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Con la Estrategia
Sangre Segura

para el Estado
hemos realizado

Fortalecimos el

Programa Estatal de
Cirugia de Cataratas
para Adultos

'Y de Vida

Propoésito

Efectuar acciones de atencion primaria a la salud para preservar,
recuperar y mejorar la salud de la poblacién coadyuvando a una
mejor calidad de vida.

En Baja California se garantiza el acceso eficiente a servicios
de salud de calidad, a través de una politica integral que
contempla mecanismos de prevencién y promocion de
buenos habitos de salud para una mejor calidad de

vida, con programas prioritarios para los sectores
vulnerables, brindando atencién oportuna para

= evitar riesgos en la salud, especialmente los

[ \! relacionados a enfermedades con mayores indices
de morbilidad y mortalidad, asi como de
mayor impacto, en beneficio

de la poblacién bajacaliforniana.

PED 2022-2027

Grado de Atencion
PEDBC

94% |l
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BIENESTAR

FUENTE: Monitoreo de Resultados
a Lograr (RAL) comprometidos en | 4

el PEDBC por politica publica, 2025.
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283 mil 956 donaciones,
15 mil 075 por donacion
voluntaria.

con el que realizamos durante esta administracion

3 mil 970 cirugias

a poblaciéon de 60 afos y mas sin

seguridad social que fueron beneficiados con
este apoyo tan importante para incrementar
su calidad de vida.

—'—""" Con la

-+ 1] “Red Cédigo Infarto”

l buscamos asegurar la atencién oportuna
y facilitar el traslado a pacientes con

Se ha disminuido la Tasa de
Mortalidad por Enfermedades

Isquémicas
del Corazén 2021 2024

sospecha de Infarto Agudo al Miocardio a

unidades hospitalarias. -\’-
Logrando la atencién de 708 pacientes por

Sindrome Coronario Agudo y beneficiando a

575 pacientes con procedimientos coronarios. 83.7 69.4

tasa por cada 100 mil habitantes

Impacto potencial en una poblacion de hasta con tendencia a la baja en 2025
1 millén 95 mil personas de 20 afios y mds,

sin seguridad social.

Fuente: Instituto de Servicios de
Salud Publica del Estado de
Baja California.

En BC
disminuimos las

Carencias Sociales

BC ha disminuido
la Tasa de Mortalidad por

Tuberculosis
Indicador de 2021 2024 Uno de los mas grandes
CaI‘QHCia por Acceso -\)- retos de Salud Publica

o o para la Entidad
a los Servicios de Salud

23.3% 8.7 7.4

tasa por cada 100 mil habitantes
con tendencia a la baja en 2025

28.4%

24.0%

Fuente: Instituto de Servicios de Salud

FUENTE: INEGI 2025, Pobreza Multidimensional. Publica del Estado de Baja California.

corazones

arsformociene seve, jonte
d

Campana
Verano Seguro
mas de

1 millén 400 mil
sobres de

Vida Suero Oral

se han distribuido en un
promedio de 335 Casas
Populares de Hidratacién
Oral (CAPHOS)
disminuyendo la
morbilidad y mortalidad
de la poblacién vulnerable
y en situacion de calle.

Se mantiene
Baja California dentro de los

10* Estados libres
de casos de Sarampién en México
resultado del fortalecimiento en vigilancia
epidemioldgica y al estudio al 100% de
casos probables de este padecimiento.
*Corte al 17 de septiembre de 2025

Se alcanzé6 una cobertura de esquema
completo de vacunacion al

100% &os al cans: ™

En ISSSTECALI mediante el programa

“Médico en tu Casa”

se han proporcionado 28 mil 412 consultas
en beneficio de los derechohabientes en
situacién de vulnerabilidad por edad,
discapacidad o imposibilidad de traslado.

Baja California en 2024
ocupo el

1¢"lugar
NACIONAL

en el desempeio de
indicadores operativos del
Programa Estatal
de Prevencion y
Control del Cancer.

En Baja California
se detecta y atiende la

violencia familiar y de género

se han aplicado

78 mil 650 herramientas de deteccién

Yy 23 mil 452 atenciones psicolégicas
a 4 mil 104 mujeres victimas.

En BC cumplimos
59 ahos
sin casos de rabia en humanos
y 43 aihos
sin casos de rabia canina,

somos el Unico Estado
en lograr estos resultados.

m

En la clinica de
rehabilitacién de
ISSSTECALI brindamos

— l
148 mil 879 33 mil 840

terapias fisicas consultas de
rehabilitacién



BC ocupa el

En Baja California  en lo que va de esta o
2do lugar fortalecemos la Administracién Estatal .|I‘IS.'|'.Itu’tO de
NACIONAL salud mental ¢ han otorgado Psiquiatria del
como el Estado con en NNA - 125 mil 30.8 L. Estado d.e Baj.a
mayor nimero de consultas psiquiatricas -— California

establecimientos
(22) reconocidos
ante la CONASAMA' B
y se atiende la salud
mental y adicciones
a través de los
CECOSAMAS?

brindando

363 mil 900
consultas
psiquiatricas y
psicolégicas

en el IPEBC en lo que va
de la Administracién.

(&)

1. Comisién Nacional de Salud
Mental y Adicciones

2. Centros Comunitarios de
Salud Mental y Adicciones

En BC se han aplicado

145 mil 954 evaluaciones
a NNA'y joévenes para la deteccién
oportuna de trastornos mentales y
por uso de sustancias psicoactivas.

Se atiende a
personas con

@3 Trastorno del
Espectro Autista (1ea)
se han otorgado en
la Administracion

9 mil 9M

atenciones
con enfoque de

derechos humanos.

y psicolégicas.

SALUD MENTAL

Realiza mos
campanas
preventivas para el
cuidado de

la salud mental

y para el
fortalecimiento

de factores de
proteccion en el
consumo de

sustancias,
beneficiando a

168 mil 309
personas.

|

Se brinda apoyo

emocional a través

de la estrategia

Linea de
Vida 075

en esta

Administracion
hemos brindado

1 mil 122

intervenciones,
incrementando
en un

79.6% )

con relaciéon
al 2024.

N\

CALIDAD EN LA SALUD

Baja California ocupa el

1¢" lugar
NACIONAL

en deteccién y
tratamiento contra el
Virus de la Hepatitis C,
en esta Administraciéon
hemos realizado

297 mil 962 tamizajes
a poblacién abierta con énfasis

en personas en situacion de
riesgo o vulnerabilidad.

La

Comisionde —
Arbitraje Médico
del Estado de Baja
California (camg)
logré una
efectividad del

94% en acciones de
conciliacién, por arriba
de la media nacional
gue es del 90%.

3. Registro Estatal para los Prestadores de Servicios de Salud y Bienestar

Para garantizar la calidad y seguridad en Ia
atencién médica, asi como el turismo de salud
y bienestar, en Baja California a través del

Programa REPSSABI’
han concluido 497 establecimientos
en el proceso de Autorregulacion.

CAME
se han incrementado
onn 61.8% J

las personas
beneficiadas
con los servicios

otorgados
desde el 2022.

SaludlMovile's;

beneficiando a personas de

423 localidades

en todo el Estado,
acercando los servicios de
salud a la poblacién de
zonas urbanas marginadas

y vulnerables.

Se han otorgado

servicios de salud

y 6 mil 576 apoyos
a poblacién en general,
indigena, migrante, y de

grupos en situacion
de vulnerabilidad sin
seguridad social.

ACCESO A LA SALUD

28 mil 478

servicios de consultas,
vacunacion y salud publica
a través de la estrategia

Programa de

Salud Bucal

se fortalece durante esta
Administracion Estatal,
se han otorgado

343 mil 189 &

consultas dentales

2 millones 11 mil 149 &

actividades preventivas

612 mil 958 »

actividades curativo-asistenciales

a poblacién sin
seguridad social.

| De la mano del Gobierno de México, la entidad
CALIFORNIA ' prosperay alcanza su bienestar, trabajamos juntas
GOBIERNO DEL ESTADO | con el Corazdn por Delante por las y los bajacalifornianos...

