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SEGUNDA SECCION
PODER EJECUTIVO
SECRETARIA DE SALUD

ANEXO 1II para el ejercicio fiscal 2014 del Acuerdo de Coordinacion para el establecimiento del Sistema de
Proteccién Social en Salud, correspondiente al Estado de Baja California Sur.

ANEXO Il PARA EL EJERCICIO FISCAL 2014 DEL ACUERDO DE COORDINACION PARA EL ESTABLECIMIENTO
DEL SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD CORRESPONDIENTE AL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA SUR.

ANTECEDENTES

I. Con fecha 15 de mayo de 2003, se publicé en el Diario Oficial de la Federacion, el Decreto por el que se
reforma y adiciona la Ley General de Salud, mediante el cual se cre6 el Sistema de Proteccidon Social en
Salud en lo sucesivo “SISTEMA”, con lo que se establecié a nivel de Ley el sistema de proteccion financiera
para hacer efectivo lo preceptuado en el Articulo 40. Constitucional.

Il. El 12 de febrero de 2004, en virtud de lo dispuesto en su articulo 77 Bis 6 de la Ley General de Salud, la
Secretaria de Salud Federal y el Ejecutivo del Gobierno del Estado de Baja California Sur en adelante
“ESTADO” suscribieron el Acuerdo de Coordinacion para la Ejecucion del Sistema de Proteccién Social en
Salud, y que en adelante se le denominara “ACUERDO”, mediante el cual establecieron las bases vy
compromisos entre “LAS PARTES” para la ejecucion del “SISTEMA”, en esa circunscripcion territorial.

lll. Que de conformidad con lo dispuesto en la clausula primera del “ACUERDO” formaran parte del mismo
los Anexos debidamente suscritos por los representantes operativos debidamente acreditados de la
Secretaria de Salud Federal y el “ESTADQ”, y entre los cuales se sefiala al ANEXO |l que debera suscribirse
para ejercicio fiscal.

CLAUSULAS

PRIMERA.- Al amparo del “ACUERDQO” se establece la Proyeccion de Cobertura para el Ejercicio Fiscal
2014, en adelante “Proyeccion de Cobertura”, en los términos que se sefialan como anexo uno “APARTADO
UNO del ANEXO II”, que una vez firmado formaréa parte del presente instrumento.

SEGUNDA.- “LAS PARTES” convienen que la “Proyeccién de Cobertura” expresada en el “APARTADO
UNO del ANEXO II” de este instrumento, podra ser sujeta de revisién por las partes y en su caso de
ajuste, cuando:

a) AlaBaja

Se presenten condiciones que impidan la ejecucion de los procesos operativos en todo o en parte del
territorio de la entidad federativa, por tanto se afecten las metas establecidas.

b) AlaAlza

Se observe una demanda adicional de afiliacion que supere las estimaciones de poblacion convenida
en el ejercicio. En este caso, su procedencia quedara sujeta a la disponibilidad presupuestal de la
entidad federativa y de la Federacion en relaciéon a las aportaciones a su cargo, ademas del
cumplimiento de los indicadores de desempefio que se describen como anexo dos: “APARTADO
DOS del ANEXO II” del presente instrumento.

En ambos casos, “LAS PARTES” acuerdan que la entidad federativa debera dirigir comunicacién expresa
al titular de la “COMISION” a efecto de que se analice su solicitud a la cual le recaera la respuesta que
corresponda, misma que se considerara como complementaria y parte integrante del presente instrumento.
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TERCERA.- “LAS PARTES” convienen que para el ejercicio del cierre mensual se considerara lo siguiente:

a) Para que la entidad federativa pueda aspirar a la Proyeccion de Cobertura expresada en
“APARTADO UNO del ANEXO II” como columna “B”, debera cumplir al menos con el numero de

registros de reafiliacion establecidos en la columna “D”.

