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1 1 Porcentaje de Investigadores Institucionales 
de alto nivel 54.2% 65 120 54.2%

Al cierre del periodo enero a diciembre de 2019, se alcanzó el 54.2% de
investigadores institucionales dealtonivel con65 connombramiento vigenteen
lacategoríasD,EyFenel SIImás investigadoresvigentes enel SNI,deuntotal
de 120 investigadores del INC. 

Es importante mencionar queduranteeste periodose llevaronacabodiversos
cambios enlaDireccióndeInvestigación, por movimientosdeinvestigadoresen
el nivel demandoquepasarona plazas de médicos especialistas, además se
tienenseis investigadores novigentes en el SII, así como, la conclusión en la
vigencia de convenio de dos catedras de CONACYT evaluados en el SNI.

51.5% 71 137 51.8%

Las variaciones se deben principalmente a un incremento en el número de
investigadores con nombramiento tanto en el Sistema Institucional de
Investigadores (SII) como en el Sistema Nacional de Investigadores (SNI);
además delafirmadeunconvenioconlaUNAMquepermitióqueinvestigadores
que laboran en el Instituto fueran considerados investigadores del mismo,
alcanzandoconello71investigadores dealtonivel (41concategorías D, E, Fy
Emérito, 23conniveles 1, 2y3evaluados sólo enel SNIy 7quecolaboranpor
convenio con la UNAM).
El totaldeinvestigadoresdel SIImás investigadoresdel SNIenelaño, asciendea
137:103delSIImás34vigentesenel SNI(4Candidatos,21deNivel I, 7deNivel
II y 2 de Nivel III).

2 2 Porcentaje de artículos científicos
publicados en revistas de impacto alto 78.0% 142 182 78.0%

Por el proceso de revisión de publicación de artículos científicos en las
plataformas en las que son registrados y validados por la CCINSAHE, se
actualiza el número de artículos científicos de impacto alto publicados en revistas 
delos grupos IIIal VII, asícomoel total deartículos publicadosalcanzandoal31
de diciembre de 2019.
 
Al respecto, se destaca la productividad de los investigadores por el nivel de
artículos publicados en revistas de difusión cientifíca de corte internacional,
siendoestos: 73del grupoIII, 53del grupoIV, 10del grupoV, 2del grupoVIy4
del grupo VII.

75.0% 203 281 72.2%

Fueronactualizados los valores alcanzados enel númerode artículos científicos
publicados en revistas de impacto alto (grupos III a VII) y el total de artículos
científicos publicados (grupos I a VII); debido aque seincorporaron artículos no
reportadosyunareclasificaciónrealizadadelgrupoIaunnivelmayor, acordecon
larevisiónefectuadaenlaPlataformaderegistrodelapublicacióndelosartículos
de la ComisiónCoordinadorade Institutos Nacionales deSalud (CCINSHAE). El
númerodeartículos alcanzados por grupo es el siguiente: 74 del grupo I, 4del
grupo II, 86 del grupo III, 97 del grupo IV, 10 del grupo V, 8 del grupo VIy 2del
grupo VII. 
Conlaactualizacióndelainformaciónseobtuvoel 72.2%deartículos científicos
publicados en revistas de impacto alto.

3 3 Promediode productos de lainvestigación
por investigador institucional 2.5 303 120 2.5

Por el proceso de revisión de publicación de artículos científicos, en las
plataformas en las que son registrados y validados por la CCINSAHE, se
actualiza el número de artículos científicos de impacto alto publicados en
revistas, quedando comosigue: 38del grupoI, 2del grupoII, 73del grupoIII,
53delgrupoIV, 10delgrupoV, 2delgrupoVI y 4del grupoVII, loquehaceun
total de182 artículos. Asimismo, fueronproducidos 5libros y116capítulos de
libros, loquedauntotal de 303productos Institucionales al 31dediciembrede
2019.
 
Al respecto, se destaca la productividad de los investigadores por el nivel de
artículos publicados en revistas dedifusión cientifíca decorte internacional, así
comolibros ycapítulos delibros contemas quecompetenala Especialidadde
Cardiología.