La Transformacion Avanza

<STATAL ZONA MEXIC/ s .
b Rutas de la Salud

En 2023
Baja California

se adhiere al programa

[ %
Programa

IMSS IMSS-Bienestar

Arranca el proyecto de

Rutas de la salud

con el objetivo de mejorar
la distribucién de
medicamentos e insumos

como uno de los 23 estados
que firma convenio.

Integralesfen]Salud|

(BRISA)
beneficiando a

en 15 localidades con
rango de pobreza.

Clinicas]para
el|Bienestar,

6 Clinicas habilitadas en
zonas de rezago, resaltando
la apertura de la clinica del
bienestar en San Quintin.

Inversién: mas de
134 millones de pesos.

Brigadasjde]Respuesta

149 mil 181 personas

155 mil 231 servicios
gratuitos de salud otorgados

como: mastografias, consultas dentales,
oftalmoldgicas y médicas, analisis
clinicos y suministro de medicamentos.

BC da un gran paso en salud con la

Inauguracion del
Hospital General

médicos a mas de 100 unidades

de salud del IMSS-BIENESTAR,
9 hospitales y Unidades de Especialidades

Médicas de Baja Californa, en vehiculos
con capacidad para garantizar
un traslado seguro.

Regional No. 23
del IMSS en
Ensenada

gue beneficiara a mas de

300 mil derechohabientes

con atencién digna, quiréfanos,
consultorios y 32 especialidades.

