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Informacion de contacto

Para mayor informacién sobre el documento que se muestra a continuacion, favor de contactar a la
Direccion General de Informacion en Salud, ubicada en Homero No. 213, Piso 2, Col. Chapultepec

Morales, Alcaldia Miguel Hidalgo, C.P. 11570, Ciudad de México, México; Teléfono. +52 (55) 6392 2300,

Ext. 52584, o bien, por medio de correo electrénico a dgis@salud.gob.mx con el asunto “GUIAS DE
INTERCAMBIO DE INFORMACION 2023".
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PRESENTACION DE LA GUIA

Introduccioén

De conformidad con el articulo 109 bis de la Ley General de Salud, le corresponde a la Secretaria de
Salud emitir la normatividad a que deben sujetarse los sistemas de informacién de registro
electréonico que utilicen las instituciones del Sistema Nacional de Salud (SNS), a fin de facilitar la
interoperabilidad, procesamiento, interpretacién y seguridad de la informacion contenida en los
expedientes clinicos electronicos.

En concordancia con lo anterior, la Norma Oficial Mexicana NOM-024-SSA3-2012 Sistemas de
Registro Electrénico para la Salud. Intercambio de Informacién en Salud, tiene por objeto regular los
Sistemas de Informacién de Registro Electrénico para la Salud (SIRES), asi como establecer los
mecanismos para que los Prestadores de Servicios de Salud del SNS registren, intercambien y
consoliden informacion.

Asimismo, prevé que a la Secretaria de Salud a través de la Direccién General de Informacidén en
Salud (DGIS), le corresponde establecer conforme a las disposiciones juridicas aplicables y criterios
médicos, la elaboraciéon de Guias y Formatos, los cuales son documentos técnicos enfocados en
lograr la interoperabilidad técnica e interoperabilidad semantica, compuestos tanto en formatos de
texto, diagramas, archivos anexos e incluyen en su contenido al menos: a) el alcance de tipos de
sistemas, tipos de Prestadores de Servicios de Salud y tipos de intercambio para los que aplica; b) el
diccionario de variables, distinguiendo aquellas de tratamiento confidencial, catalogos y reglas de
validacion; c) la conformacion del documento electrénico, mensaje de datos o servicio; d) el
mecanismo de interconexién basado en estandaresy, e) ejemplos, referencias y bibliografia.

Los prestadores de salud que utilicen SIRES deben tomar las medidas de seguridad (acciones,
actividades, controles o mecanismos administrativos, técnicos y fisicos) necesarias que garanticen la
proteccion y confidencialidad de los datos personales y datos personales sensibles de los pacientes
afin de evitar el usoilicito o ilegitimo que pueda lesionar la esfera juridica del titular de la informacion,
cumpliendo también con lo establecido en la Ley General de Proteccidén de Datos Personales en
Posesion de Sujetos Obligados y demas normatividad aplicable en la materia.

Por otro lado, la Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012 en Materia de Informacién en Salud,
tiene por objeto establecer los criterios y procedimientos que se deben seguir para producir, captar,
integrar, procesar, sistematizar, evaluar y divulgar la Informacién en Salud.

En el numeral 5.8 se establece que la Secretaria de Salud a través de la DGIS, podra bajo los
mecanismos, procedimientos, protocolos, plataformas y plazos que defina, incorporar al Sistema
Nacional de Informacién en Salud la informacién contenida en los diferentes sistemas, programas,
plataformas y/o aplicaciones de los integrantes del SNS.

En ese sentido, el Sistema Nacional de Informacién en Salud cuenta con cinco componentes, entre
ellos se encuentra el de Servicios para la Salud, el cual incluye la informacién sobre los servicios
otorgados personales y no personales, de acuerdo a los términos y procedimientos establecidos por
la Secretaria a través de la DGIS.
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Los servicios personales incluyen entre otros:
e Consulta externa;
e Hospitalizacion;
e Urgencias;
e Servicios de corta estancia;
e Servicios auxiliares de diagndstico y tratamiento, y
e Actividades que se realizan en la comunidad por personal auxiliar de salud.

Audiencia

El presente documento esta dirigido al personal con conocimientos en Tecnologias de la
Informacidn, los Prestadores de Servicios del SNS que utilicen o deseen implementar un SIRES, asi
como empresas desarrolladoras de software, proveedoras de dichos sistemas, también para aquellas
organizaciones interesadas en el desarrollo e implementacién de estandares para el intercambio de
informacion en salud, especificamente en lo relativo al reporte de informacién de Consulta Externa
de Salud Bucal.

Alcance

Aplica para todos los establecimientos de salud que presten servicio de consulta externa de salud
bucal al paciente independientemente del Tipo, Tipologia y/o Subtipologia y que cuenten con un
SIRES que contemple servicios de consulta externa y que genere informacidén de la atencién médica
brindada referente a salud bucal o atencién odontoldgica.

Justificacion

En cumplimiento a lo previsto en la NOM-024-SSA3-2012 y la NOM-035-SSA3-2012, para que de
manera efectiva se pueda contar con informacién estandarizada, comparable y oportuna
procedente de los Sistemas de Informacién de Registro Electrénico para la Salud, entre los que se
encuentran los Expedientes Clinicos Electronicos; y mediante esta Guia se habilite la
interoperabilidad e intercambio con el Sistema Nacional de Informacién Basica en Materia de Salud
para el acopio, conservacién, procesamiento, generacién de informacién Util, con base a los
requerimientos de los programas de salud del nivel federal, que les permita contar con informacién
de salud bucal para la adecuada toma de decisiones, la planeacion, asignacion de recursos y
evaluacion de la calidad y de los servicios proporcionados; asimismo sea fuente de informacion para
la investigacion clinica y epidemioldgica.
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Términos y Definiciones

Término Acrénimo Definicion

Identificador Unico, consecutivo e
intransferible que asigna la DGIS
de manera obligatoria en términos
de las disposiciones juridicas
aplicables a cada establecimiento
de salud (unidad médica fija o
movil, laboratorio, farmacia,
Clave Unica de Establecimientos centros de diagndstico, centros de

CLUES . .
de Salud tratamiento, oficinas
administrativas) que exista en el
territorio nacional, sea publico o
privado, y con la cual se identifica
todo lo reportado por el
establecimiento a cada uno de los
subsistemas de informacion del
SINAIS.

Atencién otorgada a una persona,
por personal de salud, cuando
acude a la primera consulta por
una enfermedad o cuando el
motivo de la consulta sea nuevo.

En el caso de que la o el paciente
se haya curado y solicite atencién
por haber presentado
nuevamente el mismo u otro
padecimiento, también se
considerard nuevamente primera
vez después de que la o el paciente
ha sido dado de alta de forma
integral o que haya dejado de
asistir al servicio por mas de dos
anos en la unidad.

Consulta de primera vez

Es la primera consulta que se
brinda a un paciente en el afo
calendario en la unidad médica,
Consulta de primera vez en el afio sin importar la temporalidad o
o Cobertura o Poblacién usuaria causa de la consulta. Esta
informacién es de utilidad para
saber el total de poblacién que
esta haciendo uso de los servicios.
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Atencion médica que se otorga al
paciente ambulatorio, en un
consultorio o en el domicilio de
dicho paciente, que consiste en
Consulta externa realizar un interrogatorio y una
exploracioén fisica para integrar un
diagnéstico y/o dar seguimiento a
una enfermedad diagnosticada
previamente.

Atencién otorgada al paciente, por
personal de salud, cuando asiste
Consulta subsecuente por la misma enfermedad o
motivo por el que ya se le otorgd
una consulta en la unidad.