1.9 310 137 2.3

Fueactualizadoel númerodeproductos institucionalestotales alcanzado,debido
alaincorporacióndeartículos científicos publicados enrevistasdelosgrupos Ia
VII reportados al cierredediciembrede2020(de273a281), asícomoel reporte
de 2 libros y 22 capítulos de libro de investigación y comunicación científica, con lo 
cual se obtuvo un total de 310 productos institucionales y un total de 137
investigadores institucionales vigentes.
Conlaactualizacióndelainformaciónsealcanzóun promedio2.3 deproductos
de la investigación por investigador institucional.   

4 1 Eficacia en la formación de médicos
especialistas 99.2% 123 124 99.2%

Al cierredel ejercicio2019, sealcanzó el 99.2%deeficaciaenla formaciónde
médicos especialistas de la misma cohorte, que concluyeron estudios de
posgrado clínico con 123 de 124 inscritos, de acuerdo a lo programado.

El INCcuenta con 6 cursos de formación médica de especialidad como son:
Cardiología Clínica, Cardiología Pediátrica, Cirugía Cardiotorácica, Cirugía
CardiotorácicaPediátrica; NefrologíayReumatología. Asimismo, seimparten18
cursos de alta especialidad, algunos de estos son: Anestesia Cardivascular,
Cardiología Intervencionista, Ecocardiografía, Electrofisiología, Fisiología
Cardiopulmonar, Medicina del Enfermo Pediátrico, Rehabilitación Cardiáca,
TerapiaIntensivaCardiológica, UnidadCoronariay Urgencias Cardiovasculares,
etc. 

99.2% 135 136 99.3%

No se presentaron variaciones en el resultado alcanzado. Asimismo, es
importante destacar que el INC cuenta con 6 cursos de formación médicade
especialidad, siendo estos: Cardiología Clínica, Cardiología Pediátrica, Cirugía
Cardiotorácica, Cirugía Cardiotorácica Pediátrica; Nefrología y Reumatología;
además se imparten 18 cursos de alta especialidad, algunos de ellos son:
Anestesia Cardivascular, Cardiología Intervencionista, Ecocardiografía,
Electrofisiología, Fisiología Cardiopulmonar, Medicina del Enfermo Pediátrico,
Rehabilitación Cardiáca, Terapia Intensiva Cardiológica, Unidad Coronaria y
Urgencias Cardiovasculares, Cardiología Nuclear, Resonancia Magnética
Cardiáca, etc. 

5 2 Porcentajedeprofesionalesdelasaludque
concluyeron cursos de educación continua 92.0% 3,611 3,923 92.0%

Al cierre del periodo enero a diciembre de 2019, se alcanzó el 92.0% de
profesionales de la salud que concluyeron cursos de educación continuacon
3,611asistentes que recibieron constancia de conclusión, deuntotal de3,923
inscritos. 

Es importantemencionar, quedurante esteperiodo sehicieron algunos ajustes
en el número de asistentes, debido a que la programación se realizó con base en 
los cursos efectuados durante el ejercicio 2018; asimismo, derivado de los
cambios de administración presentados y a las actividades realizadas para la
conmemoracióndel75aniversariodel Instituto, fuesuspendido1cursodirigidoal
personal de Enfermería, en el cual se espera una asistencia de 400
participantes.

99.0% 11,835 11,835 100.0%

Las variaciones sonel resultado de las estrategias implementadas por partede
las autoridades del INC, que permitandar continuidad al proceso de educación
continua, por elloduranteel tercer y cuartotrimestredel año, sellevaronacabo
cursos decapacitación enlínea, obteniendoresultados satisfactorios tantoenla
demanda como en la conclusión de los mismos. 
Loanterior, derivadodelareconversióndel INCaHospital COVID-19, apartirdel
11 de abril del año en curso.

6 3 Porcentaje de cursos de formación con
percepción de calidad satisfactoria 91.7% 22 24 91.7%

Al cierredel ejercicio se alcanzóel 91.7%de los cursos de formaciónmédica
con percepción de calidad satisfactoria, con 22 cursos impartidos con
percepción de calidad superior a 80, de un total de 24.