b) En caso de que la entidad federativa no alcance el minimo establecido en la columna “D”, entonces
se gestionara conforme a la férmula siguiente: (B-C) + REAFILIACION REAL ALCANZADA. La
entidad federativa tendra hasta el mes de julio la posibilidad de recuperar la cobertura programada en

la columna “B”. A partir del mes de agosto procedera la férmula establecida en el siguiente inciso.

c) De no alcanzarse el minimo programado de reafiliacién a partir del mes de agosto a diciembre, se
aplicara la férmula siguiente: al crecimiento neto del afio se le dividira entre cinco para determinar el
numero de registros por los cuales no se les gestionara el recurso en el mes que corresponda; por lo
tanto, la entidad federativa estara cediendo esa pérdida para una reasignacion a otras entidades

federativas con el mejor desempefio en el mes de diciembre.

En caso de reasignacion, la entidad federativa “no” podra recuperar el nimero de registros cedidos y
su Proyeccién de Cobertura sefialada en la columna “B” del APARTADO UNO del Anexo Il en el mes

subsecuente se modificara de manera automatica de conformidad con el resultado de la formula.

CUARTA.- “LAS PARTES” convienen que para el ejercicio del cierre mensual la gestion de transferencia

de recursos se aplicara la prelacioén siguiente:
1.1 Poblacién vulnerable (menores de 5 afios y mujeres embarazadas).
1.2 Poblacién beneficiaria del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades.

1.3 Beneficiarios de los municipios considerados en el Sistema Nacional para la Cruzada contra

el Hambre.
1.4 Poblacion reafiliada en el corte de informacion.
1.5 Poblacion abierta

La capita para cada uno de los afiliados al Sistema se cubrira con base en la normatividad vigente

dependiendo del tipo de poblacion al que pertenezcan.

QUINTA.- “LAS PARTES” acuerdan que en caso de controversia respecto de la interpretacion y
cumplimiento de las clausulas del presente convenio se sujetaran a la jurisdiccion y competencia de los
tribunales federales del Distrito Federal, por lo que desde este momento renuncian a cualquier otra jurisdiccion
0 competencia que les pudiera corresponder en razoén de sus domicilios presentes o futuros, o por cualquier

otra razoén.

Enteradas las partes del contenido, alcance y fuerza legal del presente instrumento y por no contener dolo,
error, mala fe, ni clausula contraria a derecho, lo firman al calce y rubrican al margen por triplicado de
conformidad los que en él intervienen en la Ciudad de México, D.F., a los 24 dias del mes de marzo de 2014 .-
Por la Comisiéon Nacional de Proteccion Social en Salud: el Comisionado Nacional de Proteccion Social en
Salud, Gabriel J. O’'Shea Cuevas.- Rubrica.- Por la Secretaria de Salud del Estado de Baja California Sur:
el Secretario de Salud y Director General del Instituto de Servicios de Salud en Baja California Sur, Virgilio
Jiménez Patifio.- Rubrica.- Por el Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud en Baja California Sur:
la Directora General del Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud en Baja California Sur, Ana Luisa
Guluarte Castro.- Rubrica.
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ANEXO 11

DEL ACUERDO DE COORDINACION PARA EL ESTABLECIMIENTO DEL
SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

PROYECCION DE COBERTURA PARA EL EJERCICIO FISCAL 2014

Estado de Baja California Sur Proyeccion en nimero de personas
Cierre de Afiliaciéon 2013: 219,581
Proyeccion de Cobertura Reafiliacion
Minima Gestion de Minima
Crecimiento Acumulada | Acumulada  Transferenciade Ampliaciéon de
Recursos Cobertura
A B (3 D E

Enero 0 219,581 3,317 100 265
Febrero 0 219,581 6,405 448 769
Marzo 0 219,581 11,242 1,461 2,024
Abril 0 219,581 14,537 2,471 3,198
Mayo 0 219,581 17,957 4,130 5,028
Junio 0 219,581 23,340 7,235 8,402
Julio 9,305 228,886 27,246 10,081 11,443
Agosto 0 228,886 30,157 12,968 14,475
Septiembre 0 228,886 38,043 20,924 22,826
Octubre 0 228,886 45,296 28,084 30,348
Noviembre 0 228,886 51,029 34,700 37,251
Diciembre 0 228,886 56,905 40,972 43,817
Total Anual 9,305 228,886 56,905 40,972 43,817