Cuando el paciente es enviado a la
Contrarreferido unidad que lo refirié después de
haber recibido tratamiento.

Derecho que tienen las personas
para recibir servicios, entre los que
se encuentran la atencién médica,
gue pueden ser provistos por
Derechohabiencia instituciones de seguridad social
dado que cumplen con Ilo
establecido en las disposiciones
juridicas aplicables que rigen a
dichas instituciones.

ECE ECE Expediente Clinico Electrénico.

Es un término que hace referencia
a caracteristicas bioldgicas que no
obedecen al estandar binario
mujer/nombre. Estas variaciones
pueden ser evidentes al
nacimiento o pasar
desapercibidas hasta la
adolescencia o vida adulta,
ademas de que cada corporalidad
es Unica; por lo que, sus
necesidades sanitarias son
especificas.

Intersexual
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Entiéndase por migrante todo
individuo, sélo o acompanado, de
cualquier grupo de edad y sexo,
gue se mueve por tiempos
variables de su lugar de residencia
habitual a otro de residencia
temporal \Y% que no ha
permanecido en el mismo lugar
de manera continua por un lapso
igual o mayor de 5 afios.

Migrante

Fuente: Consejo Nacional de
Poblacién (s.f). Prontuario de
migracion interna. Recuperado de
http://www.conapo.gob.mx.

Conjunto de personas que, bajo

cualquier autodenominacion,
reconocen un origen o
ascendencia de personas
procedentes del continente

africano en una condicién que
pudo ser o no forzada, antes o
después de constituirse el estado
nacional; y forman una unidad
social, econdémica y cultural
Oficina de Comunicacién del
Senado de la Republica.
Reconocen derechos a pueblos y
comunidades indigenas.

Ciudad de México: Boletin 1821;
2019. (CNEGSR)

Pueblos Afromexicanos

Identifica a los prestadores de
servicio que se encuentran
contratados bajo el programa
PUO13 creado en el ejercicio fiscal
2019, que tiene como objetivo
garantizar el acceso y continuidad
en la prestacién de servicios de
salud con calidad que demanda la

Programa U013 Servicios Médicos poblacién en condiciones de
. . PSMyMG o . .

y Medicamentos Gratuitos vulnerabilidad y sin seguridad

social, preferentemente en

regiones, municipios y localidades
con bajo Indice de Desarrollo
Humano (IDH) y de alta o muy alta
marginacién, a  través  del
fortalecimiento de las redes de
servicios de salud de primer nivel
de atencidn y de hospitales
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comunitarios de los Servicios de
Salud.

Procedimiento médico
administrativo entre unidades
operativas de los tres niveles de
atenciéon para facilitar el envio-
recepcion-regreso de pacientes,
con el propdsito de brindar
atencioén médica oportuna,
integral y de calidad.

Referencia y Contrarreferencia

Es cuando el paciente durante la
consulta es enviado a una unidad

Referido de mayor complejidad para su
atencion.
SINAIS Sistema Nacional de Informacién
SINAIS en Salud
SIRES i i6
SIRES Sistemas de Informacién de

Registro Electréonico para la Salud

Subsistema de Prestaciéon de
SIS SIS Servicios del Sistema de
Informacién en Salud

Sistema Nacional de Informacion

SINBA (SNIBMS) SINBA Basica en Materia de Salud.

Prestacion de servicios de salud
(en los que la distancia es un factor
determinante) por parte de
profesionales sanitarios a través de
la utilizacion de tecnologias de la
Telemedicina ™ informacién 'y comunicaciones
para el intercambio de
informacién  valida para el
diagndstico, el tratamiento, la
prevencion, la investigacion y la
evaluacion.

CONSIDERACIONES ESPECIALES

Debido a que para los diferentes programas federales de salud y la DGIS es indispensable contar con los datos
de identificacion de las personas que reciben atencién en las unidades, el registro de informacién con CURP
genérica para los datos del paciente serd considerada como una excepcion, por lo tanto, se aceptara un
maximo de 15% de registros con CURP genérica en cada carga realizada a excepcién de tipologias especificas
con requerimientos especiales por lo que se deben realizar las acciones necesarias para obtener la CURP de los
pacientes, considerando que esta se puede consultar y validar desde la pagina web del RENAPO
(https://www.gob.mx/curp/).
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Asimismo, con la finalidad de mejorar la calidad del registro de los diagndsticos y, poder contar con informacién
que permita el andlisis de la morbilidad, se aceptara un maximo de 5% de los registros con Cédigo CIE-10
“R69X — CAUSAS DE MORBILIDAD DESCONOCIDAS Y NO ESPECIFICADAS".
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Diccionario de Datos

La siguiente tabla corresponde a la estructura que se debe reportar en las bases nominales
procedentes de los distintos SIRES.

Para la generacion del archivo de intercambio, todos los campos son obligatorios y se debe
mantener en el la estructura y la totalidad de los campos, ya sea que contengan valores registrados

o valores por

defecto.

codigoCIEDiagnostico2 y codigoCIEDiagnostico3.

Las Unicas variables que podran

reportarse como nulas son:

Cabe sefalar que la columna “Obligatorio” solo hace referencia al llenado del registro bajo ciertas
condiciones y no implica que debe omitirse ni en el SIRES, ni en el archivo de intercambio.

-
o |2
g |2
ID VARIABLE DESCRIPCION TIPO g Ial VALIDACION
o i
2 | %
o (V]
IDENTIFICACION DE LA UNIDAD
Se debe registrar el valor del campo clues
gue corresponda a la Unidad Médica
donde se otorgd la atencién de acuerdo al
catédlogo ESTABLECIMIENTO DE SALUD
) SIS.
Clave Unica de . .
1 clues Establecimientos en Salud Texto (17) Si No | Se _debe validar que para la CLUES
registrada, el valor del campo

en_operacion sea
OPERACION".

En caso contrario, no se debe permitir el
registro.

igual a “1 - EN

DATOS DEL PRESTADOR DE SERVICI

oS

Pais de nacimiento del

Se debe registrar el valor del campo
CATALOG_KEY que corresponda al Pais

2 | paisNacimiento Spar?euséador de servicio de Numérico Si No de Nacimiento del prestador de servicios
de acuerdo al catalogo PAIS.

Se debe realizar la validacion de

Clave Unica de Registro conformidad con el Instructivo Normativo

3 | curpPrestador de Poblacion del Texto (18) S No para la Asignacion de la Clave Unica de

prestador de servicio de
salud

Registro de Poblacién emitido por
RENAPO, tomando en cuenta todos los
elementos que conforman la misma.
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VARIABLE DESCRIPCION TIPO VALIDACION

OBLIGATORIO
CONFIDENCIAL

Si el valor registrado en la variable
“paisNacimiento”’ es diferente de “142 -
MEXICO", se podra registrar el valor
genérico  “XXXX999999XXXXXX99" (4
equis, 6 nueves, 6 equis y 2 nueves) y
omitir la validacion con las variables
asociadas

Se debe validar que la edad del prestador
de servicios, se encuentre entre los 18 y 90
anos.

Se debe de validar que el nombre:

Tenga una longitud minima de dos
caracteres y maxima de 50 caracteres

Se deben omitir espacios en blanco al
inicio y al final de la variable y no se
permite mas de un espacio consecutivo.

Los caracteres validos son sélo de A - Z
incluyendo N, en mayusculas.

Los caracteres especiales permitidos son:
guion medio ‘' .

coma 4", punto “.",
diagonal “/", apostrofe “" y diéresis

won
1

En caso de nombres compuestos, pueden
Nombre del prestador de | . . 50) | si | No | se'pa:‘r?dos por un espacio o guion
servicio de salud medio “-" o coma “,” o punto “.” o diagonal
u/n.

