CRUZ ROJA MEXICANA
SISTEMA DE INFORMACIGN MEDICA

DR. EDUARDO BARROSO*

GENFRALIDADES: LA CRUZ RDJIA MEXICANA TIENE ESTABLECIDD UN SIBTE-
MA DE INFORMACION MEDICA (SIM) QUE LE PERMITE CUANTIFICAR ASPEC-
T0S SIGNIFICATIVOS DE LA ATENCION MEDICA QUE SRINDA EN SU HOSPI-
TAL CENTRAL "GUILLERMD BARROSD" (HCEB) Y ADEMAS POR SUS AMBULAN-
CIAS, EN LA CIUDAD DE MEXICO.

ES UN SISTEMA DE RECDLECCIDN, ANALISIS Y EMPLEO DE LA INFORMA---
CION PARA FINES DE: ADMINISTRACION, DE EVALUACION DE LOS CUIDA--

DDS PROPDRCIONADDS, EDUCACION DEL PERSONAL Y DE LA COMUNIDAD.

SIM COMPRENDE TRES ASPECTDS:

.- LA ATENCION MEDICA PREHOSPITALARIA DE URGENCIAS, ES5 DECIR, -

L0S CUIDADOS QUE SE PRESTAN POR EL PERSONAL PARAMEDICD Y DE
AMBULANCIAS EN EL SITIO DONDE SE ORIGIND LA EMERGENCIA vV EL
TRASLADD A LOS SERVICIOS DE URGENCIAS DE HOSPITALES. ALREDE-
DOR DEL 35% DE LOS5 PACIENTES QUE RECDGEN LAS5 AMBULARNCIAS DE
CRUZ ROJA LOS5 TRASLADAN AL HCGB Y EL 65% RESTANTE A HOSPITA-
LES DEL DEPARTAMENTO DEL D.F., SS5A, IM35, ISS5S5TE, PRIVADOS Y

DTROS.

2.- LA ATENCION MEDICA EN 50U SERVICIO DE URGENCIAS HCGB. SE VEN

ALREDEDOR DE 1800 NUEVD5 PACIENTES POR MES, DE LOS CUALES UN

11% QUEDAN INTERNADDS.

*DIRECTOR DE LA CRUZ RDJA MEXICANA.
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3.- LA ATENCION MEDICA HOSPITALARIA: CONSIDERA (TS5 EEREZS0S TCL -

HCGEB, ES DECIR QUE TUVIERON, COmMO SE TRATARCHL v QUE RESLLTA-
005 SE CBTUVIERON EN LOS PACIENTES DERIVADOS BflL SERVICIZ DE
URGENCIA AL RESTD DEL HOSPITAL: UCI, TERARIR INTERMEDIR, QUI
ROFAND ¥ SALAS DE HCSPITAL.
EN ES5TA CCASICN SE VA A TRATAR EL SIM EN LA RTENCION MEDICA EN -
SERVICIODS DE URGENCIAS, 5IM HA ESTADO EN OPERACICGN DESDE 1985 ¥
S5E LE HAN HECHO t05 AJUSTES NECESARIOS PARA QUE, CON FACILIDAD |
SE EJECUTEN SUE OIFERENTES ETAPAS Y H5E LOGRE EL DEBIDO APROVECHA
MIENTO DE SUS REFORTES. EN EFECTE, LOS INFORMES QUE SE BAN INTE-
GRADD HAN SIDO UTILES PARA DRIENTAR EL MANEJD DEL SERVICIO Y ME-
JORAR DE CONTINUO LA CARLIDAD DE LA ATENCION MEDICA.
SE AGRADECEN LAS VALIOSAS SUGERENCIAS DE PERSBNAL EXPERTD DE  --
CRUZ RDJA QUE LABORA EN LOS ESTADOS, MISMAS QUE HWAN HECHQ POSI--
BLE ADAPTAR EL S5IM PARA EMPLEARLO EN TODAS LAS DELEGACIONES (DES
DE PEQUENDS PUESTOS HMASTA SERVICIOS DE URGENCIA CON HOSPITAL).
DISPONER DE INFORMES HOMDGENEDS, COMPLETOS v DBPORTUNDS, POR UNA -
FARTE, PERMITIRA A CADA DELEGAECION SEGUIR LA MARCHA DE SUS ACTIVI
DADES Y, POR OTRA, SERAN INSTRUMENTOS DE COMUNICACICN CON LBS DI-
REETIVDS DE LAS DELEGACIONES.
£i SIM DESE SER CONTINUD Y PERMANENTE. CONGCER LA MAGNITUD DE -
LAS ATENCIONES DE URGENCIAS QUE PROPORCIONA CRUZ ROJA EN CADA DE
LEGACION v ENTIDAD FEDERATIVA, ASI COMO LAS CARACTERISTICAS DE -~
LA POBLACIDON, LA PATOLDGIA LOCAL, LBS MOTIVOS FUNDAMENTALES DE -

