCION
NUEVO LEON 2024

200

180

160

o
v 8
E S| 140
>
% 120
=
w 100
2
= - Total Hombres Mujeres
2 ml 880,385 434,363 446,022
m2 1,507,652 754,928 752,724
m3 1,211,033 606,080 604,953
B4 1,946,0847 923,493 919,637
) 86,055 42,306 43,749
B6 369,228 186,752 184,184
°7 285,553 141,338 144,225
8 124,652 61,334 63,318

llustracién 3. Ubicacion geografica por género de la poblacién atendida por el
programa del CRUM NL. Fuente: Secretaria de Salud/Direccion General de
Informacion en Salud.
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4.- Arbol del Problemay Arbol de Objetivos

Arbol de problemas

§
[ ALTA TASA DE MORTALIDAD EN EMERGENCIAS PREHOSPITALARIAS J
-
1
g [ AUMENTO DEL RIESGO A LA SALUD, SECUELAS Y PERDIDAS DE VIDAS ]
2
2
NO SE ATIENDEN LAS NO SE ATIENDEN LAS NO SE TRASLADAN PACIENTES NO SE CAPACITAA LA
LLAMADAS TELEFONICAS EMERGENCIAS MEDICAS AUNIDADES MEDICAS POBLACION
t t 1 f
° & l
gzg [ LAS PERSONAS EN SITUACION DE URGENCIA NO RECIBE ATENCION MEDICA PREKOSPITALARIA ]
—~— i I
NO SEOTORGA NO SE OTORGA ATENCION NO SE REALIZAN TRASLADOS DE NO SE OTORGA
ATENCION MEDICA VIA MEDICA A DOMICILIO AMBULANCIAS A UNIDADES CAPACITACION CONTINUA A
8 )
o4 [ I | [ | | [ I ] [ T
) NO SEREVISA EL NO SE REVISA NO SE VALIDAN LOS. NOSENALALA ORI NO SE HACE LA NO SE REALIZA EL
NO SE ELABORAN CUMPLIMIENTO L0 RESULTADOS CASOS DE VERIFICACION DE A VALIDACION SEGUIMIENTO A LAS NO SE CLASIFICAN LS NO EXISTE UN NO SE REALIZA
ACTAS DE “ 1ON MEOICA. RECURSO HUMANO i) 9 SOLICITUDES DE PROGRAMA DE ﬁzfg&ﬁ‘é” A N
[ Senin] ]{ ity ] [ °i:t£2‘~?3°"] P [ D J L ST ] [ P ] [ e pon ][mv;om;” J [ capcACoN ] B2 | movocona || i wamaon
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Arbol de objetivos

DISMINUIR LATASA DE MORTALIDAD EN EMERGENCIAS PREHOSPITALARIAS

I

DISMINUCION DEL RIESGO A LA SALUD, SECUELAS Y PERDIDAS DE VIDAS

:mw

1
I ]
DAR ATENCION A LAS DAR ATENCION MEDICA TRASLADAR AMBULANCIAS A CAPACITAR A LA
LLAMADAS TELEFONICAS EN DOMIMCILIO UNIDADES MEDICAS POBLACION

L

A3 PERSOMNAS EM SITUACION DE URGENC 1A RECIBE ATENCION MEDIC A PREKOSPITALARIA

ATENCION MEDICAVIA
TELEFONICA OTORGADA

t
ATENCION MEDICA DE TRASLADOS DE AMBULANCIAS A
EMERGENCIAA DOMIGLO UNIDADES MEDICAS OTORGADOS
[ ]

VIR

. REVISAR
ELABORAR ACTAS
DE SUPERVISION ol RESULTADOS DE
DE THPOS 0 i LA ATENCON
BT TELEFOMCA

:]m

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81

o

VALIDAR
o 508 e !Vn'ﬂ;l)o;: VAUDAR TRASLADOS. REFEARN C1AS CLASRCAR SOUCTD ELABORAR REALZAR REALZAR REALIZAR
MEDICA B ey EfiEl\mD SOPORTE MR, N PACIENTES RECHAZADAS POR DE TRASLADOS PROGRAMA SELECCION PROMOCION INSCRIPCION
v T DeORTE R RS AIDADES INTERHOSPITALARIOS DE E DELOS o