No se acepta ningun otro tipo de caracter
especial, ni acentos.

nombrePrestador

El espacio no debe ser considerado como
un caracter especial.

No se permite el registro de mas de un
caracter especial de manera consecutiva

Si el valor registrado en la variable
“curpPrestador” es diferente al valor
genérico, el valor registrado en esta
variable debe corresponder con dicho
valor.

Se debe de validar que el primer apellido:

Tenga una longitud minima de dos

. . caracteres y maxima de 50 caracteres.
Primer apellido del

prestador de servicio de | Texto (50) | Si | No
salud

primerApellidoPrest
ador

Se deben omitir espacios en blanco al
inicio y al final de la variable y no se
permite mas de un espacio consecutivo.

Los caracteres validos son sélo de A - Z,
incluyendo N, en mayusculas.
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VARIABLE DESCRIPCION TIPO VALIDACION

OBLIGATORIO
CONFIDENCIAL

En caso de apellidos compuestos, pueden
ir separados por un espacio o guion
medio “-" o coma “,” o punto “.” o diagonal
u/n.

Los caracteres especiales permitidos son:
guion medio ‘"

coma ", punto
diagonal “/", apostrofe “" y diéresis

won wn
, .

No se acepta ningun otro tipo de caracter
especial, ni acentos.

El espacio no debe ser considerado como
un caracter especial.

No se permite el registro de mas de un
caracter especial de manera consecutiva.

Si el valor registrado en la variable
“curpPrestador” es diferente al valor
genérico, el valor registrado en esta
variable debe corresponder con dicho
valor.

Se debe de validar que el segundo
apellido:

Tenga una longitud minima de dos
caracteres y maxima de 50 caracteres

Se deben omitir espacios en blanco al
inicio y al final de la variable.

Los caracteres validos son sélo de A - Z,
incluyendo N, en mayusculas.

Los caracteres especiales permitidos son:
guion medio ‘' .

coma ", punto “.",
diagonal “/", apostrofe “" y diéresis

won
1

En caso de apellidos compuestos, pueden

Segundo  apellido  del ir se'pa:‘r?dos por“"un espa‘cA:|"o o guion
medio o diagonal

-"ocoma “," o punto “.
prestador de servicio de | Texto (50) | Si | No by P
salud

segundoApellidoPre
stador

No se acepta ningun otro tipo de caracter
especial, ni acentos.

El espacio no debe ser considerado como
un caracter especial.

No se permite el registro de mas de un
caracter especial de manera consecutiva.

Si el valor registrado en la variable
“curpPrestador” es diferente al valor
genérico, el valor registrado en esta
variable debe corresponder con dicho
valor.

En caso de no contar con el segundo
apellido, se debe registrar el valor “XX".
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VARIABLE

DESCRIPCION

TIPO

OBLIGATORIO

CONFIDENCIAL

VALIDACION

tipoPersonal

Tipo de profesional de la
salud.

Numeérico

Si

No

Con base en el catalogo TIPO
PERSONAL-SIS se debe registrar una de
las siguientes opciones:

12 - PASANTE EN ODONTOLOGIA

13 - ODONTOLOGA (O)

14 - ODONTOLOGA (O) ESPECIALISTA
23— TECNICA(O) EN ODONTOLOGIA

programaSMyMG

Indica si el prestador de
servicios estad contratado
para el Programa UQO13 de
Servicios Médicos Yy
Medicamentos Gratuitos

Numeérico

Si

No

Si el valor registrado en la variable “clues”,
en la columna de institucion es igual a
“SSA" de acuerdo al -catdlogo de
ESTABLECIMIENTO DE SALUD SIS, se
debe registrar una de las siguientes
opciones:

0-NO

1-Sl

En caso contrario, se debe registrar el
valor “0 - NO”".

El valor registrado, debera estar asociado
al tipo de contratacion del Prestador de
Servicios de Salud y, se debera registrar el
mismo valor para todas las atenciones
registradas por el prestador por contrato.

DATOS DEL PACIENTE

curpPaciente

Clave Unica de Registro de
Poblaciéon del paciente

Texto (18)

Si

Si

Se debe realizar la validaciéon de
conformidad con el Instructivo Normativo
para la Asignacién de la Clave Unica de
Registro de Poblacién emitido por
RENAPO, tomando en cuenta todos los
elementos que conforman la misma.

El valor registrado, debe ser diferente al
registrado en la variable CURP,
correspondiente al Prestador de Servicio
de Salud, a excepcidn del valor genérico.

Por excepcioén, si no se cuenta con la
informacién de la CURP, se debe registrar
el valor genérico “XXXX999999XXXXXX99"
(4 equis, 6 nueves, 6 equis y 2 nueves) y
omitir la validacién con las variables
“nombre”, “primerApellido”,
“segundoApellido”,
“fechaNacimiento”,
“entidadNacimiento” y
“sexoCURP".

10

nombre

Nombre(s) del paciente

Texto (50)

Si

Si

Se debe de validar que el nombre:

Tenga una longitud minima de dos
caracteres y maxima de 50 caracteres.
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VARIABLE DESCRIPCION TIPO VALIDACION

OBLIGATORIO
CONFIDENCIAL

Se deben omitir espacios en blanco al
inicio y al final de la variable y no se
permite mas de un espacio consecutivo.

Los caracteres validos son sélo de A - Z
incluyendo N, en mayusculas.

Los caracteres especiales permitidos son:
guion medio “-" ‘'

coma ', punto
diagonal “/", apostrofe “" y diéresis

wn

En caso de nombres compuestos, pueden
ir separados por un espacio o guion

medio “-" o coma *,” o punto “.” o diagonal
u/n

No se acepta ningun otro tipo de caracter
especial, ni acentos.

El espacio no debe ser considerado como
un caracter especial.

No debe permitir el registro de mas de un
caracter especial de manera consecutiva.

Si el valor registrado en la variable
“curpPaciente” es diferente al valor
genérico, el valor registrado en esta
variable debe corresponder con dicho
valor

Se debe de validar que el primer apellido.

Tenga una longitud minima de dos
caracteres y maxima de 50 caracteres.

Se deben omitir espacios en blanco al
inicio y al final de la variable.

Los caracteres validos son sélo de A - Z,
incluyendo N, en mayusculas.

Los caracteres especiales permitidos son:
guion medio *-", wn

coma %", punto
Primer apellido del Texto (50) < < diagonal /", apéstrofe

paciente En caso de apellidos compuestos, pueden
ir separados por un espacio o guion

wn wn wn

medio “-" o coma “," o punto “." o diagonal
u/n

No se acepta ningun otro tipo de caracter
especial, ni acentos.

primerApellido y diéresis

El espacio no debe ser considerado como
un caracter especial.

No se permite el registro de mas de un
caracter especial de manera consecutiva.
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VARIABLE DESCRIPCION TIPO VALIDACION

OBLIGATORIO
CONFIDENCIAL

Si el valor registrado en la variable
“curpPaciente” es diferente al valor
genérico, el valor registrado en esta
variable debe corresponder con dicho
valor.

En caso de no contar con el primer
apellido, se debe registrar el valor “XX".

Se debe de validar que el segundo
apellido:

Tenga una longitud minima de dos
caracteres y maxima de 50 caracteres

Se deben omitir espacios en blanco al
inicio y al final de la variable.

Los caracteres validos son sélo de A - Z,
incluyendo N, en mayusculas.