- La columna "A", corresponde al crecimiento neto que considera los nacimientos totales estimados por
CONAPO, aplicando la tasa de natalidad por Estado de 2013 a 2014, distribuidos por mes con base en la
estacionalidad. Asimismo, también toma en cuenta la regularizacién de los registros correspondientes a la
demanda adicional observada de afiliacién en el 2013, que cumplieron con los criterios de validacion.

- La columna "B", corresponde a la proyeccion de cobertura acumulada al mes en el 2014.

- La columna "C", corresponde a los vencimientos de 2014 acumulados mensualmente en el cierre de
diciembre 2013.

- La columna "D", corresponde al porcentaje minimo de reafiliaciones con vencimiento en el mes de corte
(a partir de febrero en cifras acumuladas) que la Entidad Federativa debe alcanzar para estar en condiciones
de acceder a la proyeccion de cobertura acumulada programada (columna "B") del presente Anexo.

- La columna "E", corresponde al minimo de reafiliacion en el mes de corte (a partir de febrero en cifras
acumuladas) que la Entidad Federativa debe alcanzar para estar en condiciones de ampliacion de Proyeccién
de Cobertura de afiliacion en el mes de diciembre.

- La capita para cada uno de los afiliados al Sistema se cubrira con base en la normatividad vigente
dependiendo del tipo de poblacién al que pertenezcan.

El presente Anexo Il del Acuerdo de Coordinacién, se firma por los que en él intervienen en triplicado en la
Ciudad de México, Distrito Federal, a los 24 dias del mes de marzo de 2014.- Por la Comision Nacional de
Proteccién Social en Salud: el Comisionado Nacional de Proteccién Social en Salud, Gabriel J. O'Shea
Cuevas.- Rubrica.- Por la Secretaria de Salud del Estado de Baja California Sur: el Secretario de Salud y
Director General del Instituto de Servicios de Salud en Baja California Sur, Virgilio Jiménez Patifio.-
Rubrica.- Por el Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud en Baja California Sur: la Directora General
del Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud en Baja California Sur, Ana Luisa Guluarte Castro.-
Rubrica.
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APARTADO DOS DEL ANEXO Il
INDICADORES DE DESEMPENO

Con fundamento en los articulos 77 Bis 6 y 67 de la Ley General de Salud (Ley) y del Reglamento de la
Ley General en Salud en Materia de Proteccién Social en Salud (Reglamento) se establecen los presentes
indicadores de desempefio.

ALCANCES:

Los presentes indicadores se establecen a efecto de medir el grado de cumplimiento de las metas y
compromisos contraidos entre la Federacion y las entidades federativas en el presente ejercicio fiscal, su
aplicacion determinara la procedencia en su caso de las solicitudes de modificacion a la alza de la Proyeccién
de Cobertura por demanda extraordinaria de afiliacion.

Las areas responsables en la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud de llevar el registro de su
seguimiento seran las Direcciones Generales de Afiliacion y Operacion (DGAQO) y de Financiamiento (DGF),
en cuanto a los resultados esperados de registro del Programa Operativo Anual (POA), la reafiliacion, la
supervision, los excedentes, asi como la comprobacién de los recursos transferidos por concepto de Cuota
Social y Aportacion Solidaria Federal.