Identificacion de productos y acciones CRUM NL

[ DISMINUIR LATASA DE MORTALIDAD EN EMERGENCIAS PREHOSPITALARIAS ]

DISMINUCION DEL RIESGO A LA SALUD, SECUELAS Y PERDIDAS DE VIDAS

[m ATENCION A LAS LLAMADAS TELEFONICAS J [ DAR ATENCION MEDICA EN DOMIMCILO ] [ TRASLADAR AMBUL AS ] [ CAPACITAR A LAPOBLACION ]
‘OTORGADOS

SITUACION DESEADA

[ LAS PERSONAS EN S'TUAC'ON DE URGENC'A REC'BE ATENC'ON MEDICA PREROSPITALARIA ]
H
g E PORCENTAJE DE LLAMADAS DE EMERGENCIAS PORCENTAJE DE SERVICIOS OTORGADOS EN PORCENTAJE DE TRASLADOS EN AMBULANCIAS A PORCENTAJE DE PERSONAS CAPACITADAS
o ATENDIDAS TIEMPO POR DEBAJO DE LOS 13 MINUTOS UNIDADES MEDICAS OTORGADOS
DEL DESPACHO DE UNIDAD, EN AREA

cwinaento REVISION DE e N o mmm; 2 T CLASNCACON

DETIEMPO N 'RESULTADOS DE ATENCION MEDCA oo SOPORTE WTAL RECHAZADAS POR ESOUCTUD

BASES DE LA ATENCON N DOMICILO. S BO08 B LA UNIDAD A ANIDADES. DE TRASLADD

OPERAGION. TELEFONICA OMOLO. ospACHR HOPITAMIAS. o
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GABINETE DE IGUALOAD
PARA TODAS LAS PERSONAS

5.- Matriz de Indicadores para
Resultados (MIR)

INL

b
E TESORERIA

Formato MIR-V1.0

CLAVE PROGRAMATICA,

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

EJERCICIO FISCAL 2025

DESCRIPCION

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEON

evalua
IC PR NL

Estatus del Programa: REGISTRADO

TIFG
E340 CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS MEDICAS DE NUEVO LEON PP
——
INDICADORES DE DESEMPEND
OBIETIVOS MIR A LAY SuPUESTOS
HOMBRE FORMULA FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACIGN

(CONTRIEUIR A PRESERVAR LA SALUD ¥ LA VIDA
DE LAS PERSONAS DE NUEVO LEON, MEDIANTE|
LA ATENCIGN OPORTUNA EN LAS URGENCIAS|
EMERGENCIAS ¥ DESASTRES.

LAS PERSOMAS EN SITUACIGN DE URGENCIA
EMERGENCIA Y/0 DESASTRE RECIBEN ATENCION|
MEDICA PREHOSPTALARIA

TASA DE MORTALIDAD GEMERAL POR)
CADA 100 D00 PERSONAS

TASA DE VARIACION DE PERSONAS]
ATENDIDAS

(DEFUNCIONES DE PERSONAS / PERSONAS DEL ESTADO
DE NUEVO LEON] * 100000

PROPOSITO

([PERSOMAS ATENDIDAS EN EL ATIOT - PERSONAS
ATENDIDAS EN EL ARO T-1) / PERSONAS ATENDIDAS EN
ELANOT-1)* 100

ANUAL

ANUAL

SISTEMA EPIDEMIOLOGICO ¥
ESTADISTICO DE
DEFUNCIONES (SEED) /
DEPARTAMENTO DE
ESTADISTICA E INFORMACION
EN SALUD DE LA DIRECTION
DE PLANEACION.

ATENCIGH DE EMERGENCIAS
MEDICAS DEL CRUM ML: BASE
DE DATOS CAD NG SAFETY-
NET / CENTRO DE
COORDINACION INTEGRAL.
DE CONTROL, COMANDO,

EL SISTEMA DE EMERGENCIAS 911 52 ACTIVA DE}
MANERA ADECUADA

LA POBLACION ¥ RESPONSABLES DE SERVICIO:
UTILZAN EL NUMERD UNICO DE EMERGENCIAS 5-1-
i

Facha de impresidn: 12/05/2025

REPORTE GENERADO POR L& INTERFAZ EVALUA PBR NL.