Arrancé en BC la

Estrategia Nacional
vivew 7

Saludable

~~~"Vive Feliz

se han visitado

1 mil 849 escuelas
primarias publicas
evaluando a 157 mil 900 NNA

en medicién de

peso y talla, agudeza visual y auditiva,
asi como platicas de promocién de
estilos de vida saludables.

Se invirtieron

21 millones de pesos enla
adquisicién de equipo médico

para el Hospital General de Mexicali

en Convenio de coordinaciéon con el IMSS-BIENESTAR.

Gobierno de

México
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Baja California es una de las entidades adheridas al Acuerdo
Nacional para la Federalizacion del Sistema de Salud para
el Bienestar, y en este periodo se fortalecié el proceso
administrativo de transferencia de recurso financiero y
humano al IMSS-BIENESTAR, el Estado sigue apoyando a
la Institucién en ciertos procesos por solicitud del gobierno
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Jornada de Salud en Valle del Pedregal en Mexicali.

federal en tanto el Acuerdo de Federalizacién tenga cabal
cumplimiento.

Se sigue trabajando en la consolidacién del Sistema de Salud

para el Bienestar (SABI) con base en el Modelo de Atencidon
a la Salud Para el Bienestar (MAS-BIENESTAR). Este modelo

GOBIERNO DEL ESTADO
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aplica plenamente el derecho humano establecido en el
parrafo cuarto de la Constitucién Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, en el sentido de que toda persona tiene
derecho a la proteccién de la salud, se basa en los principios
de la Atencién Primaria a la Salud (APS), siempre enfatizando
los valores de gratuidad, accesibilidad, oportunidad y calidad.

Sus componentes principales son la atencién médica, que
ahora se proporciona principalmente por el IMSS-BIENESTAR
y las funciones esenciales de la salud publica operadas

fundamentalmente por el Instituto de Servicios de Salud
Publica del Estado de Baja California (ISESALUD), en beneficio
a la poblacién sin seguridad social.

ElModelo MAS-BIENESTAR aplica también para lasinstituciones
de salud que atienden a la poblacién con seguridad social,
como es el caso del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales
de los Trabajadores del Gobiernoy Municipios del Estado de
Baja California (ISSSTECALI).

~ MEXICO

" |
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Visita a Hospital Comunitario de San Felipe.
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Cobertura Efectiva de Atencion en Servicios

de Salud

En Baja California, la cobertura efectiva de los servicios de
salud, implica no sélo que los servicios existan, sino que
la poblacién pueda recibirlos cuando los necesita, que se
superen las barreras que pueda haber por la geografia u
otros factores como los determinantes sociales, y que estos
servicios mejoren su calidad continuamente, de manera que
sean resolutivos y satisfactorios.

Asegurar la equidad, calidad y suficiencia en los servicios sigue
representando un desafio importante para las autoridades. Es
fundamental fortalecer la coordinacién entre instituciones,
optimizar recursos y avanzar hacia modelos de atencién
integrales que garanticen el pleno ejercicio del derecho a la
salud consagrado en la Constitucion.

Cobertura de servicios de salud

En Baja California se registran cuatro millones 131 mil 619
personas en el aio 2025, con una cobertura de servicios de
salud del 53.1%, dos millones 192 mil 250 al Instituto Mexicano
del Seguro Social de Régimen Ordinario (IMSS), 5.7% con 235
mil 376 derechohabientes al Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE), 3.5% con 147
mil 55 personas afiliadas al ISSSTECALI y un millén 556 mil
938 de personas (37.7%), considerada poblacién sin seguridad
social, es responsabilidad del IMSS-BIENESTAR para su
atencion médica; por su parte el ISESALUD es responsable
de las funciones esenciales de salud publica en esta poblacion
(Grafica 2.1).

La poblacién sin seguridad social, esta distribuida en cuatro
Jurisdicciones, a la de Mexicali, que incluye los municipios
de Mexicaliy San Felipe, le corresponde el 23.0% (357 mil 989
personas), el 61.7% (963 mil 77 personas) a la Jurisdicciéon de
Tijuana que incluye los municipios de Tijuana, Tecate y Playas
de Rosarito, el 11% (170 mil 949 habitantes) en Ensenada y
el 4.3% (66 mil 741 habitantes) a la Jurisdiccién de Vicente

Operativo comunitario en la Colonia Popular 89 en Ensenada.

Grafica 2.1 Poblacion de responsabilidad por institucion

IMSS
BIENESTAR
37.7%

IMSS
53.1%

ISSSTE
57%

ISSSTECALI
3.5%

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.
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Guerrero que corresponde al municipio de San Quintin.
Esta distribucion demografica resulta fundamental para la
planeacién, asignacién y mejora de los servicios de salud, ya
que permite identificar las necesidades especificas de cada
regiény optimizar la cobertura sanitaria en todo el territorio
(Grafica 2.2).

Los servicios de salud se proporcionan a la poblacién sin
seguridad social mediante nucleos basicos integrados por
personal médico, de enfermeriay promocién de la salud, cada
uno con capacidad para atender a tres mil personas. Se cuenta
con 386 nucleos que cubren funcionalmente a un millén 158
mil personas (74.4%). Con las Unidades Itinerantes de Salud
Publica (Centros de Salud Mdviles) se amplia la cobertura al
fortalecer las redes integradas de salud con enfoque en grupos
poblacionales en situacién de vulnerabilidad, mediante tres
convoy de 12 vehiculos desplegando los servicios en los siete
municipios del Estado.

Grafica 2.2 Poblacion sin seguridad social

Tijuana
61.7%

Ensenada
1.0%

Lo Vicente
Mexicali Guerrero
23.0% 4.3%

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.

“Yo fui a las Caravanas de Salud aqui en Ensenada, porque me sentia cansado, con fiebre, pero pensé que era algo
leve. Ahi me revisaron y me dijeron que veian algo raro, que era mejor que me mandaran al Hospital General para
hacerme mds estudios. Cuando me dieron los resultados, me dijeron que tenia cdncer de rifion. Senti que el mundo
se me venia encima, uno piensa lo peor, que ya no hay salida. En el Hospital me operaron y me quitaron el riién. Esa
cirugia afuera cuesta mds de 180 mil pesos, imposible para mi'y para mi familia.

Después empecé una quimioterapia que vale 105 mil pesos al mes, y es para toda la vida. Yo no tengo manera de
pagar eso, pero gracias a la Secretaria de Salud, nunca me ha faltado mi medicamento.

Hoy puedo estar aqui, hablando, gracias a Dios, a los doctores que me atendieron con tanto carifio, a la Secretaria de
Salud, al Hospital General. De corazon, gracias, porque me salvaron la vida”.

BAJA “. AALUD

ia de Salud I

CALIFORNI

e=mme ¢ Salud y Calidad de Vida

Israel Hernandez
Paciente con diagndstico de cancer de rifidn, detectado en
las Unidades Itinerantes de Salud Publica.

corazon
pordelante.

——




La infraestructura que dispone el Estado para la atencién
médica de la poblacién sin seguridad social, incluye: 79
centros de salud urbanos, 23 centros de salud rurales, cinco
Centros Avanzados de Atencidn Primaria a la Salud (CAAPS),
dos UNEMES SoRid, un Centro Regional de Desarrollo Infantil,
46 unidades médicas moviles (incluido el Centro Mdévil de
Desarrollo Infantil en Tijuana), un Hospital Integral Comunitario,

Tabla 2.1 Infraestructura transferida al IMSS-BIENESTAR

Tipo de San

. ConelWﬂZéﬂ/pordelante .

seis hospitales generales, dos hospitales materno infantil y
un Centro Oncolégico, infraestructura transferida al IMSS-
BIENESTAR (Tabla 2.1).

La infraestructura que conserva el ISESALUD, para el
desarrollo de las acciones de Salud Publica incluye: tres
Centros Ambulatorios para la Prevencion y Atencién del Sida

Playas de San

unidad

Mexicali

Felipe

Tecate

Tijuana

Rosarito

Ensenada

Quintin

Estatal

Unidades de
salud urbanos

25

(o}

28

16

5

79

Unidades de
salud rurales

Centros
Avanzados

de Atencion
Primariaala
Salud (CAAPS)

Total de
unidades de
salud

33

29

26

n

107

UNEMES SoRid

Centro Regional
de Desarrollo
Infantil (CEREDI)

Unidades
médicas
moviles *

27

46

Hospitales
generales

Hospital Integral
Comunitario

Hospital
Materno Infantil

Centro
Oncolégico de
Mexicali

*Las unidades mdviles incluyen el Centro Mévil de Desarrollo Infantil en Tijuana.
Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.
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e Infecciones de Transmisién Sexual (CAPASITS), dos unidades
de cirugia ambulatoria, cuatro unidades méviles (1 unidad