Los caracteres especiales permitidos son:
guion medio ‘'

coma ", punto
diagonal “/", apostrofe “" y diéresis

won wn

En caso de apellidos compuestos, pueden
ir separados por un espacio o guion

medio “-" o coma *,” o punto “.” o diagonal

Segundo apellido del ufr

segundoApellido paciente Texto (50) Si Si

No se permite ningun otro tipo de
caracter especial, ni acentos.

El espacio no debe ser considerado como
un caracter especial.

No se permite el registro de mas de un
mismo o diferente caracter especial de
manera consecutiva.

Si el valor registrado en la variable
“curpPaciente” es diferente al valor
genérico, el valor registrado en esta
variable debe corresponder con dicho
valor.

En caso de no contar con el segundo
apellido, se debe registrar el valor “XX".

Se deben omitir espacios en blanco al
inicio y al final de la variable.

Debe contener el dia, mes y afo bajo el
siguiente formato: dd/mm/aaaa.

Texto (10) | Si | No | La longitud es de 8 digitos y 2 caracteres
especiales “/".

- Fecha de nacimiento del
fechaNacimiento .
paciente
El valor registrado en esta variable, no
puede ser mayor al registrado en la
variable “fechaConsulta’.
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VARIABLE DESCRIPCION TIPO VALIDACION

OBLIGATORIO
CONFIDENCIAL

La edad del paciente se calculara a partir
de la fecha de nacimiento con respecto a
la fecha de la consulta y esta no debe ser
mayor a 120 afos.

Si se desconoce la fecha precisa de
nacimiento, se debera registrar el valor:
“30/06/[Afo aproximado de nacimiento]”
(fecha estimada, cuando la CURP sea
genérica).

Si el valor registrado en la variable
“curpPaciente” es diferente al valor
genérico, el valor registrado en esta
variable debe corresponder con dicho
valor.

Se debe registrar el valor del campo
paisNacPaciente Pais de nacimiento del NUM&rico < No CATALOG_KEY que corresponda al Pais
paciente de Nacimiento del prestador de servicios

de acuerdo al catalogo PAIS.

Si el valor registrado en la variable
“paisNacPaciente” es “142 - MEXICO", se
debe registrar el valor del campo
CATALOG_KEY que corresponda a la
entidad de nacimiento del paciente de
acuerdo al catalogo ENTIDAD
FEDERATIVA o bien:

) ] 99 - SE IGNORA (si se desconoce el dato)
entidadNacimiento Entl_da'd federatl\{a de Texto (2) Si No 00 - N,O ESPEC',HC,AD,O (51 no esta
nacimiento del paciente descrito en la hoja diaria).

En caso contrario, se debe registrar:

88 — NO APLICA (si es extranjero).

Si el valor registrado en la variable
“curpPaciente” es diferente al valor
genérico, el valor registrado en esta

variable debe corresponder con dicho
valor.

Si el valor registrado en la variable
“curpPaciente” es diferente al valor
genérico, se debe registrar uno de los
siguientes valores, de acuerdo al caracter
en la posicién 11 registrado en dicha
Numeérico Si No | variable:

e Sies“M" se debe registrar “2 - MUJER".

e Si es "“H", se debe registrar “
HOMBRE".

e Si es “X", se debe registrar “3 - NO
BINARIO".

Sexo del paciente

sexoCURP registrado ante RENAPO.
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GUIAY FORMATOS PARA EL INTERCAMBIO DE INFORMACION EN

SALUD REFERENTE AL REPORTE DE
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CLAVE DEL DOCUMENTO:
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INFORMACION AL

FECHA DEL DOCUMENTO:
08 de enero de 2024

VARIABLE

DESCRIPCION

TIPO

OBLIGATORIO

CONFIDENCIAL

VALIDACION

En caso contrario, se debera registrar una
de las siguientes opciones:

1-HOMBRE

2-MUIJER
3-NO BINARIO

17

sexoBiologico

Sexo del paciente, es decir
la condicién bioldgica y
fisioldgica de nacimiento.

Numeérico

Si

No

Se debe registrar una de las siguientes
opciones:
1- HOMBRE

2-MUIJER
3 - INTERSEXUAL

18

seAutodenominaAfr
omexicano

Autodenominacién como
afromexicano

Numeérico

Si

No

Se puede registrar una de las siguientes
opciones:

0-NO

1-Sl

2 - NO RESPONDE

3-NO SABE

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “-1".

19

seConsideralndigena

Identifica si el paciente se
considera indigena

Numeérico

Si

No

Se puede registrar una de las siguientes
opciones:

0-NO

1-Sl

2 - NO RESPONDE

3-NO SABE

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “-1".

20

migrante

Identifica el paciente se
considera migrante

Numeérico

Si

No

Se puede registrar una de las siguientes
opciones:

0-NO

1- NACIONAL

2 - INTERNACIONAL

3 - RETORNADO (Solo nacional)

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “-1"

21

paisProcedencia

Pais de procedencia de la
persona migrante.

Numeérico

Si

No

Si el valor registrado en la variable
“migrante” es “2 — INTERNACIONAL" se
debe registrar el valor del campo
CATALOG_KEY que corresponda al Pais
de procedencia del paciente, de acuerdo
al catalogo PAIS, dicho valor debe ser
diferente a “142 - MEXICO".

Si el valor registrado en la variable
“migrante” es “1 - NACIONAL" o “3 -
RETORNADOQO"” se debe registrar el valor
“142 - MEXICO".

19 de 35




GOBIERNO DE

GUIAY FORMATOS PARA EL INTERCAMBIO DE INFORMACION EN

SALUD REFERENTE AL REPORTE DE

INFORMACION AL

SUBSISTEMA DE PRESTACION DE SERVICIOS “SIS" — CONSULTA

r AL
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CLAVE DEL DOCUMENTO: | VERSION DEL DOCUMENTO: FECHA DEL DOCUMENTO:
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-
o | &
5 g
ID VARIABLE DESCRIPCION TIPO g g VALIDACION
o i
3 |
o (%)
Si el valor registrado en la variable
“migrante” es “0 - NO", o “-1", se debe
registrar el valor “-1".
Se debe registrar una de las siguientes
opciones:
0 - NO ESPECIFICADO
Identidad de género del 1- MASCULINO
22 | genero paqente N qtnbutos Numeérico Si No 2- FEMEN”\,IO
sociales aprendidos o 3 - TRANSGENERO
adoptados por la persona. 4 — TRANSEXUAL
5 - TRAVESTI
6 - INTERSEXUAL
88 - OTRO
Con base en el catalogo AFILIACION debe
registrar una o hasta 9 de las siguientes
opciones:
0 - NO ESPECIFICADO
1- NINGUNA
2 -IMSS
3 - ISSSTE
4 - PEMEX
5 - SEDENA
Institucion (es) del SNS en 6 - SEMAR
la(s) cual(es) se 8- OTRA
23 | derechohabiencia encuentran afiliados los | Texto (20) Si | No |10 - IMSS Bienestar
usuarios de los servicios de 11 = ISSEAM
salud 14 — OPD IMSS BIENESTAR
99 — SE IGNORA
Si se identifican mas de una afiliacion, los
valores deben ir separados por “&”".
Se podra registrar mas de una afiliacion
excepto cuando se seleccione alguno de
los siguientes valores: “0", “1" 0 “99".
No se debera registrar el mismo valor mas
de una vez.
CONSULTA, SOMATOMETRIA Y OTRAS MEDICIONES
Se deben omitir espacios en blanco al
inicio y al final de la variable.
Formato: dd/mm/aaaa con una longitud
24 | fechaConsulta Fecha de la consulta Texto (10) Si No de 8 digitos y 2 caracteres especiales.