PARAMETROS

Los indicadores considerados con su peso relativo se describen en la tabla siguiente:

FECHA DE EVALUACION
AMPLIACION
PESO RELATIV PE °
INDICADOR S < el DE GESTION DE
EN EL GLOBAL | ESPECIFICO | pROYECCION | TRANSFERENCIA
DE DE RECURSOS
COBERTURA
Mensual a partir
o del mes de enero
Reafiliacion 30 100 . Mensual
a diciembre de
2014
Comprobacién del ejercicio
1] de la CS y ASF anteriores y 30 100 Junio 2014 N/A
hasta 2011
1] Supervision 10 100 Cuando aplique N/A
Excedentes (afiliacion por Mensual a partir
\Y arriba  de la Cobertura 5 100 del mes de N/A
acordada) agosto de 2014
\Y Registro de POA 15 100
Comprobacién del Gasto de Junio de 2014 N/A
\ _, 10 100
Operacion 2013
TOTAL 100

Las entidades federativas que sean consideradas para ampliacion de Proyeccidon de Cobertura, seran
aquellas que acumulen la mejor puntuacién en sus indicadores.

I. REAFILIACION

Este indicador considera un maximo de 30 puntos a obtener por parte de la entidad federativa, con dos
componentes operativos: minimo de reafiliacién para la gestién de transferencia de recursos y minimo de
cumplimiento de reafiliacion para calificar en el indicador para incremento de Proyeccién de Cobertura al final
del ejercicio fiscal, conforme lo siguiente:
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GESTION DE RECURSOS

Si el resultado de reafiliacion al mes de corte es mayor o igual al dato de la Columna D del
APARTADO UNO del Anexo Il, entonces procede la gestion de transferencia de recursos hasta B,
caso contrario (B-C) + REAFILIACION REAL ALCANZADA; la entidad federativa tendra posibilidades
de recuperar el maximo programado en la columna B hasta el corte del mes de julio, a partir del mes
de agosto aplicara lo comprendido en el inciso c¢) de la clausula tercera de las declaraciones
del Anexo II.

PARA AMPLIACION DE PROYECCION DE COBERTURA

Si el resultado de reafiliacion al mes de corte es mayor o igual al dato de la Columna E del
APARTADO UNO del Anexo I, la entidad federativa sumara mensualmente el peso especifico que
corresponda y sera considerada para ampliacion de Proyeccion de Cobertura al final del ejercicio
fiscal. Un resultado menor al expresado en la columna E no acumula el peso relativo para ampliacién
de Proyeccion de Cobertura.

Donde:
A = Crecimiento programado acumulado al mes de corte.
B = Proyeccioén de cobertura programada acumulada al mes.
C = Se refiere al numero de registros que pierden vigencia en 2014 en el mes de corte.
D = Reafiliacion minima para gestion de transferencia de recursos.
E = Reafiliacion minima para ampliaciéon de Proyeccion de Cobertura.

El cumplimiento de reafiliacion para que se gestione la Proyeccion de Cobertura del mes que corresponda
(Columna B del APARTADO UNO del Anexo ll), es alcanzar la reafiliacion minima establecida en el (Columna
D del APARTADO UNO del Anexo II).

Para ser sujetos a la ampliacién de Proyeccion de Cobertura via reconocimiento de la demanda adicional
de registros se debera cumplir con un 5 por ciento adicional de la meta minima establecida en la Columna D
del APARTADO UNO del Anexo Il de enero a diciembre del presente afio, tal como se muestra en la tabla
siguiente:

PORCENTAJE PORCENTAJE MIiNIMO DE

MES MINIMO DE CUMPLIMIENTO PARA

CUMPLIMIENTO AMPLIACION DE META
Enero 3 8
Febrero 7 12
Marzo 13 18
Abril 17 22
Mayo 23 28
Junio 31 36
Julio 37 42
Agosto 43 48
Septiembre 55 60
Octubre 62 67
Noviembre 68 73
Diciembre 72 77

La ampliacion de Proyeccion de Cobertura se reconocera al final del ejercicio fiscal, en caso de que la
entidad federativa obtenga la mejor puntuacion como resultado de la suma de todos los indicadores, el
crecimiento o ampliaciéon, estara en funcion de la disponibilidad financiera y de la bolsa que se vaya
generando de los registros cedidos de las entidades federativas que no alcancen su meta minima de
reafiliacion mes con mes, a partir de agosto de acuerdo a la tabla siguiente:
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SE CUMPLIO CON EL PORGENTAJE | PESO RELATIVO DE
MINIMO PARA AMPLIACION DE (PRR)
META