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000

Secretaria de Finanzas y Tesoreria General del Estado

Hora de impresion: 05:20 p. m.
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SALUD

GABINETE DE IGUALOAD
PARA TODAS LAS PERSONAS

z
z
E

TESORERIA

Formato MIR-V10

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

EJERCICIO FISCAL 2025

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEON

evalua
PR NL

Estatus del Programa: REGISTRADD

CLAVE PROGRAMATICA DESCRIPCION TIFQ
NTRO REGULADOR DE URGENCIAS MEDICAS DE NUEVO LEON PP
—
DICADORES DE DESEMPENO
MEDIO DE &
OBJETIVOS MR a o suPUESTOS
NOMBERE FORMULA FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACION
o1 aTencién mEDica via TELERONGA|RomcenTAE  De  Lamapas pff [-LAMADAS DEEMERGEN MEDICAs ATENDIDAS n;:g;ﬁm i 05 SISTEMAS 05 DEL NUMERO DEf
lororcaon TOTAL DE LLAMADAS DE EMERGENCIAS MEDICAS TRiMESTRAL |0
EMERGENCIAS ATENDIDAS REPGRTADAS ALS-1-1] * 100 MEDICAS DEL CRUM NL; BASE [EMERGENCIA 8-1-1 FUNGIONAN CORRECTAMENTE
DEDATOSCADNSSEFE T | e e e e
FORCENTAE (3 SERVICIOS| PLATAFGRMA PARALA  |EL CENTRO DE ATENCION DE LLAMADAS DEf
jc2. SERVICIOS DE ATENCION MEDICA DE|OTORGADOS EN TIEMPO FOR DEBAOI  (SERVICIOS CON TIEMPO DE ARRIEC MENOR A 13 rrmEsTraL | *TENCION DE EMERGENGIAS [EMERGENCIA 8-1-1 REALIZA LA ASIGNAGIGN
ADOMICILIO OTORGADOS DE LOS 13 MINUTOS DEL DESPACHO DE| MINUTOS / TOTAL DE SERVICIOS DESPACHADOS) * 100 MEDICAS DEL CRUM NL: BASE[REFEAENCIA CFOATUNA ¥ DE ACUERDO A LA
UNIDAD, EN AREA METROPCLITANA DE DE DATOS CAD NG SAFETY- | MECESIDAD DEL PACIENTE _
PORCENTAJE DE TRASLADOS EN PATRICEMRRARALY
o3, SERVICIOS DE TRASLADOS EN AMBULANCIAS| . ERVICIOS DE TRASLADOS EN AMBULANCIA A UNIDADES ATENCIGN DE EMERGENCIAS [LAS UNIDADES MEDICAS TIENEN LA CAPACIDADS
|4 uniDADES MEDICAS OTOREADOS :S“I';:A"’DD'"CS"‘S A UNIDADES MEDICASY  11¢01caS ASIGNADOS/ SERVICIOS ATENDIDDS] * 200 | 11 1o 10 &hicas DEL CRUM NL; BASE [DISPONIBLE PARA ATENDER A LOS PACIENTES
REGISTAO ADMIN §TRATVG
(C4. CAPACITACION  CONTINUA  EFECTIVA FORCENTAE o pERsonAs| [ASISTENTES A CAPACITACION / PERSONAS INSCRITAS A DE PROGRAMAS LAS PERSONAS PARTICIPAN EN LOS CURSOS D]
CURSOS, TALLERES. PLATICAS. REUNIONES Yl oo CAPACITACION) * 200 TRIMESTRAL ELABORADOS CAPACITACION EN PRIMEROS AUKILDS
EVENTOS) AL PUBLICD REAUZADA
DEPARTAMENTO DE
Facha de impresidn: 12/05,2025 Hora de impresidn: 0:20 p. m.
Secretaria de Finanzas y Tesoreria General del Estado 2

REPORTE GENERADO POR LA INTERFAZ EVALUA PBR ML

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
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SALUD