EDUSEX, 3 mddulos rosas méviles), un Laboratorio Estatal de
Salud Publica (LESP), tres centros antirrabicos, un almacén de
vacunas Mexicali y cinco unidades de apoyo administrativo
(cuatro oficinas jurisdiccionalesy una oficina central) (Tabla 2.2).

Durante este periodo se brindaron, a poblacién sin seguridad
social un millén 336 mil 419 consultas; el 73.3% corresponde a

consulta general, 8.8% de especialidad, y 17.9% de urgencias, 25
mil 507 cirugiasy se registraron 42 mil 833 egresos hospitalarios.
En lo que va de esta Administracion se proporcionaron tres
millones 845 mil 946 consultas, se realizaron 123 mil 953 cirugias
y se registraron 181 mil 364 egresos hospitalarios (Tabla 2.3).

El marco analitico del LESP de Baja California, permite
dar respuesta a los principales riesgos epidemioldgicos y
sanitarios que enfrenta el Estado. En la actualidad se cuenta

Tabla 2.2 Infraestructura del ISESALUD

Tipo de unidad Mexicali Tijuana Ensenada San Quintin Estatal
CAPASIT 1 1 [0} 3
Unidades méviles (o] (o] (o] 4
Unidades de cirugia ambulatoria 1 1 - 2
LESP 1 - - 1
Centro antirrabico 1 1 - 3
Almacén de vacunas Mexicali 1 - - 1
Unidades de apoyo administrativo 2 1 1 5

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.

Tabla 2.3 Servicios otorgados en el primer y segundo nivel a poblacién sin seguridad social

Primer

Segundo Tercer

Cuarto

Descripcién Informe Informe Informe Informe Acumulado
Consulta general 779,536 1,106,531 1,010,338 979,541 3,875,946
Consulta de especialidades 98,104 99,188 105,784 116,063 419,139
Consulta de urgencias 175,581 179,014 207,739 236,758 799,092
Total de consultas 1,053,221 1,384,733 1,323,861 1,336,419 5,112,741
Cirugias 38,543 30,842 29,061 25,507 123,953
Egresos hospitalarios 48,523 44,331 45,677 42,833 181,364

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.

e=mme ¢ Salud y Calidad de Vida



con mas de 50 diagndsticos dentro de los que se incluyen
diagndsticos microbiolégicos, seroldégicos, de biologia
molecular, cromatograficos y bioensayo en ratén.

En el LESP se atendieron 16 mil 870 solicitudes de anélisis,
realizando 28 mil 348 determinaciones de vigilancia
epidemioldgica que comprende diagndsticos de tuberculosis,
rickettsiosis, sarampidn, rubéolay dengue entre otras, ademas
de 11 mil 731 determinaciones de riesgo sanitario, incluyendo
andlisis de agua, alimentos y moluscos bivalvos.

Selogré unincremento importante de la capacidad diagnéstica,
en este periodo se procesaron 10 mil 154 pruebas moleculares
diagnésticas, tres mil 651 pruebas mas que en el periodo del
informe anterior. Desde el inicio de esta Administracién hemos
realizado 18 mil 879 de estas pruebas (Grafica 2.3).

El ISSSTECALI cuenta con una poblaciéon de responsabilidad de
147 mil 55 derechohabientes, poblacién que incrementd en 9.7%
respecto al inicio de la gestién (134 mil 76 derechohabientes)
(Grafica 2.4).

Registra una distribucién de su poblacién de responsabilidad
mayormente concentrada en el municipio de Mexicali con 62
mil 892 derechohabientes, seguido del municipio de Tijuana
con 47 mil 527 y una menor proporcion en los municipios de

Grafica 2.3 Pruebas moleculares realizadas en el LESP

10,154
6,503
990 1,232
[ [
Primer Segundo Tercer Cuarto
Informe Informe Informe Informe

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.

. Conelwmpordelante .

Ensenada con 21 mil 406 derechohabientes, Tecate cinco mil
335, Playas de Rosarito cinco mil 349, San Quintin con tres mil
358 y un mil188 en San Felipe. Cabe sefialar que el municipio
de Mexicali incluye ocho mil 437 derechohabientes que radican
en el Valle de Mexicaliy el municipio de Ensenada incluye 137
derechohabientes ubicados en Vicente Guerrero, 137 en San
Vicente y 96 en el Arco (Grafica 2.5).

Grafica 2.4 Poblacion derechohabiente de ISSSTECALI

14560  147.055

138,583

134076 195145 I
2021 2022 2023 2024 2025

Fuente: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Gobierno y Municipios del Estado de Baja California.

Grafica 2.5 Derechohabiencia por municipio de

ISSSTECALI

Tecate
4%

San Felipe
1% \

Tijuana
32%

Playas de
- Rosarito
4%
Mexicali Ensenada
43% 14%

San Quintin
2%

Fuente: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Gobierno y Municipios del Estado de Baja California.
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La infraestructura del ISSSTECALI para la atencién de su
derechohabiencia cuenta con 20 unidades médicas: 17 unidades
en el primer nivel de atencidn, tres unidades hospitalarias de
segundo nivel que cuentan con 163 camas censablesy nueve
quiréfanos en el Estado; estas unidades estan organizadas en
tres redes de servicio de atencién médica (Tabla 2.4).

Durante este periodo de gobierno se brindaron, por parte de
ISSSTECALI, un millén 26 mil 535 consultas; el 64.4% corresponde
a consultas generales, 22.5% a consultas de especialidad, 0.9%
a consultas de rehabilitacion y 12.2% a consultas de urgencias.
En lo que va de esta Gestion Estatal asciende a tres millones
608 mil 977 el nUmero de consultas otorgadas (Tabla 2.5)

Tabla 2.4 Infraestructura por Red de Servicios en ISSSTECALI

Red Il
Red |, .
. e .. Tijuana, Tecate Red Il
Descripcion Mexicali, Valle y Total
. y Playas de Ensenada
San Felipe :
Rosarito

Consultorios (o] (o] 3 3
Clinicas de atencién primaria 5 (o] 1 6
Clinicas de servicios ampliados 2 4 (] 6
Clinica de rehabilitacion 1 (o] (] 1
Clinica de sindrome metabdlico 1 (o] (] 1
Unidades hospitalarias 1 1 1 3
Camas censables 75 55 33 163
Quiréfanos 4 3 2 9

Fuente: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Gobierno y Municipios del Estado de Baja California.

Tabla 2.5 Consultas otorgadas en ISSSTECALI

. Primer Segundo Tercer Cuarto

Tipo de consulta
Informe Informe Informe Informe

Consultas generales 481,528 516,364 528,760 661,210
Consultas de especialidad 203,530 230,693 272,267 230,803
Consultas de rehabilitacion 5,696 6,350 6,803 8,779
Consultas de urgencias 106,756 120,516 103,178 125,743
Total 797,510 873,923 911,008 1,026,535

Fuente: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Gobierno y Municipios del Estado de Baja California.
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Asimismo, se realizaron en este periodo, siete mil 18 cirugias,
registramos siete mil 60 egresos hospitalarios y una ocupacion
hospitalaria del 68% y el acumulado de la Administracién es
de 31 mil 258 cirugias y 28 mil 861 egresos hospitalarios.

Con el fin de mitigar el diferimiento quirdrgico y mejorar la
atencién al derechohabiente, se hicieron esfuerzos para que
el servicio de cirugia se mantuviera de manera ininterrumpida
en el hospital de Tijuana, logrando un promedio diario de
cinco cirugias en el periodo de este informe. Asimismo, en
el hospital de Mexicali se realizaron de dos a tres cirugias en
jornadas de fin de semana en el periodo de noviembre de
2024 ajulio de 2025. Las cirugias corresponden principalmente
a cirugia general, ortopedia y traumatologia, ginecologia y
obstetricia y urologia.

En atencién médica de alta especialidad, se realizaron 118
procedimientos quirdrgicos, 59 cirugias cardiovasculares,
52 cirugias bariatricas y siete derechohabientes fueron
beneficiados con trasplantes de rindn en servicio subrogado
(Tabla 2.6).

Asimismo, se canalizaron 297 pacientes al tercer nivel de
atencidn, recibieron servicios médicos especializados en los
institutos nacionales: 26 pacientes fueron remitidos al servicio
de cancerologia, 124 a neurologia y neurocirugia, 45 a pediatria,
18 a rehabilitacién, 21 a cardiologia, y 51 mas a nutricién y 12
a enfermedades respiratorias.

“Gracias a todo el personal que contribuyé para
mi operacion de corazon, por todo lo que hicieron
por mi, es un excelente equipo de trabajo, se los
agradezco de todo corazon a todos los integrantes
del equipo del Dr. Castillo, a ISSSTECALI. Que Dios
me los bendiga”.

Maria Elena Flores Bejarano
Paciente derechohabiente de

ISSSTECALI.

Tabla 2.6 Cirugia de alta especialidad en ISSSTECALI

e e Primer Segundo Tercer Cuarto
Descripcion
Informe Informe Informe Informe
Cirugia de corazon 33 27 46 59
Cirugia bariatrica 34 36 22 52
Trasplantes renal 6 6 3 7
Total 73 69 7 ns

Fuente: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Gobierno y Municipios del Estado de Baja California.
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Corazones

Transformacién que se ve, futuro que se siente

Atencion a la poblacién de localidades dispersas y de dificil acceso
mediante las Unidades Itinerantes de Salud Publica

}.*
122