12 30.0
11 275
10 25.0
9 225
8 20.0
7 17.5
6 15.0
5 12,5
4 10.0
3 7.5
2 5.0
1 2.5

Il. COMPROBACION DE CS Y ASF (2007 a 2011)

En busca de una condicién deseable a lo establecido en los articulos 77 bis 5 inciso B), fraccién VIII, 77
bis 24 de la Ley y 82 del Reglamento en el que se establece que las entidades federativas tienen la obligacion
de informar sobre el ejercicio de los recursos transferidos para la operacién del Sistema de Proteccion Social
en Salud (Sistema).

Este indicador tendra un peso relativo maximo de 30 puntos al registrarse el cumplimiento de la
comprobacién de los recursos para los ejercicios fiscales anteriores, e incluido el 2011. Las ponderaciones
que se asignaran se presentan en el siguiente cuadro:

GRADO DE PESO RELATIVO DE FECHA DE
COMPROBACION FINANCIAMIENTO (PRF) EVALUACION
DE 90 A 100 30.0
DE 80 A 89.9 27.0
DE70A79.9 24.0
DE 60 A 69.9 21.0
DE 50 A 59.9 18.0 .
DE 40 A 49.9 15.0 Junio
DE 30 A 39.9 12.0
DE 20 A 29.9 9.0
DE 10 A 19.9 6.0
DEOA99 3.0

Para obtener el peso especifico de este indicador, se tomara la suma de los porcentajes de cumplimiento
dividido entre 5 tal como se muestra a continuacion:

PE Fin = (% de Cum 2007 + % de Cum 2008 + % de Cum 2009 + % de Cum 2010 + % de Cum 2011) / 5.
Donde:
PE Fin = Peso Especifico de Financiamiento.

% de Cum 2007 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobacién de recursos transferidos
correspondiente al ejercicio 2007.

% de Cum 2008 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobacion de recursos transferidos
correspondiente al ejercicio 2008.

% de Cum 2009 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobaciéon de recursos transferidos
correspondiente al ejercicio 2009.
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% de Cum 2010 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobacién de recursos transferidos
correspondiente al ejercicio 2010.

% de Cum 2011 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobacién de recursos transferidos
correspondiente al ejercicio 2011.

ll. SUPERVISION

La supervision en materia de afiliacion y operacion, tiene por objetivo garantizar la consistencia y
confiabilidad del Padrén Nacional de Beneficiarios del Sistema, mediante la verificacién de procesos
sustantivos de la Afiliacion y Operacion en las entidades federativas, considerando para ello, la correcta
integracion de los expedientes familiares de afiliacion, las visitas domiciliarias a las familias registradas, el
correcto registro a través de las aplicaciones informaticas, asi como la adecuada orientacion del gasto de
operacion destinado a promocién, imagen institucional, operativos de afiliacion, equipamiento de los MAO y
mantenimiento del Padron.

Para este indicador todas las entidades federativas cuentan de entrada con el valor maximo a obtener si
no fueran objeto de supervision en el presente ejercicio fiscal, caso contrario de conformidad con los
resultados de supervision en materia de afiliacion, se aplicara un peso especifico a fin de obtener el grado de
cumplimiento o “valor del desempefio” alcanzado por cada uno de los Regimenes Estatales, de acuerdo a la
tabla siguiente:

PESOESPECIFICO | "CUroViSiON (PRS) | EVALUAGION
DE 90 A 100 10.0
DE 80 A 89.9 9.0
DE70A70.9 8.0 Cuando aplique
DE 60 A 69.9 7.0
DE 50 A 59.9 6.0