GABINETE DE IGUALOAD
PARA TODAS LAS PERSONAS

z

L bl
I SORERIA

Formato MIR-V1.0

CLAVE PROGRAMATICA

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

EJERCICIO FISCAL 2025

DESCRIPCION

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEON

evalua
Is PLR NL

Estatus del Programa: REGISTRADO

TIPO
E340 CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS MEDICAS DE NUEVO LEGN PP
—_—
INDICADORES DE DESEMPEND
oa s MEDIO DE VERIFICACIEN / cupu

FORMULA

ACTIVIDADES

CL ATENCION MEDICA ViA TELEFONICA OTORGADA

FUENTE DE INFORMACION

. . |PoRcENTAE  DE  ACTAS  DE| (ACTAS DE SUPERVISION QUE CUMPLEN CON INDICADOR ACTAS DE suPERMsIGN [ SUENTA O LOS RECU! PHANCERGS
lA1C1. ELABORACION DE ACTAS DE SUPERVISION . . - o IMATERIALES ¥ HUMANCS PARA LA ELABORACION DE]
p p SUPERVISION ELABORADAS SEGUN LAy DE PRIORIDAD/ACTAS DE SUPERVISION REAUZADAS) * | TRIMESTRAL OPERATIVA / COORDINACION 2 P
SEGUN PRICRIDAD DE ATENCION N ACTAS DE SUPERVISON SEGUN PRIDRIDAD DE
FRIORIDAD DE ATENCION 100 CPERATIVA .
ATENCIGN,
FLATAFCAMA PARA LA
. (ACTAS DE SUPERVISION QUE CUMPLEN CON INDICADOR 5
Js2c1 £LABORACION DE ACTAS DE SUPES q[FORCENTME  DE acTas | al . ATENCION DE EMERGENCIAS [SE CUENTR CON LOS RECURSOS FINANCIEROS,
- OBRE EL TIEMPO DE RESPUESTA SUPERVISION QUE CUMPLEN CON| DE TIEMPO DE RESPUESTA f ACTAS DE SUPERVISION | TRIMESTRAL |MEDICAS DEL CRUM ML: BASE [MATERIALES Y HUMANOS PARA LA ELABORACION DY
INDCADOR DE TIEMPO DE RESPUESTA. REALIZADAS) * 100 DE DATOS CAD NG SAFETY- |ACTAS DE SUPERVISION.
NETLCENTEODE
FLATAFDAMA PARA LA
A3C1. REVISION DE RESULTADOS DE LA|PORCENTAE DE LLAMADAS DE|  [(LLAMADAS AL CRUM SIN ATENDER / LLAMADAS —— ATENCIGN DE EMERGENCIAS ::a;::f; :‘OHNU ms;a::m - :::IZEZR?:E
|aTENCIGN TELEFGNICA EMERGENCIA AL CRUM SIN CONTESTAR ENTRANTES) * 100 MEDICAS DEL CRUM NL; BASE RESULTADOS DE LA ATENCION TELEFONICA.
DE DATOS CAD NG SAFETY:

Fecha de impresion: 12/05/2025

REPORTE GENERADD POR LA INTERFAZ EVALUA PBR NL

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000

Secretaria de Finanzas y Tesoreria General del Estado

Hora de impresidn: 05:20 p.m.
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SALUD

GABINETE DE IGUALOAD
PARA TODAS LAS PERSONAS

Formato MIR-V1.0

CLAVE PROGRAMATICA

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS

MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

EJERCICIO FISCAL 2025

DESCRIPCION

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEON

evalua
PR NL

Estatus del Programa: REGISTRADD

TIPO
E340 CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS MEDICAS DE NUEVO LEGN PP
MEDIO IFICACION
OBJETIVOS MIR DENER / SUPUESTOS