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La poblacién en situacion de vulnerabilidad y movilidad
enfrenta mayores riesgos de sufrir dafios, discriminacion o
desventajas en comparacion con el resto de la poblacion, estos
riesgos pueden ser de origen social, econémico, de ubicacion
geogrdfica, asi como estar vinculados a determinantes
personales como edad, etnia, género y/o discapacidad,
entre otros.

En Baja California, es importante la identificacion de esta
poblacion para implementar estrategias coordinadas
mediante programas especificos para disminuir las brechas
sociales y se atiendan las distintas barreras de acuerdo a
sus necesidades.

e=mme ¢ Salud y Calidad de Vida

Estrategia Corazones en Playas de Rosarito.

Con el firme propdsito de mejorar la calidad de vida de las y los
bajacalifornianos, el Gobierno del Estado, en coordinacion con
los municipios, puso en marcha la Estrategia Corazones, una
estrategia integral que atiende las principales necesidades en
salud, educacion, servicios bdsicos, infraestructura y seguridad
en las 53 regiones con rezago distribuidas en todo el Estado,
formadas por 135 localidades o zonas de atencién prioritaria.

Desde el inicio de la Administraciéon actual se atendia a la
poblacion rezagada mediante los Centros de Salud Mdviles, a
este periodo de Informe se transforman a Unidades Itinerantes
de Salud Publica agregdndose el trabajo intensivo de algunos
programas preventivos como vacunacion universal y zoonosis.
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Su enfoque principal es acercar los servicios de salud a Los servicios que se ofrecen son: consultas médicas generales,
quienes residen en estas 135 localidades, sin perder de vista de psicologia y dental, servicios de odontologia, farmacia,
la poblacién indigena, personas en situacion de movilidad y apoyos diagnésticos con laboratorio clinico, radiologia,
vulnerabilidad, garantizando su equidad en el acceso a los mastografias, densitometria éseaq, electrocardiogramas,
servicios de salud. ultrasonidos, audiometria y optometrias, ademds de

prevencion de pediculosis y traslados en ambulancia.

Tabla 2.7 Servicios otorgados a través de las Unidades Itinerantes de Salud Publica

Servicio Primer Segundo Tercer Cuarto Acumulado
Informe Informe Informe Informe*
g:’lgz‘t‘;: fne::if;'lggei';;a" 30,961 63,291 59,444 81,601 235,297
Prevencion de pediculosis (o] 14,906 14,802 1,592 41,300
Electrocardiograma 8,571 16,205 15,625 12,321 52,722
Radiografias de térax 7,830 13,971 12,151 12,841 46,793
Ultrasonidos 7,780 14,789 16,305 1,920 50,794
Mastografias 3,260 577 5,635 5,197 19,863
Densitometrias del calcaneo 7,803 14,273 13,436 11,261 46,773
Laboratorios clinicos 14,547 23,808 20,383 19,71 78,449
Audiometrias 3,339 8,170 1,933 147 34,589
Optometria 2,929 13,608 14,558 18,842 49,937
Total 87,020 188,792 184,272 196,433 656,517
*Inicio de la Estrategia Corazones en febrero de 2025.
Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.
j"'ﬂg e

Resultados:

En este periodo de informe, se otorgaron 196 mil 433 servicios en 91 comunidades prioritarias en el Estado
y se entregaron un mil 321 apoyos todo de manera gratuita. Acciones que repercuten positivamente en los
indicadores de pobreza y ayudan a disminuir los gastos de la familia por necesidad de servicios médicos
(Tabla 2.7).
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Arranque de la Estrategia Corazones en San Quintin.
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Resultados:

Como evento destacado, visitamos la Isla de Cedros donde se brindaron tres mil 726 atenciones integrales en
salud publica, proporcionamos 307 consultas médicas, un mil 100 estudios complementarios (mastografias,
rayos X, laboratorios clinicos, ultrasonidos, electrocardiogramas, densitometrias, audiometrias y
optometrias)y se entregaron 120 apoyos funcionales, por parte de los programas preventivos del ISESALUD,
se aplicaron 178 vacunas para completar esquemas de vacunacion universal y un mil 532 acciones de
zoonosis (esterilizaciones, vacunacion antirrabica, desparasitacion externa y rociado de casas) y por
parte del Instituto de Psiquiatria del Estado de Baja California (IPEBC) se realizaron 489 acciones en salud
mental y adicciones.

Cabe sefalar que en este periodo de informe se implementd un sistema electronico (RIS Y PACS) de reportes
de laboratorios y estudios de gabinete, con el objetivo de que los pacientes accedan a los resultados a
través de sus celulares mediante codigo de barras bidimensional (QR).

Ademads, el IPEBC participa en esta estrategia mediante moédulos de informacion, brindando la promocién
de los servicios de las unidades especializadas de salud mental y adicciones, al periodo a informar se han
atendido a 23 mil 346 usuarios.

e=mme ¢ Salud y Calidad de Vida
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“Estoy bien contento porque me dieron dos aparatos para escuchar. Yo batallaba mucho... la gente me tenia que gritar
para que yo entendiera, sobre todo mi esposa. Era muy dificil para mi, en todo.

Pero ahora ya escucho bien. Ya puedo hablar con mi familia, hacer mis cosas, trabajar... me cambié la vida. Me siento
mds tranquilo, mds feliz.

Le doy las gracias a la Gobernadora y al Secretario de Salud, porque sin su ayuda yo no hubiera podido comprarlos.
Son muy caros y uno no tiene para eso, Dios los bendiga, de todo corazon.”

Juan José Rosas
Paciente beneficiado con aparatos auditivos.
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Mediante las Unidades Médicas Mdviles el IMSS-BIENESTAR
y en coordinaciéon con ISESALUD se atiende a personas en
condicién de movilidad, en situacién de vulnerabilidad y a
poblacién indigena nativa del Estado.

Se les otorgaron 11 mil 283 acciones integradas, siempre
respetando sus derechos humanos y sin actos de
discriminacién, incluyendo consultas médicas, detecciones,
acciones preventivas y talleres (Tabla 2.8).

En atencidén a la salud de pueblosy comunidadesindigenasy
afromexicanas de Baja California, se implemento la estrategia
Interculturalidad en Salud, con el objetivo de garantizar que

Tabla 2.8 Atenciones a poblacién en situacion

de vulnerabilidad y en condicién de
movilidad humana

Accion Cantidad
Consultas médicas 9,602
Detecciop_es de ) 813
vulnerabilidad o riesgo

Acciones preventivas 813
Talleres/platicas 55
Asistentes a talleres/platicas 813

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.

o -

Equipos de APS en la aplicaciéon de microdiagnésticos.

e=mme ¢ Salud y Calidad de Vida

los servicios de salud sean accesibles, pertinentesy de calidad
para todos, sin importar su origen étnico, cultural o linguistico;
por parte de la Direccién de Medicina Tradicional y Desarrollo
Intercultural de la Secretaria de Salud Federal, se capacité en
el tema de interculturalidad a 85 trabajadores del ISESALUD
que intervienen en la atencién a poblacién vulnerable.

A través de las Unidades Itinerantes de Salud Publica se
atendieron cinco comunidades indigenas: Pueblo Cochimien
la Misién San Francisco de Borja de Adacs (Ensenada), Pueblo
Triqui en el area de Nuevo San Juan Copala (Fraccionamiento
Las Misiones), Pueblo Mixteco en la Col. Lomas de San Ramén,
Fraccionamiento Popular San Quintin y Santa Maria Los
Pinos (San Quintin). Otorgamos 16 mil 194 servicios como:
consultas médicas, dentales, psicoldgicas, estudios de
laboratorio clinico, radiologia, mamografias, densitometria
osea, electrocardiogramasy ultrasonido, ademas de entregas
de medicamento y acciones de prevencién sanitaria.

Por parte de la Estrategia APS se atendieron 65 localidades
y se realizaron 32 mil 724 cédulas de microdiagnédstico,
beneficiando a 54 mil 578 personas, con apoyo de 59 equipos
itinerantes de salud integrados por 107 auxiliares de enfermeria
y 11 enfermeras generales (Tabla 2.9).

Tabla 2.9 Cédulas de microdiagnéstico

aplicadas en la Estrategia APS

Municipio Localidades Cédulas bzzzlf?giigga
Mexicali 10 6,147 9,039
Tecate 4 1,298 1,472
Tijuana 12 6,566 9,389
Piayas de 1 491 895
Ensenada 26 12,131 20,912
?;::n ‘in 2 6,091 12,871
Total 65 32,724 54,578

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.



En colaboracion con el IMSS-BIENESTAR se brindaron a esta
poblacién 44 mil 577 atenciones, entre consultas médicas,
detecciones, acciones preventivasy platicas educativas, ademas
evaluaciéon de determinantes y acciones de saneamiento
basico familiar (Tabla 2.10).

En apoyo a la estrategia nacional “Atencién a las causas”, se
participd en el primer Censo Nocturno de Personas en Situacion