Lo anterior, se debe a que dos posgrados de Alta Especialidad (Cirugía de
malformacción congénita del corazón y Trasplante renal), presentaron una
satisfacciónmenor, por loquesereforzaranlas acciones enel otorgamientode
los cursos, a efecto de garantizar la satisfacción de los usuarios.

100.0% 24 24 100.0%

No se presentaron variaciones en el resultado alcanzado, debido a que en la
encuesta de satisfacción realizada a los médicos residentes de las 6
especialidades y18altas especialidades, otorgaroncalificaciones depercepción
de calidad superior a los 80 puntos. 
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7 1
Porcentaje de pacientes referidos por
institucionespúblicas desaludalos quese
les apertura expediente clínico institucional

30.1% 1,457 4,838 30.1%

Al cierredel periodoeneroadiciembre2019, sealcanzó el 30.1%depacientes
referidospor instituciones públicasdesaludalosqueseles aperturóexpediente
clínico con 1,457 de un total de 4,838 nuevos pacientes. 

Es importantemencionar quelademandadeatenciónmédica especializadase
mantuvo constante, por el fortalecimiento de los mecanismos de referenciay
contrarreferencia; sin embargo, se tuvo un mayor número de expedientes
aperturados, debidoal incrementoenlademandadelapoblaciónquecarecede
seguridad social.

12.3% 305 2,533 12.0%

Las variaciones se derivan de la reconversión del INC a Hospital COVID-19, a
partirdel11deabril2020,debidoaqueafinales delmes demarzo, sesuspendió
la atención presencial en las áreas de Consulta Externa, por ello durante el
segundo, tercer ycuartotrimestrenosetuvieronpacientes referidosaloscuales
seles aperturaraexpedienteclínico, por loqueel valor reportadoenla variable1
corresponde al resultado alcanzado al primer trimestre del año en curso. 
El 17deseptiembresere-aperturóel serviciosólo paraatención subsecuentea
pacientes citados; sin embargo, nuevamente fue suspendido por la
implementación del semáforo rojo.
El incremento en la variable 2 corresponde a los expedientes aperturados de
pacientes que ingresaron a través del Servicio de Urgencias.

8 2 Porcentaje de egresos hospitalarios por
mejoría y curación 92.7% 5,394 5,819 92.7%

Alcierredelperiodoeneroadiciembre2019,sealcanzóel92.7%deegresospor
mejoría con 5,394 de un total de 5,819 egresos. 

Es importante mencionar, queesto sedebe a que el Instituto lleva a cabo de
manera preponderante tratamientos terapéuticos mediante procedimientos
hemodinámicos, los cuales presentan un menor riesgo para los pacientes y
permiten tener una recuperación y egreso más rápido.  

87.7% 3,244 3,671 88.4%

Las variaciones sepresentanpor la reconversión aHospital COVID-19, a partir
del11deabril de2020, loquetrajocomoconsecuencialalimitaciónenelnúmero
de ingresos hospitalarios de pacientes cardiópatas, con un efecto en la
disminución de los egresos. Sin embargo, a partir del tercer trimestre se
incrementó el número de ingresos de pacientes institucionales, lo cual se ve
reflejadoen el resultado alcanzadodeegresos por mejoría. Además, se llevóa
cabo la reprogramación del indicador por el efecto de atención a pacientes
COVID. 
Inicialmente se destinaron 48 camas para la atención de pacientes COVID-19,
actualmentesetienen32, enlascuales laestanciapromedioes másprolongada
que la de unpaciente cardiópata; sinembargo, enambos casos, seobtuvieron
resultados favorables de egresos por mejoría.

9 3

Eficacia en el otorgamiento de consulta
programada (preconsulta, primera vez,
subsecuentes, urgencias o admisión
continua)

91.6% 122,993 134,200 91.6%

Al cierre del periodoenero a diciembre se alcanzó el 91.6%deeficacia en el
otorgamiento deconsultas realizadas con122,993 de134,200programadas; la
programación fue de 95.0% con 127,490 consultas a realizar de 134,200
programadas. 