ACTIVIDADES

C2. SERVICIOS DE ATENCION MEDICA DE EMERGENCIA A DOMICILIC OTORGADOS

FUENTE DE INFORMACIGN

FLATARCANMA PARA LA
. PORCENTAE DE DESPACHOS OCON|  (DESPACHOS COM CUMPLIMIENTO DE TIEMFO DE : SE CUENTA CON LOS RECURSCS FINANCIEROS.
A1C2. REVISION DE CUMPLIMIENTO DE TIEMPO| ATENCIGN DE EMERGENCIAS -
oE DESPACHO CUMPUMIENTD  DE  TIEMPO  DEf RESPUESTA / TOTAL DE DESPACHOS POR BASE TRIMESTRAL | e et cRum L pasg|MATERIALES ¥ HUMANOS FARA La REVISIGN DE
) RESPUESTA OPERATIVA] * 100 y CUMPLIMIENTO DEL TIEMPQ DE DESPACHO.
DE DATOS CAD NG SAFETY-
FLATAROAMA PARA LA
. . TOTAL DE DESPACHOS DE AMBULANCIA A DOMICILIC, :
2. vALDACION DE Casos D ATEnCGN|PORCENTAE  DE  amaoas  oef ! ATENCIGN DE EMERGENCIAS |55 CUENTA CON LOS RECURSOS FINANCIEROS.
- oae o EMERGENCIA QUE AMERITA DESPACHO]  TOTAL DE LLAMADAS RECIBIDAS DE EMERGENCA TRIMESTRAL | MATERIALES ¥ HUMANDS PARA LA VALDACION DE|
MEDICA EN DOMICILIO P MEDICAS DEL CRUM NL; BASE P
DE AMEULANCIA A DOMICILIO MEDICA] * 100 [CASOS DE ATENCION MEDICA EN DOMICILIO.
— DE DTS D NE A .
isce. venrcacin o eaupo e sopoRTElGo cupe. D8 SoPORTE Al U1 DATACTVAS SO EaUR0 e soomTE AL e e i Tasaee o oo b VPO
FUNCIONAL / TOTAL DE UNIDADES ACTIVAS DISPONIELES)|  TRIMESTRAL .
ITAL EN LAS UNIDADES ACTIVAS A DESPACHAR |FUNCIONAL PARA ASISTENCIA  DE) 100 VITAL /COORDINACIGN  [EQUIPC DE SOPORTE VITAL EN LAS UNII
PACIENTES OPERATIVA |ACTIVAS A DESPACHAR.

Fecha de impresidn: 12/05/2025
REPORTE GENERADO POR LA INTERFAZ EVALUA PBR

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81

ML

81307000

Secretaria de Finanzas y Tesoreria General del Estado

Hora de impresidn: 05:20 p. m.
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SALUD

GABINETE DE IGUALOAD
PARA TODAS LAS PERSONAS

z

L bl

Formato MIR-V1.0

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

EJERCICIO FISCAL 2025

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEON

evalua
PR NL

Estatus del Programa: REGISTRADO

CLAVE PROGRAMATICA DESCRIFCION TIPO
E34D CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS MEDICAS DE NUEVOD LEON PP
—
INDICADORES DE DESEMPENQ
IMEDIO DE VERIFICACION /
JETIVOS MIR s 7 PUESTOS
L FORMULA FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACIGN U