SERVICIOS-ENFERMEDADES, TRAUMATISMOS, PARTOS~ NOS PROPORCIONARAN
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FLEMENTOS PARA RESOLVER FROBLEMAS Y APOYAR A LAS DEPENDENCIAS -
DE CRUZ ROJA CDN LOS RECURSOS NECESARIOS.

SIM ES PERFECTIBLE, LAS SUGERENCIAS Y OBSERVACIDNES QUE TRASMI--
TAN LAS DELEGACIONES SERAN IMPORTANTES PARA PROGRESAR EN SU BPE-
RACION.

A CONTINUACION SE DESCRIBE EL SIM CON LAS MODIFICACIONES ADOPTA-
DA5 PARA 5U UTILIZACION EN LOS ESTADOS. LA ENTRADA AL SISTEMA ES
LA "HOJA DE SERVICIDS DE URGENEIAS"™ ¥ LAS SALIDAS SDN LOS INFOR-
MES, GRAFICAS Y TABLAS DE RESULTADOS QUE SE PRODUZCAN,.

LA HOJA DEL SERVICIO DE URGENCIAS TIENE LAS S5IGUIENTES CARACTE--

RISTICAS:
1) ESPACIOS CON CUADROS DISENADOS EXPROFESOD PARA ANDTAR:

DATOS DE LA DELEBACION: A) ENTIDAD FEDERATIVA v POBLACION.
DATOS DEL PACIENTE: B) ESTADOD AL INGRESD, C) SEXO,
D) EDAD, E) REGISTRO Nao.
DATOS DE LA ATENCION: F) FECHA, G) DIA, H) HORA, I) FORMA DE
INGRESO (AMBULANCIA, PRESENTADD),
J) MOTIVO (ENFERMEDAD, TRAUMATISMO, -
PARTO), K) BAJD INFLUENCIA DE ALCOHOL
0 DROGAS, L) ESTUDIOS DE RAYOS X,  --
M) DE LABORATORIO Y N) OTROS ESTUDIOS.
DIAGNOSTICO EN CASOD DE ENFERMEDAD: 0) NEUROLOGICA, CARDIOVAS
EULAR, RESPIRATORIA, DIGESTIVA. .. .
DATOS EN CASOD DE TRAUMATISMO: P) LUGAR EN QUE OCURRID (TRABA
3o, VIA PUBLICA, HOBAR.)
@) AGENTE O TIPOD (CAIDA, GOLPE, CHOQUE,

ARMA DE FUEGD.)



2)

3)
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R) DIAGNDSTICO (SITIC DE LAS LESIONES:
CRANED, CARA, BRAZO, MAND.) v TIPO DE
LESION (HERIDA, CONTUSION, FRACTURA)

DATOS5 DEL TRATAMIENTO: S) CURACICON, SUTURA, SOLO MEDICAMEN--
TDS, REDUCCION DE FRACTURA, ATENCION -
DEL PARTD.)

POSIBILIDAD DE SUPERVIVENGIA: T) NINGUNA, INCIERTA....

LUGAR A QUE SE DERIVO: U)PROFIO HDSPITAL, OTRO HOSPITAL, CON
SULTA EXTERNA,

DURACION DE ESTANCTIA EN URGENCIAS. V) MENOS DE 1 HORA, 1 A 4
HORAS.