El valor registrado no debe ser posterior a
la fecha de registro y no puede ser
anterior al valor registrado en la variable
“fechaNacimiento”.
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DESCRIPCION

TIPO

OBLIGATORIO

CONFIDENCIAL

VALIDACION

25

servicioAtencion

Tipo de servicio que se
proporciona durante la
atencion al paciente,
independientemente del
espacio fisico.

Numeérico

Si

No

Con base en el valor registrado en la
variable “tipoPersonal” se debe registrar
una de las siguientes opciones de
acuerdo al catalogo SERVICIOS DE
ATENCION POR TIPO DE PERSONAL SIS-
SB.

Si el wvalor registrado es ‘12 -
ODONTOPEDIATRIA", se debe validar que
la edad del paciente sea menor a “18
anos”.

26

peso

Peso del paciente (kg)

Numeérico

Si

No

El valor registrado, debe tener una
longitud maxima de 7 caracteres en
formato ###### con un maximo de 3
digitos en la parte entera y 3 digitos en la
parte decimal.

Debe registrarse un valor que se
encuentre dentro del rango mayor o igual
“1"y menor o igual a “400" kilogramos.

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “999".

27

talla

Registro de la talla (cm)

Numeérico

Si

No

El valor registrado, debe tener
longitud maxima de 3 digitos.

Debe registrarse un valor que se
encuentre dentro del rango mayor o igual
a “30" y menor o igual “220" centimetros.

una

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “999".

28

circunferenciaCintur
a

Registro de circunferencia
de cintura (cm)

Numeérico

Si

No

El valor registrado, debe tener
longitud maxima de 3 digitos.

una

Puede registrarse un valor que se
encuentre dentro del rango mayor o igual
a “20" y menor o igual “300" centimetros.

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “0".

29

sistolica

Presion arterial sistélica
(mm/Hg)

Numeérico

Si

No

El valor registrado, debe tener
longitud maxima de 3 digitos.

Si el valor registrado en la variable
“diastolica’ es diferente a “0", puede
registrarse un valor que se encuentre
dentro del rango mayor o igual a “50" y
menor o igual “300" milimetros de
mercurio.

una

El valor no puede ser menor que el
registrado en la variable “diastolica”.
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OBLIGATORIO
CONFIDENCIAL

Si se desconoce el dato o el valor
registrado en la variable “diastolica” es
“0", se debe registrar el valor “0".

El valor registrado, debe tener una
longitud maxima de 3 digitos.

Si el valor registrado en la variable
“sistolica” es diferente a “0", puede
registrarse un valor que se encuentre
dentro del rango mayor o igual a “20" y
Numérico Si No | menor o igual “200" milimetros de
mercurio.

Presion arterial diastélica

30 | diastolica (mm/Hg)

El valor no puede ser mayor que el
registrado en la variable “sistolica”.

Si se desconoce el dato o el valor

registrado en la variable “sistolica” es “0",
se debe registrar el valor “0".

El valor registrado, debe tener una
longitud maxima de 3 digitos.

Puede registrarse un valor que se
encuentre dentro del rango mayor o igual
a “40" y menor o igual “220" latidos por
minuto.

Cantidad de latidos por

31 | frecuenciaCardiaca .
minuto

Numeérico Si No

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “0".

El valor registrado, debe tener una
longitud maxima de 2 digitos.

Puede registrarse un valor que se
encuentre dentro del rango mayor o igual
a “10" y menor o igual “99" respiraciones
por minuto.

frecuenciaRespirator | Cantidad de respiraciones

32 .
ia por minuto

Numérico Si No

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “0".

El valor registrado, debe tener una
longitud maxima de 4 digitos en formato
##H# con un maximo de 2 digitos en la
parte entera y 1digito en la parte decimal.

Puede registrarse un valor que se
encuentre dentro del rango mayor o igual
“30" y menor o igual a “44" grados
centigrados.

33 | temperatura Temperatura corporal (°C) | Numeérico Si No

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “0".

Porcentaje de saturacion
34 | saturacionOxigeno de oxigeno en sangre | Numérico Si No
(SpO2)

El valor registrado, debe tener una
longitud maxima de 3 digitos.
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VARIABLE

DESCRIPCION

TIPO

OBLIGATORIO

CONFIDENCIAL

VALIDACION

Puede registrarse un valor que se
encuentre dentro del rango mayor o igual
a “1"y menor o igual “100" % de SpO2.

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “0".

35

glucemia

Glucosa en sangre
mg/dl

Numeérico

Si

No

El valor registrado, debe tener
longitud maxima de 3 digitos.

una

Puede registrarse un valor que se
encuentre dentro del rango mayor o igual
a “20" y menor o igual “999".

Si se desconoce el dato, se debe registrar
el valor “0".

36

tipoMedicion

Identifica si la medicion de
la glucosa es en ayunas

Numeérico

Si

No

Si el valor registrado en la variable
“glucemia” es diferente de “0", se puede
registrar una de las siguientes opciones:
0-NO

1-Sl

En caso contrario, o si se desconoce el
dato, se debe registrar el valor “-1".

37

primeraVezAnio

Identificacion de la
primera consulta en el afio
para el mismo paciente en
el mismo establecimiento
(cobertura).

Numeérico

Si

No

Se debe validar la existencia de una
consulta o atencién previa en el afio de
acuerdo a la fecha de consulta para el
mismo paciente en la misma unidad
médica, independientemente del tipo:
externa, bucal, mental, planificacion
familiar o deteccidn.

Se debe registrar el valor de acuerdo a
cada caso:

e Si no existe una consulta previa, se
debe registrar el valor “1-SI".

e Sj existe una consulta previa, se debe
registrar el valor “0 - NO”.

38

relacionTemporal

Relacién temporal por
motivo de consulta

Numeérico

Si

No

Se debe registrar una de las siguientes
opciones:

0 -PRIMERA VEZ
1-SUBSECUENTE

Esta variable se encuentra directamente
relacionada con el Primer Diagndstico
registrado.

39

codigoCIEDiagnostic
ol

Coédigo CIE del
diagnostico que motivo la
consulta

Texto (4)

Si

No

Se debe registrar el valor del campo
CATALOG_KEY que corresponda al
coédigo del diagndstico de acuerdo al
catdlogo DIAGNOSTICO_SIS.

e Los cédigos deben ser de 4 caracteres.
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e Se debe validar que se cumplan las
restricciones por sexo y edad que se
tengan para el cédigo registrado, de
acuerdo a las columnas LSEX, LINF y
LSUP del catdlogo DIAGNOSTICO_SIS.

e Sj el valor de la variable
“sexoBiologico” es “3 — INTERSEXUAL",
Unicamente se debe validar que se
cumplan las restricciones por edad de
acuerdo con las columnas LINFy LSUP.

e Se debe validar que, el valor registrado
en la variable “tipoPersonal’ se
encuentre  en la relacion  de
prestadores de la celda asociada al
cédigo CIE en la columna VALIDO_SB
del catalogo DIAGNOSTICO_SIS.

Se puede registrar una de las siguientes

. . Identificacion de primera opciones:
primeraVezDiagnost - .
ico2 vez del se_gundo Numeérico Si No | O-NO
diagnoéstico 1-SI

Si no aplica, se debe registrar el valor “-1".

* Si el wvalor de la \variable
“primeraVezDiagnostico2” es diferente
de “-1" se debe registrar el valor del campo
CATALOG_KEY que corresponda al
cédigo del diagnéstico de acuerdo al
catalogo DIAGNOSTICO_SIS.

e Se debe validar que la clave del
diagnostico sea diferente al registrado
en la variable
“codigoCIEDiagnosticol’, excepto si el
valor registrado es “R69X".