©3. SERVICIOS DE TRASLADOS EN AMBULANCIAS A UNIDADES MEDICAS OTORGADOS

ACTIVIDADES

FLATAFCAMAPARA LA |SE CUEWTA COM LOS RECUASDS FINANCIEROS.
. FORCENTAJE DE TRASLADOS) : A
4103, VALIDACION ~ DE  REFERENCIAS) [TOTAL DE TRASLADOS RECHAZADGS POR HOSPITALES / ATENCIGN DE EMERGENCIAS [MATERIALES Y HUMANDS PARA LA VALIDACION DEf
RECHAZADOS DE  DOMICILO A . TRIMESTRAL ||
RECHAZADAS POR UNIDADES HOSPTALARIAS. | (o0 TOTAL DE TRASLADOS A HOSPITAL] * 100 MEDICAS DEL CRUM ML BASE|TRASLADOS DE PACIENTES DE ZOMAS RURALES Al
DE DATOS CAD NG SAFETY.
1263, VALDACION DE TRASLADOS DE PACIENTES [TOTAL DE TRASLADOS DE ZONAS RURALES / TOTAL DE st ot evmen &
5 ZOMAS RURALES AL AREA METROPOLTANA|PORGENTAIE DE  TRASLADOS DY razsTaay | ATENCICH DE EMERGENCIAS |MATERIALES ¥ HUMANGS PARA LA VALDACION DE
o MONTERREY. FACIENTES DE ZOMAS RURALES TRASLADCS SOLICTADOS DEL AREA RURAL) * 100 MEDICAS DEL CRUM NL: BASE[TRASLADOS DE PACIENTES DE ZOMAS RURALES A
. GADNG SAFETY. |AREA METROSOUTANA DE MONTERREY,
IMsE DE DATOS DEL SISTEMA|
. FORCENTAJE DE SOLICTUDES DE| [TOTAL DE TRASLADOS INTERHOSPITALARIO DE ALTA SE CUENTA COM LOS RECURSOS FINANCIEROS,
4303, CLASFICACION DE  SOLICTUD  DE, CALIDAD DELS-1-1/ CENTRO ,
LADD NTERROSETALARIG ITRASLADOS INTERHOSPITALARIO DE|  PRIORIDAD / TOTAL DE SOLICITUDES DE TRASLADO TRIMESTRAL DE CODRDINACIGN MATERIALES ¥ HUMANOS PARA LA CLASIFICACIOH|
ALTA PRIDRIDAD INTERHOSPITALARIO DE ALTA PRIORIDAD] * 100 A |DE SOLICITUD DE TRASLADO INTERHOSPITALARIO.
INTEGRAI, DE CONTROL,

Facha de impresidn: 12/05/2025

REPORTE GENERADO POR LA INTERFAZ EVALUA PBR NL

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000

Secretaria de Finanzas y Tesoreria General del Estado

Hore deimpresidn:




SALUD

GABINETE DR

IGUALDAD
PARA TODAS LAS PERSONAS

z
z
E

TESORERIA

Formato MIR-V1.0

CLAVE PROGRAMATICA

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

EJERCICIO FISCAL 2025

DESCRIPCION

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEON

evalua
[C PR NL

Estatus del Programa: REGISTRADD

TIFD
E340 CENTRO REGULADOR DE URGENCIAS MEDICAS DE NUEVO LEON PP
INDICADORES DE DESEMPENO
MEDIO DE &N/
IETVOS MIR 2 = PUESTOS
o8 NOMBRE FORMULA FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACISN E
ACTIVIDADES
C4. CAPACITACION CONTINUA EFECTIVA (CURSOS, TALLERES, PLATICAS, REUNIONES Y EVENTOS) AL PUBLICO REALIZADA
s1c1. ELABORACION DEL PROGRAMA DE[PORCENTAE ~ DE  PAOGRAMAS|  (PROGRAMAS DE CAPACITACION ELABORADOS / REGISTAO ADMINSTRATVG
CAPACITACION MEDIANTE LA DETECCION DE|CERTIFICADOS — ELABORADOS PO PROGRAMAS DE CAPACITACION CERTIFICADOS TRIMESTRAL DE PROGRAMAS 5 CUENTA SON EL PERSONAL PARA IMPARTI L1
[NECESIDADES EN LUGARES ESTRATEGICOS CAPACITACION PROGRAMADOS) * 100 ELAROA00S CAPACITAGION
DEPARTAMENTO DE
FEG5TR0 ADMINGTRATNG
lA2ca REALZACION DE LA SELECCION DE LOS|PORCENTAIE DE  CAPACITADCRES] (CAPACITADCRES ACREDITADOS / TOTAL DE CRMESTRAL DELDEPARTAMENTC DE  |SE CUENTA COM EL PERSONAL CALIFICADO PARAS
CAPACITADORES ACREDITADOS CAPACITADORES) * 100 ENSENANZA DELCENTRO  [IMPARTIR LA CAPACITACICN
EEGLANGE J= URGFNCAS
PORCENTAEE ~ DE  PROMOCIONES) FEGIETRO ASMINZTRATVG
JA3C4. REALIZACION DE LA PROMOCION DE LOS[ 0 o pgo] PROMOCIONES REAUZADAS EN LUGARES ESTRATEGICOS _ DEPARTAMENTODE  |SE GUENTA CON EL PERSONAL Y LOS MEDIOS PARA)
|CURSOS DE CARACITACION EAoas s / LUGARES ESTRATEGICOS] * 100 ENSEFIANZA / CENTRO  [HACER LA PROMOCION
ESTRATEGICOS
BEGULADCE DE URGENCIAT
PORCENTAE  DE  PARTICPANTES FEGISTRD ADMIN SE CUENTA CON LOS MEDIOS ¥ EL PERSCNA
jracs. ReALZATION DE La INscRIPEION D Los|| - - o T ] INGMERD DE PARTIGRANTES mscRTOs /NUMERDDE | L | DELDEPARTAMENTODE |1 ama B RE od
FARTICIPANTES : PARTICIPANTES CONVOCADCS) *100 ENSERlANZA / CENTRO ol
ESTRATEGICD rectAnoE e INSCRIPCION