LINEAS PARA ANDTAR: EL NOMBRE Y LA FIRMA DE QUIEN LLEND LA -

HOJA, ASI COMO LAS DBSERVACIONES Y ESPECIFICACIDNES QUE NECE

SITE AGREGAR PARA ACLARAR ALGUNDS ASPECTOS.

ES DE FACIL Y RAPIDO LLENADO PUES SOLO REQUIERE MARCAR CON -

BOLIGRAFD LOS CUADROS QUE PROCEDA.

LA HDJA DE SERVICIDS DE URGENCIAS Y UN EJEMPLD QUE MUESTRA -

SU LLENADD APARECEN EN LAS TRES PAGINAS SIGUIENTES:
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EJEMPLO DE HOJA CON LOS DATOS ANQTADOS
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Delegacidn: A) Chihuahua,

Ciudad Juarez

Paciente:
B) Consciente al ingreso (1)

€} Masculino (1)

D) Edad 28 afios
E) Registro 1234

Atencidn:

F) Noviembre 2 de 1989

G) Dia: Jueves (4)

H) Hora: Entre 8 y 12 a.m. (3)

1) Ingresé por Ambulancia de
Cruz Roja (1)

J) Motivo: Traumatismo (2)

K) Sin influencia de alcohol
o drogas (3)

L} Rayos X: Placas de miembro
toracico (7)

M) Laboratorio: Ningin
estudio (1)

N) Otros estudios: Ninguno (3)



P) Lugar en que ocurrid:
via piblica (2)

Q) Agente o tipo:
Atropellado (4)

R) Diagndsticos:
Herida de craneo y cara.

Fractura de antebrazo.

8) Tratamiento:
Curacién (1)
Reduccldn de fractura (3)

T) Posibilidad de supervivencla:
$in amenaza de vida (4)

U) Derivado a:
Consulta externa (3)

V) Duracidn de estancia en urgenclas:
Menos de 4 horas (2)
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LA HOJA DE SERVICIOS DE URGENCIAS COMPRENDE ALGUNDOS ASPECTOS QUE
UNICAMENTE PODRAN LLENARSE EN DELEGACIONES CON HDSPITALES QUE -
DISPONGAN DE TODOS LOS RECURSO05, COMO: RAYOS X, LABORATORIO, Y -
QUE TENGAN MEDICOS PARA FRECISAR DIAGNOSTICOS Y REALIZAR LA MAYQD
RIA DE LOS TRATAMIENTOS AFUNTADOS.

LA DELEGACION SIN ESTOS RECURSOS, CBTIENE DE TODOS MODOS, INFOR-
MACION CLARAMENTE REPRESENTATIVA DE LOS SERVICIOS QUE OFRECE, -
LOS MOTIVOS DE ATENCION, LAS CARACTERISTICAS DE LA POBLACION QUE
RECIBE, LA GRAVEDAD DE LAS SITUACIONES, LOS DIAS ¥ HORAS EN QUE
LA DEMANDA ES MAYOR 0O EN QUE PRINCIPALMENTE SUCEDEN LOS TRATAW--
MIENTOS5. DE ESTOS EL LUGAR EN QUE OCURREN ¥ EL AGENTE CAUSAL.

EN LDS REPORTES QUE SE INTEGREN SE DETELCTARAN, EN LA LOCALIDAD -
L0OS5 PROBLEMAS v NECESIDADES DE APOYO POR CRUZ ROJA D POR OTRAS -
INSTITUCICNES DEL SECTOR SALUD.

ENM LA CILDAD DE MEXICO EL HCGB, TIENE QUE RECURRIR, EN OCASIONES,
PARA EL ADECUADO TRATAMIENTO DE ALGLNOS PACIENTES A OTROS NOSOCQO
MIBS, COMO LOS INSTITUTOS MACIONALES DE NUTRICION, CARDIOLOGIA,
CANCEROLBOGIA, IMS55 Y OTROS.

PASANDO A OTROS ASUNTOS, VALE LA PENA ACLARAR QUE EN SIM S5E HA--
BLA CE TRAUMATISMDS YA SEAN ACCIDENTALES O INTENCIONALES. INTERE

SAN LOS ASUNTDS MEDICOS Y NO LEGALES.