. . . o e Los cédigos deben ser de 4 caracteres.

codigoCIEDiagnostic | Cédigo CIE del segundo

o2 diagnostico Texto (4) | No* | No |e Se debe validar que se cumplan las

restricciones por sexo y edad que se
tengan para el cédigo registrado de
acuerdo a las columnas LSEX, LINF y
LSUP del catalogo DIAGNOSTICO_SIS.

o Sj el valor de la variable
“sexoBiologico” es “3 - INTERSEXUAL",
Unicamente se debe validar que se
cumplan las restricciones por edad de
acuerdo con las columnas LINFy LSUP.

o Sj el valor de la variable
“primeraVezDiagnostico2” es “-1", se
debe dejar vacio el campo.

24 de 35




GOBIERNO DE

MEXICO

GUIAY FORMATOS PARA EL INTERCAMBIO DE INFORMACION EN

SALUD REFERENTE AL REPORTE DE

INFORMACION AL

SUBSISTEMA DE PRESTACION DE SERVICIOS “SIS” — CONSULTA

SALUD

CLAVE DEL DOCUMENTO:
GlIS-B0O16-04-06

VERSION DEL DOCUMENTO:
4.6

EXTERNA DE SALUD BUCAL

FECHA DEL DOCUMENTO:
08 de enero de 2024

VARIABLE

DESCRIPCION

TIPO

OBLIGATORIO

CONFIDENCIAL

VALIDACION

42

primeraVezDiagnost
ico3

Identificacién de primera
vez del tercer diagndstico

Numeérico

Se debe registrar una de las siguientes
opciones:

0-NO

1-Sl

Si no aplica, se debe registrar el valor “-1".

43

codigoCIEDiagnostic
03

Coédigo CIE del tercer
diagnoéstico

Texto

No *

No

* Si el wvalor de la \variable
“primeraVezDiagnostico3” es diferente
de “-1" se debe registrar el valor del campo
CATALOG_KEY que corresponda al
coédigo del diagndstico de acuerdo al
catdlogo DIAGNOSTICO_SIS.

e Se debe validar que el cédigo del
diagnostico sea diferente al registrado
en las variables
“codigoCIEDiagnosticol’ Yy
“codigoCIEDiagnostico2” excepto si el
valor registrado es “R69X".

e Los codigos deben ser de 4 caracteres.

e Se debe validar que se cumplan las
restricciones por sexo y edad que se
tengan para el cédigo registrado de
acuerdo a las columnas LSEX, LINF y
LSUP del catdlogo DIAGNOSTICO_SIS.

e Sj el valor de la variable
“sexoBiologico” es “3 - INTERSEXUAL",
Unicamente se debe validar que se
cumplan las restricciones por edad de
acuerdo con las columnas LINFy LSUP.

e Sj el valor de la variable
“primeraVezDiagnostico3” es “-1", se
debe dejar vacio el campo.

Se debe validar que

SALUD BUCAL
al menos una de las acciones realizadas en éste

apartado tenga un valor diferente de “0".

44

placaBacteriana

Identifica si se detectd
placa bacteriana

Numeérico

Si

No

Se debe registrar una de las siguientes
opciones:

0-NO

1-Sl

45

cepillado

Identifica si se dio
Instruccién en Técnica de
Cepillado

Numeérico

Si

No

Se debe registrar una de las siguientes
opciones:

0-NO

1-SlI

46

hiloDental

Identifica si se dio
Instruccién del Uso de
Hilo Dental

Numeérico

Si

No

Si la edad del paciente es mayor o igual a
“6 afos”, se debe registrar una de las
siguientes opciones:
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a
o | <&
A
ID VARIABLE DESCRIPCION TIPO g g VALIDACION
o T
2 |3
o (¥}
0-NO
1-SlI
En caso contrario, se debe registrar el
valor “-1".
Se debe registrar una de las siguientes
o Identifica si se realizé - ) opciones:
47 | limpiezaDental limpieza dental Numérico Si No 0-NO
1-SlI
Identifica si se realizd la Se debe registrar una de las siguientes
48 | orotesis revision e instruccion de NUM&rico 3 opciones:
P higiene de protesis Si No 0-NO
bucales 1-5I
. . L Se debe registrar una de las siguientes
Identifica si se realizé el opciones:
49 | tejidosBucales examen de tejidos Numérico Si No
bucales 0-NO
1-SlI
. . L Se debe registrar una de las siguientes
Identifica si se realizd opciones:
50 | autoExamen autoexamen de cavidad Numeérico Si No
bucal 0-NO
1-SlI
Se debe registrar una de las siguientes
51 | fluor Identifica si se realizd NUM&rico . opciones:
aplicacién tépica de Fluor Si No 0-NO
1-SlI
Identifica si se realizé Se debe registrar una de las siguientes
5 raspadoAlisadoPerio | raspadoy alisado NUM&rico B opciones:
dontal periodontal (antes Si No 0-NO
Odontoxesis) 1=5I
. . L Se debe registrar una de las siguientes
Identifica si se realizd opciones:
53 | barnizFluor aplicacion de Barniz de Numérico Si No
Fldor 0-NO
1-SlI
Se puede registrar un valor de entre “1”
. Identifica el nUmero de » ) hasta “32".
54 | fosetasFisuras X Numeérico Si No . .
fosetas y fisuras selladas Si se desconoce el dato o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
. 3 Se puede registrar un valor de entre “1”
Identifica el nUmero de hasta “32".
55 | amalgamas Obturaciones con Numérico Si No

amalgamas

Si se desconoce el dato o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
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CLAVE DEL DOCUMENTO: VERSION DEL DOCUMENTO: FECHA DEL DOCUMENTO:
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a
o |2
A
ID VARIABLE DESCRIPCION TIPO g g VALIDACION
o T
2 |3
o (¥}
Se puede registrar un valor de entre “1”
) Identifica el nimero de . ) hasta “32".
56 | resinas ) . Numeérico Si No . .
Obturaciones con resinas Si se desconoce el dato o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
o 3 Se puede registrar un valor de entre “1"
Identifica el nUmero de hasta “32".
57 | ionomeroVidrio Obturaciones con Numérico Si No | _. .
lonémero de vidrio Si se des_conoce el daltc,)' o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
Se puede registrar un valor de entre “1"
) Identifica el nGmero de - ) hasta “32".
58 | alcasite . . Numeérico Si No . .
Obturaciones con alcasite Si se desconoce el dato o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
Se puede registrar un valor de entre “1"
. Identifica el nimero de - i hasta “32".
59 | obturacionTemporal . Numérico Si No | _. .
Obturaciones temporales Si se desconoce el dato o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
- ) Se puede registrar un valor de entre “1”
Identifica el nUmero de hasta “9".
60 | dienteTemp Extracciones de dientes Numérico Si No | _. .
temporales Si se de;conoce el d?tcz o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
- 3 Se puede registrar un valor de entre “1”
Identifica el nUmero de hasta “9".
61 |dientePerm Extracciones de dientes Numérico Si No | _. .
permanentes Si se des_conoce el daltc,)' o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
- . Se puede registrar un valor de entre “1”
Identifica el nUmero de hasta “9"
62 | pulpar Piezas dentales tratadas Numérico Si No | _. .
con terapia pulpar Si se des_conoce el daltc,)' o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
. . L Se debe registrar una de las siguientes
Indica si se realizé alguna opci .
L L L2 L pciones:
63 | cirugiaBucal actividad quirdrgica | Numérico Si No
menor 0-NO
1-SlI
. . o Se debe registrar una de las siguientes
Indica si se prescribieron opci .
. | - . pciones:
64 | farmacoTerapia farmacos a través de Numérico Si No
receta durante la atencion ?‘S'\llo
Indica si hubo atenciones Se puede registrar un valor de entre “1"
ici hasta “9".
65 | otrasAtenciones adicionales otorgadas al Numérico Si No