Facha de impresidn: 12/05/2025

REPORTE GENERADD POR LA INTERFAZ EVALUA PER NL

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000

Secretariz de Finanzas y Tesoreriz General del Estado

Hora de impresic
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SALUD ‘
PARA TODAS LAS PERSONAS
EL GOBIERNO DEL

NUEVO LEON

6.- Padron de beneficiarios,
Reglas de operacion y
Lineamientos de Operacion

No Aplica

7.- Complementariedades o
coincidencias

Vinculacién con otros programas de la administracion publica

estatal

Por su naturaleza propia, se comparten procedimientos con

diferentes instancias:

A. Direccion de Hospitales, Hospitales del Sector Salud, Cruz Roja,
Cruz Verde, Proteccion Civil del Estado y Municipios, ambulancias
de sector privado, Bomberos, Seguridad Publica.

B. Se actualizo frente a Junta de Gobierno y Coordinacion de Calidad
en la Atencion MISION y VISION

C. Guias de practica clinica elaboradas de acuerdo a diagnésticos
principales establecidos en base a la incidencia local. En proceso de

actualizacién con cumplimiento en un 60%.

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000



. Proyectos clinicos: Desde el area Gerencial y Operativa se tiene
participaciéon, con otras areas del Gobierno Estatal, asi como de
otras direcciones de los SSNL O.P.D., orientando esta estrategia a
generar un ambiente que facilite el proceso de CERTIFICACION del
centro, en la primera etapa de documentacion, especificamente en
estandares centrados en el paciente como: Atencién de Pacientes,
Manejo y uso de Medicamentos, Metas internacionales de Seguridad
del Paciente.

. Se establece coordinacién con CRUM federal, para la atencién de
casos y casuistica de COVID-19; asi como CRUM de Coahuila,
Tamaulipas y Chihuahua para la atencion en casos de desastres
mayores y de zonas donde se comparten limites territoriales para

una respuesta mas expedita y coordinada.

. Se recibe capacitacién para la atencién de eventos nucleares y

radioactivos por la comisién nacional de energia atomica y el
Organismo Internacional de Energia Atomica.

. Se participa activamente con el Centro Estatal de Trasplantes, el de
Salud Mental, Direccién de Hospitales, y de otros sectores como
Proteccion Civil del Estado y de los municipios, no solo en la parte
de atencion y/o traslados sino en la parte de toma de decisiones y
elaboracion de estrategias ante emergencias de diferente indole y

procesos de capacitacion.

El programa presupuestario para el Centro Regulador de Urgencias
Médicas de Nuevo Leon, como 6rgano desconcentrado se presenta
como un area de enfoque toda vez que, el proyecto realiza acciones
de regulacion, y asistencia médica de urgencia a poblacion afectada
por situacién de crisis, urgencia o desastre, garantizando asi el

derecho de accesibilidad a la salud, como versa en la Constitucion



NUEVO LEON

Politica de los Estados Unidos Mexicanos en su articulo 4, parrafos
4 y 5; articulo 3 de la Constitucién Politica del Estado Libre y

Soberano de Nuevo Leodn.

8.- Alineacion a la planeacion
nacional, estatal, sectorial y de los
Objetivos de Desarrollo

Sostenible.