de Calle en Tijuana, liderado por el Gobierno del Estado. El
objetivo es conocer el nUmero de personas en esta situacion,
sus patrones de movilidad, perfiles y puntos de concentracion,
con lafinalidad de documentar sus necesidadesyy, a partir de
ello, fortalecer las estrategias y modelos de atencidn social.
Por parte de salud se realizaron 246 acciones de salud, en
coordinacién con IPEBC y COEPRIS Tijuana.

Ademads, como parte de las acciones transversales comunitarias
se participé en la estrategia de “Labor social y salud” en
coordinacién con el Ejército Mexicano, con servicios como:
servicio de consulta médica, platicas en salud, descacharrizaciéon
y prevencion de pediculosis (cortes de cabellos). Esto con el
objetivo de contribuir en la creacién de mejores condiciones
de bienestar social para la poblacién en dreas marginadas
o de extrema pobreza. Se han intervenido seis localidades:
Angeles de Puebla, Progreso, Ampliacién Centinela, Ejido
Nuevo Ledn, Estacion Delta y Valle del Pedregal.

o Conel £O¥ 01204 pordelante .

Asimismo, en coordinacién con el IMSS-BIENESTAR nos
unimos a las Jornadas Jévenes Sembradores de Paz con
brigadas casa por casa (mediante encuestas) y la instalaciéon
de mddulos de atencidn con servicios médicos, psicoldgicos,
dentalesy nutricionales, asi como programas de prevencién
y promocién a la salud. En este periodo se han atendido 28
localidades beneficiando a 28 mil 109 personas con 148 mil
96 acciones en salud.

Tabla 2.10 Atenciones otorgadas en la

Estrategia APS

Servicio Atenciones
Consultas médicas 29,316
Detecciones 3,200
Acciones preventivas 4,330
Atenciones integradas 7,676
Platicas otorgadas 55*
Total 44,577

*Contando con 867 asistentes.

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.
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Estrategia Nacional de Atencion a las causas.
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Conscientes de la importancia de fortalecer la capacidad
resolutiva de las unidades ubicadas en zonas urbanas o alejadas
de la unidad hospitalaria, desde el inicio de esta Administracion
hemos fortalecido en ISSSTECALI el equipamiento de las tres
unidades hospitalarias para brindar consulta al paciente desde
su unidad de adscripcién.

Durante este periodo se proporcionaron 950 consultas de
especialidad por telemedicina en los servicios de Medicina
Interna, Dermatologia, Pediatria, Psiquiatria, Psicologia,
Nutricion y Geriatria (Tabla 2.11).

Se continua trabajando con el programa Médico en Tu Casa
a derechohabientes de ISSSTECALI, que por su situacién
de vulnerabilidad o discapacidad se imposibilita o dificulta
su traslado a la unidad de salud. Durante este periodo se
proporcionaron nueve mil 96 consultas (4.9% mas que en el
periodo anterior), seis mil 896 resurtido de recetas médicas,
603 solicitudes de laboratorio y dos mil 348 curaciones en
beneficio de un mil 688 pacientes con padecimientos créonicos,
a quienes se les da seguimiento y tratamiento oportunoy se
promueve la cultura de autocuidado e involucramiento de
los familiares.

Tabla 2.11 Consultas de telemedicina

Servicio Consultas
Psiquiatria 144
Dermatologia 36
Pediatria 61
Medicina Interna 475
Psicologia 47
Nutricion 182
Geriatria 5
Total 950

Fuente: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Gobierno y Municipios del Estado de Baja California.

e=mme ¢ Salud y Calidad de Vida

Programa Médico en Tu Casa por ISSSTECALLI.

Atencion a personas con discapacidad

En ISSSTECALI se proporcionaron servicios integrales de
rehabilitaciéon fisica a derechohabientes con discapacidad.
Para ello se cuenta con la Clinica de Rehabilitacion en Mexicali
y el servicio subrogado en Tijuana para la atencién de zona
costa. Durante este periodo se otorgaron 13 mil 377 consultas
de rehabilitacion musculoesquelética, cinco mil 23 en Mexicali
y ocho mil 354 en zona costa; asimismo, se brindaron 57 mil
115 terapias (33 mil 947 en Mexicaliy 23 mil 168 en zona costa).

Servicio de fisioterapia en clinica de ISSSTECALI.
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Servicios de cirugl'a ambulatoria afecciones visuales que impactan en la salud de la poblacién
de 60 anos y mas. Estas cirugias se realizan en las unidades

A partir del 01 de enero de 2025, y conforme al decreto
publicado en el Periédico Oficial del Estado, el Organismo Tabla 2.12 Procedimientos de cirugia
PuUblico Descentralizado (OPD) Unidad de Especialidades ambulatoria por especialidad
Médicas de Baja California (UNEME) quedd oficialmente

extinguido, como parte de esta medida, las unidades de Especialidad Mexicali Ensenada Estatal
cirugia ambulatoria ubicadas en Ensenada y Mexicali fueron Oftalmologia 600 149 749
incorporadas al ISESALUD y transformadas en unidades

Urologia 243 50 293

de apoyo a la salud publica, entre sus principales tareas se
encuentra el reforzar la Red de Servicios de Salud del Estado Gastroenterologia 1,214 891 2,105
con el propédsito de abatir el rezago quirdrgico ambulatorio.

Traumatologia y
ortopedia 163 62 225
Durante los tres primeros informes de esta Administraciéon
. . . . . Otorrinolari logi 33 37 70
la UNEME realizé 12 mil 653 procedimientos de cirugia orrnofaringolegla
ambulatoria; en el periodo de enero a octubre de 2025 se Algologia (clinica 13 82 95
. . . . . del dol
realizaron tres mil 687 procedimientos, dos mil 390 en Mexicali el dolor)
y un mil 297 en Ensenada (Tabla 2.12). Otras
especialidades 124 26 150
Esta Administracién Estatal desde su inicio ha impulsado las Totales 2,390 1,297 3,687
cirugias de cataratas, atendiendo asi una de las principales Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.
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de cirugia ambulatoria y a través del Programa de Cirugias
de Cataratas incrementamos la cobertura con servicios
subrogados.

En lo que va de la Gestidn se realizaron tres mil 970 cirugias
de cataratas, a este periodo de informe corresponden un
mil cirugias, 661 a través del Instituto de Ojos, CODET Visién
Institute y la Fundacidon Mas Luz, y 339 en las unidades de
cirugia ambulatoria, 274 en Mexicali y 65 en Ensenada.

Trasplante de 6rganos

El trasplante de érganos es una segunda oportunidad a una
mejor calidad de vida, el sélo hecho de prescindir de una
terapia de sustitucién renal como la hemodialisis o la didlisis
peritoneal, favorece a las personas a integrarse de una mejor
manera al entorno laboral y familiar, lo cual tiene un impacto
positivo en el ambito psicoldgico y social.

En este periodo de informe se realizaron 100 trasplantes
de 6rganos, 50 de cérnea y 50 de rindn, a través de las 24
unidades hospitalarias activas con Licencia de donacién,
procuraciény trasplante de érganos con que cuenta el Estado.
Elacumulado durante toda esta Gestion de Gobierno asciende
a 420 trasplantes.

Se continua con el contrato del laboratorio especializado en
pruebas de histocompatibilidad, lo que permite evaluar de
manera precisa la compatibilidad entre donadoresy receptores.
Esto facilita laimplementacién de terapias previas al trasplante
y contribuye a disminuir el riesgo de rechazo.

Gracias al convenio de colaboracién interinstitucional
ISESALUD-ISSSTECALI, se da la oportunidad a derechohabientes
sin donante de este Instituto para que puedan tener acceso ala
lista de espera de donante y se puedan realizar procedimientos
de trasplante en hospitales autorizados.

En este periodo se realizaron siete trasplantes renales de
donador vivo de pacientes derechohabientes de ISSSTECALI,
50 pacientes estan en protocolo de estudio para trasplante de
rindny un paciente ya en lista de espera para su programacion.

e=mme ¢ Salud y Calidad de Vida

Dada la importancia de la capacitacion y el fomentar la cultura
de sensibilizaciéon en torno a la donacién y el trasplante de
érganos, en ISESALUD durante este periodo se realizaron
cursos, talleres y platicas a personal de salud, estudiantes
universitarios y a la poblacién en general, se llevaron a cabo
18 sesiones, con una asistencia promedio de 650 personas.

Con la participacién del Centro Nacional de Trasplantes
(CENATRA) se presenté el tema Donar con legalidad: Derecho
y Proceso de la Donacién de Organos, con el objetivo de
proporcionar herramientas para una mejor comprension de
la normativa aplicable al personal de salud, contando con
la participaciéon del CENATRA, se registraron 75 asistentes.
Asimismo, se ofrecié el curso Analisis del Procedimiento
Técnico-Médico y los Fundamentos Legales para el Proceso
de Donacién de Organos y Tejidos con Fines de Trasplante,