paciente y que no estan
en los rubros anteriores

Si se desconoce el dato o no aplica, se
debe registrar el valor “0".
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MEXICO EXTERNA DE SALUD BUCAL
CLAVE DEL DOCUMENTO: VERSION DEL DOCUMENTO: FECHA DEL DOCUMENTO:
GlIS-B016-04-06 4.6 08 de enero de 2024
a
o | <&
A
ID VARIABLE DESCRIPCION TIPO g g VALIDACION
o T
2 |3
o (¥}
Identifica el nUmero de Se puede registrar un valor de entre “1”
i i hasta “9".
66 | radiografias radiografias derjtales Numeérico Si No | _. .
tomadas al paciente Si se desconoce el dato o no aplica, se
durante la consulta debe registrar el valor “0".
. . . Se debe registrar una de las siguientes
orientacionSaludBuc Indica si a'I paciente se le L. opciones:
67 al otorgo Orientacién de Numeérico Si No
Salud Bucal 0-NO
1-SlI
. . . Se debe registrar una de las siguientes
Indica si se ha concluido opciones:
68 | tratamientolntegral | de manera integral el Numérico Si No
tratamiento 0-NO
1-SlI
PROMOCION DE LA SALUD
(Sje rzﬁere atla cons;lta | Se debe registrar una de las siguientes
onde se otorgan 5 o0 mas opciones:
69 | lineaVida acciones para ser Numérico Si No P
considerada integrada del 0-NO
programa Linea de Vida 1-3l
Se debe registrar una de las siguientes
- Identifica si se presenta - ) opciones:
70 | cartillaSalud cartilla de salud Numérico Si No N
1-SlI
Identifica si el paciente Se debe registrar una de las siguientes
71 | esquemaVacunacion cuenta con esquema de Numeérico i opeiones:
a vacunacion completo o St No |o_NO
no 1-SlI
REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA
) Si el valor de la variable “contrarreferido”
Motivo por el cual el es “0 - NO”, se puede registrar el valor:
. paciente es referido a una - 3 _
72 | referidoPor unidad de mayor Numérico Si No | 5-OTRAS
complejidad En caso contrario, o no aplica, se debe
registrar el valor “-1".
Si el valor de la variable “referidoPor’ es
“-1", se debe registrar una de las siguientes
) ) ) opciones:
73 | contrarreferido Ir)dlca si el pamerjte ha Numérico Si No | 0-NO
sido contrarreferido 1_g|
En caso contrario, se debe registrar el
valor “0 - NO".

TELEMEDICINA
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CLAVE DEL DOCUMENTO: VERSION DEL DOCUMENTO: FECHA DEL DOCUMENTO:
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a
o | <&
A
ID VARIABLE DESCRIPCION TIPO g g VALIDACION
o T
2 |3
o (¥}
. . Si el valor de la variable “teleconsulta” es
Identifica si du.ra.nte la “0 — NQ", se debe registrar una de las
consulta se solicita por siguientes opciones:
74 | telemedicina telemedicina Numeérico i
interconsulta a otra St No | 0-NO
unidad de mayor 1-5I . .
complejidad En caso contrario, se debe registrar el
valor “0 - NO".
Si el valor de la variable “telemedicina” es
“O — NQO", se debe registrar una de las
Identifica las unidades siguientes opciones:
75 | teleconsulta interconsultantes, que Numérico| si | No |O—NO
llevaron a cabo la consulta
a distancia. 1-sl
En caso contrario, se debe registrar el
valor “0 - NO".
Si el valor de la variable “telemedicina” es
“0O - NO", se puede registrar una o hasta 7
de las siguientes opciones:
1-USG
2 -ECG
3 - RAYOS X
4 - TOMOGRAFIA
Identifica que estudios de S- RESONANC'A MAGNETICA
76 | estudiosTeleconsulta | gabinete fueron valorados | Texto (15) Si No 6~ MASTOCRAFIA
a distancia 7-OTROS
Si se identifican mas de un estudio
valorado a distancia, los valores deben ir
separados por “&”".
No se debera registrar el mismo valor mas
de una vez.
En caso contrario o no aplica, se debe
registrar el valor “-1".
Si el valor de la variable “teleconsulta” es
“1—SI” se debe registrar el valor:
1- ENTIEMPO REAL
. . Si el valor de la variable “teleconsulta” es
. . | Identifica la modalidad en . b )
77 modalidadConsulDis la que fue otorgada la NUME&rico 3 0O - NO" y el valor de la variable
t 9 orgad SI | No | vastudiosTeleconsulta” es diferente a “-1”
consulta a distancia . )
se debe registrar el valor:
2 - DIFERIDA
En caso contrario, se debe registrar el
valor “-1".
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CLAVE DEL DOCUMENTO: | VERSION DEL DOCUMENTO: FECHA DEL DOCUMENTO:
GlIS-B016-04-06 4.6 08 de enero de 2024
Catalogos
Identificador Nombre del Catalogo Fuente
AFILIACION Clasificacion de las instituciones que tienen inscripcion a sus servicios DGIS
de salud.
DIAGNOSTICO. SIS Claves c!e. Diagndstico Especificas para el subsistema de prestacion DGIS
de Servicios (SIS)
ENTIDAD FEDERATIVA Entidades Federativas de México. DGIS
ESTABLECIMIENTOS DE Claves Unicas de establecimientos de salud especificos para Servicios DGIS
SALUD SIS Otorgados.
PAIS Clasificacién de paises. DGIS
SERVICIOS DE ATENCION . . . . -
POR TIPO DE PERSONAL Relaciones validas entre Tipo de personal vs Servicios de Atencion DGIS
SIS-SB para Salud Bucal
TIPO PERSONAL - SIS Perfil del prestador del servicio de salud que otorga la atencién. DGIS
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CLAVE DEL DOCUMENTO: VERSION DEL DOCUMENTO: FECHA DEL DOCUMENTO:
GlIS-B016-04-06 4.6 08 de enero de 2024

CONFORMACION DEL DOCUMENTO ELECTRONICO

La informacién debe ser reportada conforme a la estructura descrita en el Diccionario de Datos. El
SIRES debera registrar la informacién aplicando las validaciones establecidas y en el formato descrito
en éste documento.

Adicionalmente, el SIRES debe generar un archivo de texto plano (.TXT) con cédigo de caracteres
ANSI, con los nombres de todas las variables en el orden establecido como encabezadoy, los valores
de los registros conforme la siguiente estructura:

1.

2.

Cada valor debe separarse por el caracter “|" en el mismo orden establecido en el diccionario
de datos.
Se debe incluir un solo registro por renglén.

Sien una seccién se encuentra una variable para la que puede registrarse mas de un valor,
los valores registrados se deben separar por el caracter “&” entre cada valor registrado.
Del punto anterior, si las variables estan compuestas por mas de una subvariable, los
valores se separaran por el caracter “#”, y entre cada grupo de subvariables por el caracter
“&".

En caso de que no aplique, se debe registrar el campo vacio Unicamente separado por
pipes “|" o bien el valor especificado en la respectiva regla de validacion.