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000



SALUD

GABINETE DE IGUALOAD
PARA TODAS LAS PERSONAS

4 Planeacion Estatal alineada a la Planeacion Nacional.

Plan Nacional de  Politica de Desarrollo del PND:
Desarrollo (PND) [Eje General 2. Desamollo con bienestar y
2025 - 2030 humanismo]
Plan Estatal de Desarrollo
2022 — 2027
Tema de Desarmolla:
[Salud y vida saludable]
Objetivo de Deszarrollo:
[Promover el bienestar integral de la poblacion
de Muevo Lebn a través de intervenciones
orientadas a la prevencion, atencion y control
de enfermedades, garantizando el acceso

oportuno y de calidad a los servicios de salud ]

Estrategia de Deszarrollo:

[6.7 Mejorar la calidad de los servicios
prestados en instituciones de salud
publica.]

[6.8 Fomentar pricticas sanitarias que
permitan evitar riesgos o danos a la
salud de la poblacion ]

Planeacion Sectorial, alineada a la Planeacion Estatal

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000
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Linea de Accion 1:

6.7.7 Forialecer la infraestructura en salud.
6.8.3 Establecer medidas proactivas ante la
presencia de riesgos sanitarios derivados de la
ocumencia de emergencias y desastres.




SALUD

GABINETE DE IGUALOAD
PARA TODAS LAS PERSONAS

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEON

Plan Estatal de
Desarrollo
2022 — 2027

Tema de Desarrollo:
[Salud y vida saludable]

Objetivo de Desarrolio:

[Promover el bienestar integral de la poblacion

de Nuevo Lebn a fravés de intervenciones

orientadas a la prevencion, atencion y control

de enfermedades, garantizando el acceso

oportuno y de calidad a los servicios de salud.]

Programa Sectonal, Especial, Regional o
Institucional (segun sea el caso)
2023 — 2027

Objetivo General:

[Promover el bienestar integral de la poblacién

de MNuevo Ledn a través de intervenciones

orientadas a la prevencion, atencion y control

de enfermedades, garantizando el acceso

oportuno y de calidad a los servicios de salud.]
Objetivo EstratégicofEspecifico:
[Objetivo  especi Promover la
generacibn de recursos en salud
mediante el fortalecimiento de Ia
infraestructura, el equipamiento, €l uso
de tecnologias digitales en los servicios
de salud y la investigacion en salud ]

[Estrategia T2 Fortalecer la

infragstructura en salud.]
Linea de Accion 1:
[7.2.2 Garantizar la atencibn oportuna de
urgencias médicas a través del fortalecimiento
del Centro Regulador de Urgencias Médicas.]

Planeacion Estatal alineada a los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Plan Estatal de
Desarrollo
2022 — 2027

Tema de Desarrollo:
[Salud y vida saludable]

Objetivo de Desarrollo:

[Promover el bienestar integral de Ila
poblacion de Nuevo Ledn a fravés de
intervenciones orientadas a la prevencion,
atencibn y conirol de enfermedades,
garantizando el acceso oporiuno y de
calidad a los servicios de salud.]

Objetivos de Desarrollo Sostenible

Objetivo en version corta:

[Salud y Bienestar]
Objetivo en version extendida:
[Garantizar una vida sana ¥y
promover el bienestar de todos a
todas las edades]

Meta ODS

[Meta 3.6. De aqui a 2020, reducir a la mitad el nimero de
muertes y lesiones causadas por accidentes de trifico en
el mundo]

Matamoros 520 Ote., Zona Centro
Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000
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9.- Versiones y vigencia del

EL GOBIERNO DEL

NUEVO

NUEVO LEON

Diagnostico
PROGRAVA Prupienmy
PRESUPUESTARIO Control de actualizaciones y vigencias
CRUM Versién: 1.0

Version

Fecha

Descripcion del Cambio

Vigencia

Coordinador de Calidad

Titular de la Coordinacion
General del Centro
Regulador de Urgencias
Médicas de Nuevo Ledn

Subsecretaria de
Prevencién y Control de
Enfermedades
Lic. Angel Espinoza Lépez
Director de Planeacion

1.0 28/02/2025 Creacién del Diagnéstico 28/02/2026
Elaborado: Revisado: Autorizado: Firma;
TUM. Aaron Sanvicente Dr. Victor Manuel Dra. Maria Mirthala 4
Ortiz Santana Enriquez Cavazos Parra.

Matamoros 520 Ote., Zona Centro

Monterrey, N.L. C.P. 64000 | Tel. 81 8130 7000
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