dirigido a personal de areas juridicasy del Ministerio Publico,
con una asistencia de 60 personas.

En el marco del Dia Mundial del RifAdn se llevé a cabo la
Jornada Cuidados del Rifidn ISSSTECALI 2025, dirigida
al personal de salud y administrativo, contando con la
participaciéon de 52 asistentes y se realizaron dos jornadas
de sensibilizacién y capacitacién, en el Hospital Mexicali,
dirigida a derechohabientes, con temas en prevenciéon e
identificacion de factores de riesgo y sobre la importancia del
cuidado de la salud renal, contando con la participacion de

Trasplante renal en Hospital General de Mexicali.



nefrélogos, personal de enfermeria, nutricién, activacién fisica
y psicologia, asi como personal de la empresa Fresenius Kabi,
quienes brindaron orientaciéon en estos temas y realizaron
detecciones con pruebas de sangre y orina.

Se firmé el convenio para la agilizacién de los procesos de
donacién y trasplante en Baja California entre ISESALUD,
IMSS-BIENESTAR, Fiscalia General del Estado y DIF Estatal,
contando como testigo de honor a la Directora del CENATRA;
este convenio favorecera que los procesos de donacién
cadavérica sean realizados de forma eficaz.

“Hace casi siete anos comenzaron mis problemas
renales, pero fue hace uno cuando mi salud se

complicé y tuve que entrar a hemodidlisis. Fueron
meses muy duros, donde cada dia era una lucha.

Cuando los médicos hablaron del trasplante, mi
esposa no dudo: ‘Yo te doy mi rifién’, me dijo con toda
seguridad. Y asi fue. Ella fue compatible... y me dio una
segunda oportunidad.

Hoy, a casi un afio de la cirugia, puedo decir que volvi
a vivir. Disfruto de mi trabajo, de mi familia, de mis
nietos. Y valoro cada momento como nunca antes.
Estoy profundamente agradecido con ella, con los
médicos, con el Hospital General de Mexicaliy con el
equipo de la Secretaria de Salud.

Donar es un acto de amor. Y recuerden que sin
donantes, no hay trasplante”.

Jesus Trujillo
Paciente beneficiado con trasplante renal.
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“Mi nombre es Patricia, tengo 53 afios, mi padecimiento
comenzo a los 35 anos con piedras en los rifiones los
cuales afectaron mi funcion renal disminuyendo su
tamano. Por lo cual me operaron quitdndome un

rinén queddandome con solo uno que funcionaba al
20% debido a mi mal manejo de la presién arterial ya
que nunca tuve sintomas cuando me enteré de mi
padecimiento ya estaba muy dariado, mi vida dio un
giro, comencé haciendo cambios en mi alimentacién

lo cual me permitié seguir 12 afios mds pero a mis 47
anos se complicé mi estado de salud y comencé con
hemodidlisis, mi vida no era la misma pues ahora
dependia de una mdquina para sobrevivir, habia dias
buenos y malos. Dios me dio otra oportunidad de vida
hasta que me hablaron del Hospital General de Mexicali.
Tenia 5 anos en lista de espera. Esa llamada decia

que me estaban esperando ya que una familia habia
aceptado la donacion de érganos inmediatamente

me trasladé de Ensenada a Mexicali para hacerme las
pruebas de compatibilidad las cuales, con un resultado
favorable, fue el mejor dia de mi vida. Agradezco a

la familia del donante que me dio el regalo de vivir
nuevamente, no me alcanzan las palabras para
agradecer también a los médicos la Dra. Aguirre y el Dr.
Cesar Gonzdlez, las enfermeras que estuvieron conmigo
y a todo el hospital por su excelente atencion.

Donar érganos cambia la vida, si puedes hacerlo no lo
dudes, muchas vidas pueden cambiar con una decision
tan importante”.

Patricia Salinas Molina
Beneficiaria de trasplante renal.

GOBIERNO DEL ESTADO

15



116

Cuarto Informe de Gobierno «

Infraestructura y equipamiento en salud

En el marco del proceso de transicion de los servicios de
atencion médica al modelo IMSS-BIENESTAR, el ISESALUD
continua ejerciendo las funciones esenciales de salud publica
y conserva infraestructura para su ejecucién, asi como para
el equipo de apoyo a los procedimientos administrativos en
oficina central y en las cuatro jurisdicciones del Estado.

La inversion en infraestructura permite contar con instalaciones
mas seguras, funcionales y dignas para la prestacion de los
servicios, consolidando asi el compromiso institucional con la
mejora continua de la infraestructura del sector salud.

En este sentido, durante el presente periodo se asignaron 6
millones de pesos para la ejecucion de obras de remodelacién
en las oficinas jurisdicciones de Ensenaday Vicente Guerrero,
en Tijuana, la rehabilitacion del Centro Antirrabico Calpulli,con
lo que se mejora su capacidad operativa y de atencién; uno
de los avances mas relevantes es la adecuacién de espacios
para el Centro Estatal de Emergencias en Salud (CEMER)
en Mexicali. El propdsito de este Centro es garantizar una
respuesta oportuna y eficiente ante emergencias de salud
publica mediante la vigilancia epidemiolégica, la planeaciény la
coordinacidn interinstitucional, ante eventos que representen
un riesgo para la poblacién (Tabla 2.13).

Tabla 2.13 Inversion en infraestructura de

ISESALUD

Unidad o jurisdiccién de

Inversion*
salud
C:antro Antirrabico Calpulli en 800,000
Tijuana
Jurisdiccion de Ensenada 1,500,000
Jurisdiccion de Vicente 2,200,000
Guerrero
Centro Estatal de Emergencias 1,500,000
en Salud
Total 6,000,000

*Cifras en pesos.
Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.
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Asimismo, a través de la Secretaria de Salud se celebré un
convenio de coordinacién con el IMSS-BIENESTAR, con el
propdsito de poder llevar a cabo la adquisicidon de equipo
médico destinado al Hospital General de Mexicali, con una
inversion estimada de 21 millones 330 mil pesos. Entre los
equipos considerados se incluyen: cardiotocégrafo, carro
camilla, carro rojo con equipo completo de reanimacién con
desfibrilador, electrocardidgrafo, [dAmpara quirdrgica, mesa
quirurgica electrohidraulica, unidad de anestesia basica,
unidad de electrocirugia y ultrasonégrafo.

En ISSSTECALI se invirtieron 5 millones 263 mil pesos en
equipamiento; se adquirié una autoclave de vapor de alta
especialidad y un sistema de ésmosis inversa para la purificacién
de agua para la esterilizaciéon de instrumental quirdrgico,
dos capndgrafos y cinco monitores de signos vitales para el
hospital de Mexicali; un ventilador Puritan Bennet 980 para
el hospital Tijuana; un videolaringoscopio, pinzas Kerrington
para laminectomia, tres camas de hospital, 10 colchones para
cama de hospitalizaciéon y cuatro colchones para camilla para
el hospital Ensenada y 15 cobijas eléctricas para la aplicaciéon
de terapias fisicas para la Clinica de Rehabilitacién Fisica de
Mexicali.

Accidon relevante en equipamiento de ISSSTECALLI, es la
adquisicion de una cdmara sonoamortiguada para estudios
audiomeétricos y un audiémetro con timpandmetro, con lo
qgue podemos detectar y valorar enfermedades auditivas y
emitir una correcta clasificaciéon diagndstica en personas
de cualquier edad; con lo que se refuerza la integralidad
diagnostica del Instituto en los servicios de otorrinolaringologia
y neurologia, beneficiando a 100 personas en el periodo. La
inversion en este equipamiento fue de 762 mil 197 pesos y
cabe mencionar que se han ahorrado un total de 22 mil 500
pesos en estudios subrogados.

Asimismo, se instalé un nuevo resonador, un tomdgrafo AC y
un equipo de software para angiografia coronaria en el hospital
de Mexicali, el cual ha mejorado el acceso a los protocolos
diagndsticos por imagen; este equipo se obtuvo por convenio de
subrogacién de servicios multianual contratado por el periodo
de noviembre 2023 a octubre 2026 por un monto global de 235
millones 982 mil 160 pesos, correspondiendo a 78 millones 660
mil 720 pesos la erogacion en este periodo.



En visién a la Universalizacién de los Servicios de Salud,
el intercambio y/o la prestacién unilateral de servicios de
atencion médica, contribuye y tiene como objetivo mejorar
el acceso de la poblacién a servicios de atencién médica,
independientemente de su derechohabiencia. En Baja
California las atenciones de intercambio de servicios incluyen
al IMSS Régimen Ordinario, ISSSTE, ISSSTECALI, IPEBC, IMSS-
BIENESTAR e ISESALUD.

En este periodo se proporcionaron 55 mil 140 atenciones por
parte del IPEBC y las unidades de cirugia ambulatoria de
Mexicali y Ensenada, siete mil 644 de la Unidad Oncoldgica
de Mexicali, haciendo un total de 62 mil 784 atenciones en
beneficio de personas derechohabientes del IMSS de Régimen
Ordinario, ISSSTE, ISSSTECALI e IMSS-BIENESTAR (Tabla 2.14
y Tabla 2.15).