Es importante mencionar que la aceptación de pacientes en el servicio de
consulta externa se realiza cuando la población que demanda atención de
primera vez, cumple con los requisitos solicitados, asimismo, para el caso de las 
consultas de urgencias, éstas sonotorgadas a los usuarios que las requieren;
sin embargo, el apartado más susceptible son las consultas subsecuentes,
debido a que los pacientes, anteun imprevisto, difieren sucita, generandouna
disminucióneneste tipo de consultas. Durante este ejercicio fueronotorgadas
3,245 preconsultas, 2,801 consultas de primera vez, 100,535 consultas
subsecuentes y 16,412 consultas de urgencias.

El cumplimiento de meta señala color verde.

97.0% 45,089 66,586 67.7%

Las variaciones se derivan de la reconversión del INC a Hospital COVID-19, a
partir del 11 de abril 2020, debido a que desde finales del mes de marzo se
suspendió la atención presencial en las áreas de Consulta Externa, por ello
durante el segundo, tercer y cuarto trimestre no se otorgaron preconsultas, ni
consultas de primera vez; sin embargo, para la atención subsecuente se ha
mantenido comunicación vía telefónica, aefectodeconocer suestado desalud
otorgando indicaciones para su seguimiento, además a partir del 17 de
septiembre se dio inicio a la atención del 10%de éstos pacientes en forma
presencial,peronuevamentefuesuspendidoelserviciopor laimplementacióndel
semáforo rojo. Semantieneactivo de formapermanenteel serviciodeconsulta
de urgencias.

10 1 Porcentaje de insumos en almacén con
niveles óptimos de existencia. 83.6% 351 420 83.6%

Sehalogradomantener el83.6%deinsumos delalmacéngeneraldentrodelos
niveles optimos de existencias establecidos; sin embargo, se continua
trabajando a efecto de que este porcentaje sea incrementado. 

75.0% 328 405 81.0%

Derivado de la situación de emergencia sanitaria por el virus SARS-CoV-2
(COVID-19), delareconversióndel INCenHospitalCOVIDyaquefuelimitadoel
ingreso de pacientes cardiópatas, el desplazamiento de los bienes disminuyó
considerablemente, loquetambién impactódirectamenteenlos niveles óptimos
de los insumos existentes.

11 2 Númerodeacciones defortalecimientoala
infraestructura 4 4

Se llevó a cabo:
1. Identificación de necesidades de equipo médico, y equipo industrial 
2. Se realizó el registro del proyecto de equipo médico 1912NCA0002.
3. Se logró el registro del proyecto de equipo industrial motobomba para
carcamos 1912NCA0003.
4. Se logró el registro del proyecto de aire acondicionado y chillers
1912NCA0001.

3 3

Se llevaron a cabo:
1. Identificación de necesidades de equipo médico y equipo de investigación 
2. Registro del proyecto de equipo médico 2012NCA0001
3. Registro del proyecto de equipo de investigación 2012NCA0002.

12 3

Porcentaje del presupuesto federal
institucional destinado a la investigación
científica y desarrollo tecnológico para la
salud

3.0% 15,191,931 502,232,993 3.0%

Fueron actualizadas las cifras concorte de información al 31de diciembre de
2019.Adicionalmente,esimportantemencionarquesepresentamodificaciónen
lavariable2"PresupuestoFederal Institucional enel añoactual" debidoaquese
autorizó un incrementoal mismo; sin embargo, no fueron destinados mayores
recursos a la actividad de investigación, mostrando un decrementó con lo
inicialmente programado.

3.0% 23,611,590 492,673,536 4.8%

Sepresenta variaciónen el presupuesto federal total institucional, con un16.5%
menos respectoa lo programado, debidoa que en laproyección de recursos
parael ejercicio2020, secontemplóunapoyoadicional recibidoparael cierredel
ejercicio 2019. 
El Presupuesto federal institucional destinado a investigación programado fue
igual al presupuesto asignado para el desarrollode lainvestigación científicade
calidad. 
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