A continuacion, se presenta de manera grafica la estructura de los registros.
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varl var2 opcl&opc2&opcN vard varN

N 0
& &
oR oR R

2@ S 2 2 @ NG
& 9 i § & &
~ VN oN SN P o> o >
<@ ¢ OF O o8 LEFE O LF ¥ e
& F L S8 &8 P I L & ®
. G * O -,
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Y
varl var2 atrla atrlb atrlN&FtrZa atr2b atr2N8‘:atrNa atrNb atrnN J\.'ar4 varN
l

Opcién 1 Opcidn 2 Opcién N

Se anexa un archivo de texto plano con la estructura de datos y registros de ejemplo sin cifrar para
mayor referencia (CSB-DFSSA-2401.txt)
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Cifrado

El cifrado de los archivos se realiza bajo el algoritmo 3DES. Para fines de pruebas y validacién de los
archivos generados, se debe cifrar usando el certificado y el mdédulo de cifrado que se encuentra
disponible para su descarga en el ambiente de pruebas de carga masiva en la pagina:
http://gobi.salud.gob.mx/ en la seccion “Cargas SINBA v2.0".

Nomenclatura de archivos

Una vez capturada la informacién de consulta externa, se debe generar el archivo y se sugiere
nombrarlo con la siguiente nomenclatura:

[cls[B|-|p|F|s|s|A|-]2]a]of1]. |T|x|T]

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 /14 15 16 17 18

Como siguiente paso, llevar a cabo el cifrado del contenido del archivo mediante el uso del certificado
y el mdédulo de cifrado, se debe generar el archivo con el mismo nombre con extensién “CIF™:

[cls|B|-|p[F|s|s|a|-|2][a]o]a]. |c|I]F]

1 2 3 4 5 6,7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Posteriormente, se debe comprimir este dltimo archivo con el mismo nombre con extension “ZIP":

[cls[B|-[p|F|s|s|a|-[2]4]o]1].|z[1]P]

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Donde:

e Los primeros tres caracteres identifican el tipo de informacidén que se reporta, en este caso
CSB corresponde a Consulta de Salud Bucal.

e Del 5 al 9, los dos primeros caracteres corresponden a la entidad y los ultimos tres
corresponden a la institucion a la que pertenece la informacién reportada, conforme a la
nomenclatura utilizada para la asignacion de la CLUES.

e Del11al12, corresponden a los Ultimos dos digitos del afo que se reporta.

e Del13 al 14 corresponden a la informacién acumulada al mes que se reporta.

e Las ultimas tres posiciones corresponden a la extension del tipo de archivo que se genera
en cada uno de los pasos previos: TXT, CIF y compactado en ZIP.
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MECANISMO DE ENTREGA DE LA INFORMACION
(INTERCONEXION BASADA EN ESTANDARES)

La DGIS anualmente, durante el cuarto trimestre del afno en curso, mediante los mecanismos de
comunicacién que determine, proporcionara a los Coordinadores Estatales de Informacidén en Salud
y a todo aquel interesado, el formato de recoleccidn de informacidn, los lineamientos y manuales a
operar en el ano subsecuente en caso de existir cambios en los mismos, en caso contrario seguiran
vigentes los Ultimos publicados.

En este sentido, para fines de cumplimiento con el procedimiento para el reporte de informacién, se
debe atender a la definicidn que se indique en los lineamientos y manuales de operacién antes
mencionados.

Seguridad

Con el objeto de brindar mayor seguridad a los datos personales de los pacientes que se utilicen
incluso para pruebas, las cargas de archivos en los diferentes ambientes, deben realizarse con un
usuario registrado en el sistema, por lo tanto, aquellos interesados en la certificacién de la NOM-024-
SSA3-2012, deben solicitar un usuario y contrasefa para acceder al ambiente de pruebas indicando
CURP y datos personales del usuario a registrar, asi como a los médulos que requerira probar.

Para mayor detalle consultar el manual correspondiente que se encuentra disponible en la seccion
de “Guias” en la pagina: http://gobi.salud.gob.mx/
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VERIFICACION DE APEGO A ESTA GUIA

Para determinar que un SIRES implementa correctamente lo descrito en la presente Guia de
Intercambio de Informacidn, se debe demostrar que:

e Escapazdegenerarenformaautomatica el documento electrénico a partir de la informacién
registrada en el SIRES.

e El documento electréonico cumple con el esquema de validacion proporcionado, tanto en
formato, estructura y conformacion.

e La informaciéon contenida cumple con las validaciones establecidas por variable y reglas de
negocio para la conformacién del documento.

Con la finalidad de cerciorarse que los archivos creados por un SIRES cumplan con todas las reglas
de validacion, se podran realizar pruebas de carga de los archivos generados de acuerdo a lo
establecido en la presente guia, utilizando el “Médulo de Carga de Informacién” que la DGIS pone a
disposicién de los interesados en ambiente de pruebas, siguiendo el manual de “Carga Masiva”
publicado en la pagina: http://gobi.salud.gob.mx/ en la seccién “Guias” y, seleccionando el icono
“Cargas SINBA v2.0".

C @ A\ Noseguro | gobisalud.gob.mx M 8 [ a =
GOBIERNO DE -
MEXICO SALUD DGIS
# | DGIS

= e @ @

Gulas

Guias Preliminares

BlMenuacs

& |sIs i
[ cifrado
*® | Egresos,
Urgenciasy 3 carga Masiva
Lesiones —

Es importante aclarar que se requiere un usuario con privilegios de registro de informacién en SIS el
cual se debe solicitar a los siguientes correos: dgis@salud.gob.mx o soporte.sinba@salud.gob.mx con
el asunto “Solicitud de Usuario para Médulo de Carga Masiva” indicando CURP y datos personales
del usuario a registrar (nombre completo y correo electrénico), asi como, la entidad federativa y las
guias de intercambio de informacién para las cuales se requiere dicho usuario.
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GUIAY FORMATOS PARA EL INTERCAMBIO DE INFORMACION EN
SALUD REFERENTE AL REPORTE DE INFORMACION AL

GOBIERNO DE SUBSISTEMA DE PRESTACION DE SERVICIOS “SIS" — CONSULTA
MEXICO @ SALUD  oy1rpNa DE SALUD BUCAL
CLAVE DEL DOCUMENTO: VERSION DEL DOCUMENTO: FECHA DEL DOCUMENTO:
GlIS-B016-04-06 4.6 08 de enero de 2024

REFERENCIAS

Ligas Web

En la siguiente liga puede acceder a la descarga de catalogos requeridos para la conformacién del archivo de
intercambio: http://gobi.salud.gob.mx/ en la seccién de “Catdlogos” se encuentran aquellos que son
transversales a los subsistemas y dentro del apartado “Catdlogos SIS" se pueden encontrar los catalogos
especificos de Consulta Externa de Salud Bucal.

En la siguiente liga http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/sis/sis_calendario.html se encuentran publicados
los calendarios por afio para el proceso de reporte de informacion mensual al Subsistema de Prestacion de
Servicios (SIS).

Bibliografia

=  NORMA Oficial Mexicana NOM-004-5SSA3-2012, Del expediente clinico.

=  NORMA Oficial Mexicana NOM-013-SSA2-2015, Para la prevencién y control de enfermedades bucales.

=  NORMA Oficial Mexicana NOM-016-SSA3-2012, Que establece las caracteristicas minimas de
infraestructura y equipamiento de hospitales y consultorios de atencion médica especializada.

=  NORMA Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012, Para la vigilancia epidemioldgica.

=  NORMA Oficial Mexicana NOM-024-SSA3-2012 Sistemas de Informacion de Registro Electrénico para la
Salud. Intercambio de Informacién en Salud.

=  NORMA Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012 En Materia de Informacién en Salud.

Archivos anexos

Id. Nombre del archivo Descripcién Formato( Apl!cac!c’:n parasu
visualizaciéon
01 CSB-DFSSA-2401.txt Ejemplo de archivo deintercambio. | Texto Plano
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