IV. EXCEDENTES (afiliacion por arriba de la Cobertura convenida)

Con la finalidad de asegurar la sustentabilidad financiera del Sistema de Proteccién Social en Salud, se
debera cuidar en todo momento que en cada cierre hasta el mes de noviembre no se cuente con mas de un
10% de excedentes en el Padron Estatal, el indicador tiene un maximo 5 puntos de peso relativo para que la
entidad federativa pueda ser susceptible de ampliacion de Proyeccion de Cobertura como se muestra a
continuacion:

EXCEDENTES
NUMERO DE MESES EN LOS QUE
CUMPLIO CON UN REGISTRO MENOR | PESO RELATIVO DEL INDICADOR
O IGUAL AL 10%
11 5.00
10 4.55
9 4.09
8 3.63
7 3.18
6 2.72
5 2.27
4 1.81
3 1.36
2 0.90
1 0.45
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V. REGISTRO DE PROGRAMA OPERATIVO ANUAL

Este indicador mide la oportunidad en el registro del POA correspondiente a la Operacién del Régimen de
Proteccion Social en Salud (REPSS) a partir de la emision de la actualizacion a los Lineamientos de Gasto de
Operacién, dados a conocer mediante oficio CNPSS-DGAO-234-2014, de fecha 20 de marzo de 2014, tendra
un peso relativo dentro de la calificacion final 15, de acuerdo a las siguientes ponderaciones:

PESO RELATIVO EN EL
FECHADE RESISTRODE | pESO ESPECIFICO | REGISTRO DEL POA EVA LA DEN
(PRRPOA)
Del 01 al 15 de abril 100 15.0
Del 16 al 30 de abiril 90 13.5
Del 01 al 15 de mayo 80 12.0
Del 16 al 31 de mayo 70 10.5 30 de junio de 2014
Del 01 al 15 de junio 60 9.0
Del 16 al 30 de junio 50 7.5
Del 01 de julio en adelante 40 6.0

VI. COMPROBACION DEL GASTO DE OPERACION 2013

Considerando que la programacién del gasto del REPSS estéd determinado para ejercerse en actividades
que inician y concluyen con el ejercicio fiscal, lo deseable es que la acreditacion del gasto se encuentre
cerrada en el siguiente ejercicio fiscal, para lograr ese proposito se establece este indicador que tendra un
peso relativo del 10% sobre la calificaciéon final a efecto de ser sujeto de ampliacién de Proyeccion de
Cobertura.

La fecha de corte en la que se evaluara este indicador, sera al cierre del primer semestre de 2014 y se le
asignaran los valores siguientes en funcién del grado de avance en dicha comprobacién.

PESO RELATIVO EN LA

P COMPROBACION DEL GASTO FECHA DE
HASSSTHAIAE DE OPERACION 2013 EVALUACION
(PRCGO)

90.1 A 100 10.0

80.1 A90 9.0

70.1 A 80 8.0

60.1 A70 7.0 .

30 de junio de 2014

50.1 A 60 6.0

40.1 A50 5.0

30.1A40 4.0

0.1 A 30 3.0

RESULTADOS

Las entidades federativas que acumulen la mejor puntuacion como resultado de aplicar la formula
siguiente: PRR + PRF + PRS + PRE + PRRPOA + PRCGO al mes de diciembre, donde:

PRR = Peso Relativo de Reafiliacion.

PRF = Peso Relativo de Financiamiento.

PRS = Peso Relativo de Supervision.

PRE = Peso Relativo de Excedentes.

PRRPOA = Peso Relativo de Registro del POA.

PRCGO = Peso Relativo de Comprobacién del Gasto de Operacion 2013.

A partir de agosto y meses subsecuentes, seran susceptibles de modificacion de su Proyecciéon de
Cobertura.