. ConeIWOIZéﬂ/pordelante .

Abasto oportuno de medicamento

Se continUa trabajando en coordinacién con el IMSS-BIENESTAR
para dar seguimiento al proceso de abasto, por instruccién del
Ejecutivo Federal, se colabora con Laboratorios de Biolégicos
y Reactivos de México (BIRMEX), responsable de administrary
operar la cadena de suministro de medicamentos e insumos
estratégicos. Esta sinergia permite al Estado fortalecer su
capacidad de abasto, asegurando que la poblacién beneficiaria
cuente con los insumos necesarios para la atencién de sus
necesidades de salud.

Con el inicio en el Estado del proyecto federal Rutas de la
Salud, que consiste en unidades especializadas de transporte
de medicamentos y otros insumos médicos hasta las
unidades de salud, se mejorard notablemente la oportunidad

Tabla 2.14 Convenio de intercambio de servicios

e e Primer Segundo Tercer Cuarto
Institucion Acumulado
Informe Informe Informe Informe
IPEBC 35,899 41,514 42,896 51,453 171,762
Unidades de cirugia ambulatoria* 925 1,200 320 3,687 6,132
Total 36,824 42,74 43,216 55,140 177,894

*A partir del 01 de enero de 2025 se reportan los servicios de cirugia ambulatoria como parte del ISESALUD.
Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.

Tabla 2.15 Convenio de intercambio de servicios, atenciones de la Unidad Oncolégica de Mexicali,

por institucion de salud*

oL Primer Segundo Tercer Cuarto
Institucion Acumulado
Informe Informe Informe Informe
IMSS Régimen Ordinario 5,608 6,983 8,765 4,248 25,604
ISSSTE 2,377 2,044 1,925 3,396 9,742
Total 7,985 9,027 10,690 7,644 35,346

*Unidad perteneciente al IMSS-BIENESTAR.
Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.
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en la distribuciéon de medicamentos para beneficio de los
derechohabientes del IMSS-BIENESTAR. Este proyecto arrancé
a nivel nacional el dia 19 de agosto de 2025.

Durante este periodo, se proyecta una inversion total de 441
millones 597 mil 204 pesos de aportacién estatal, destinada a
través de ISESALUD para la adquisicién de medicamentos y
material de curacién, mediante procesos de licitacién publica
internacional y compras directas. De este monto, ya se ha
ejercido un presupuesto de 336 millones 618 mil 299 pesos,
mientras que el resto estd programado para ejecutarse conforme
a las necesidades operativas y epidemiolégicas del sistema
de salud estatal. Por parte del presupuesto federal del IMSS-
BIENESTAR se han ejercido 452 millones 608 mil 620 pesos.

En ISSSTECALI, se sigue trabajando comprometidos para
fortalecer el abasto de medicamentos e insumos médicos
para la atencién a nuestra derechohabiencia. En este periodo
se registra el 80.7% de abasto en medicamentos y del 85.3%
en material de curacion.

"I-_h-'u"'—'
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ALMACENESTATALZONAM

Otra manera de evaluar el abasto es el seguimiento al
surtimiento de las recetas médicas, se prescribieron 652 mil
855 recetas, el 71.8% fueron surtidas de forma completa (469
mil 019), el 22.1% fueron surtidas de forma parcial (143 mil 994)
y el 6.1% de las recetas se registraron sin surtir (39 mil 842).

La inversién en medicamentos en ISSSTECALI durante el cuarto
periodo de gobierno fue de 559 millones 636 mil pesos y 296
millones 693 mil pesos en insumos y material de curacién,
cuando el medicamento prescrito no estuvo disponible
en la farmacia y esto generd una erogacién por parte del
derechohabiente se realizé el reembolso, esto implicd una
inversion de 13 millones 994 mil pesos adicionales durante
este periodo.

En lo que respecta al IPEBC, durante este periodo se invirtieron
12 millones 245 mil 633 pesos en la compra de medicamentos
y productos farmacéuticos.

Bl Rutas de la Salud

Llevamos medicamentos
para todas las personas en todos los lugares

Arranque del proyecto Rutas de la Salud.



Transfusion sanguinea

En Baja California se han implementado estrategias para
impulsar la donacién de sangre voluntaria, altruista y de
repeticion, incrementando las campanas de donacién y la
sensibilizacién a través de redes sociales y charlas informativas,
fomentando asi la participacién de la sociedad; se conté con
la participacion de universidades, empresas privadas y los
bancos de sangre de diferentes instituciones.

. Conelwmpordelante .

En el Estado contamos con 25 bancos de sangre, 12 publicos
y 13 privados, 22 cuentan con licencia y responsable sanitario
ante la Comisién Federal para la Protecciéon contra Riesgos
Sanitarios (COFEPRIS); durante esta Administraciéon se hizo
un gran esfuerzo logrando obtener 15 licencias nuevas, a este
periodo de informe corresponden dos; tres bancos estan en
trdmite de revalidacién: dos publicos y uno privado. Se cuenta
ademas con cuatro puestos de sangrado institucionales
(Tablas 2.16).

Tabla 2.16 Bancos de Sangre en Baja California

Bancos de sangre Mexicali Tecate Tijuana Ensenada San Quintin Estatal
Institucional 4 - 5 3 - 12
Privado 1 - 8 4 - 13
Total 5 - 13 7 - 25
Puestos de sangrado - 2 - 1 1 4

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.

Campaiia de donacion voluntaria y altruista de sangre.
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Para incrementar la cobertura de donacién voluntaria, se
realizaron ocho campafas de donacién voluntariay altruista
de sangre, logrando captar a 587 candidatos a donar. Todas
las campafas se realizaron de manera coordinada por el
Centro Estatal de la Transfusién Sanguinea (CETS BC), en
colaboracién con instituciones del sector salud, educativo
y empresarial, tales como: ISSSTE, IMSS-BIENESTAR, IMSS
Régimen Ordinario, ISSSTECALI, UABC, Facultad de Medicina
Xochicalco, Caffenio y Home Depot.

En el marco del Dia Mundial del Donante de Sangre, bajo
el lema Dona sangre, dona esperanza: juntos, salvamos
vidas, el 14 de junio de 2025 se realizé campana simultanea
en Mexicali, Tijuana y Ensenada, logrando la participacion
de 273 donantes voluntarios. Participamos también en el
evento Latinoamérica Unida Dona Sangre 2024, en el mes
de diciembre, donde se reconocié de manera muy especial
al donante de sangre voluntario y la participacién ciudadana
como un acto de ayuda humanitaria.

En esta Administracién Estatal se han realizado 283 mil 956
donaciones, de las cuales 15 mil 75 corresponden a donaciones
voluntarias; en este periodo de informe se han realizado
79 mil 988 donaciones, de las cuales cuatro mil 988 fueron
voluntarias, alcanzando un porcentaje del 6.2% de donacién
voluntaria (Grafica 2.6).

Grafica 2.6 Porcentaje de donacidn voluntaria

Através de ISSSTECALI, durante el periodo se recibieron dos mil
713 unidades de sangre de donadores altruistas en los bancos
de sangre de nuestras unidades hospitalarias. Cabe senalar
que las tres unidades hospitalarias, cuentan con Licencias
Sanitarias de Banco de Sangre, expedidas por la COFEPRIS,
en apego a los lineamientos establecidos (Tabla 2.17).

El contar con sangre segura requiere de personal capacitado,
en este sentido, se capacitd a 499 trabajadorasy trabajadores
del ISESALUD, de las dreas médica, de enfermeria, laboratorio,
trabajo social y administrativa, en temas como: La normatividad
de medicina transfusional, Disposicidn de sangre humanay sus
componentes con fines terapéuticos, Seleccién de donador de
sangrey sus componentes, Tipos de donaciény categorizacién
de los servicios de sangre, Procedimiento de aféresis para la
recoleccién de sangre y sus hemocomponentes, entre otros.

Con una visiéon de liderazgo que en el Estado opere un sistema
estatal de transfusion sanguinea eficiente y autosuficiente,
se cuenta con el proyecto ejecutivo para la construccién del
Banco de Sangre y Células Progenitoras Hematopoyéticas del
CETS BC. Este proyecto contempla, ademas, la regionalizacién
de los bancos de sangre, a través de un centro universal de
donacidn altruista, con el fin de garantizar el abastecimiento
de sangre y sus componentes en todo el Estado, promoviendo
que la donacidn sea principalmente altruista.

Tabla 2.17 Registro de donacion de sangre

en hospitales de ISSSTECALI

6.1% 6.2%
51%
i I
§2pbyu2 2uPP ® Aupu2sgpu2 IPS2H
X1 2yu X1 2yu X T 2yp X T 2yp

Fuente: Instituto de Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California.
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Unidad médica Donaciones

Hospital Mexicali 1,260
Hospital Tijuana 848
Hospital Ensenada 605
Estatal 2,713

Fuente: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Gobierno y Municipios del Estado de Baja California.
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