Por la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud: el Comisionado Nacional de Proteccion Social en
Salud, Gabriel J. O'Shea Cuevas.- Rubrica.- Por la Secretaria de Salud del Estado de Baja California Sur:
el Secretario de Salud y Director General del Instituto de Servicios de Salud en Baja California Sur, Virgilio
Jiménez Patifio.- Rubrica.- Por el Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud en Baja California Sur:
la Directora General del Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud en Baja California Sur, Ana Luisa
Guluarte Castro.- Rubrica.
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ANEXO 1II para el ejercicio fiscal 2014 del Acuerdo de Coordinacion para el establecimiento del Sistema de
Proteccion Social en Salud, correspondiente al Estado de Campeche.

ANEXO Il PARA EL EJERCICIO FISCAL 2014 DEL ACUERDO DE COORDINACION PARA EL ESTABLECIMIENTO
DEL SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD CORRESPONDIENTE AL ESTADO DE CAMPECHE.

ANTECEDENTES

I. Con fecha 15 de mayo de 2003, se publicé en el Diario Oficial de la Federacion, el Decreto por el que se
reforma y adiciona la Ley General de Salud, mediante el cual se cre6 el Sistema de Proteccidon Social en
Salud en lo sucesivo “SISTEMA”, con lo que se establecié a nivel de Ley el sistema de proteccion financiera

para hacer efectivo lo preceptuado en el Articulo 40. Constitucional.

Il. El 19 de enero de 2004, en virtud de lo dispuesto en su articulo 77 Bis 6 de la Ley General de Salud, la
Secretaria de Salud Federal y el Ejecutivo del Gobierno del Estado de Campeche en adelante “ESTADO”
suscribieron el Acuerdo de Coordinacién para la Ejecucion del Sistema de Proteccion Social en Salud, y que
en adelante se le denominara “ACUERDO”, mediante el cual establecieron las bases y compromisos entre

“LAS PARTES” para la ejecucion del “SISTEMA”, en esa circunscripcion territorial.

lll. Que de conformidad con lo dispuesto en la clausula primera del “ACUERDO” formaran parte del mismo
los Anexos debidamente suscritos por los representantes operativos debidamente acreditados de la
Secretaria de Salud Federal y el “ESTADO?”, y entre los cuales se sefiala al ANEXO Il que debera suscribirse

para ejercicio fiscal.
CLAUSULAS

PRIMERA.- Al amparo del “ACUERDQO” se establece la Proyeccion de Cobertura para el Ejercicio Fiscal
2014, en adelante “Proyeccion de Cobertura”, en los términos que se sefialan como anexo uno “APARTADO

UNO del ANEXO II”, que una vez firmado formara parte del presente instrumento.

SEGUNDA.- “LAS PARTES” convienen que la “Proyeccion de Cobertura” expresada en el “APARTADO

UNO del ANEXO II"” de este instrumento, podra ser sujeta de revisidon por las partes y en su caso de ajuste,

cuando:
a) AlaBaja
Se presenten condiciones que impidan la ejecucion de los procesos operativos en todo o en parte del
territorio de la entidad federativa, por tanto se afecten las metas establecidas.
b) AlaAlza

Se observe una demanda adicional de afiliacion que supere las estimaciones de poblacion convenida
en el ejercicio. En este caso, su procedencia quedara sujeta a la disponibilidad presupuestal de la
entidad federativa y de la Federacidon en relacion a las aportaciones a su cargo, ademas del
cumplimiento de los indicadores de desempefio que se describen como anexo dos: “APARTADO
DOS del ANEXO II” del presente instrumento.

En ambos casos, “LAS PARTES” acuerdan que la entidad federativa debera dirigir comunicacién expresa
al titular de la “COMISION” a efecto de que se analice su solicitud a la cual le recaera la respuesta que

corresponda, misma que se considerara como complementaria y parte integrante del presente instrumento.
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TERCERA.- “LAS PARTES” convienen que para el ejercicio del cierre mensual se considerara lo siguiente:

a) Para que la entidad federativa pueda aspirar a la Proyeccion de Cobertura expresada en
“APARTADO UNO del ANEXO II” como columna “B”, debera cumplir al menos con el numero de

registros de reafiliacion establecidos en la columna “D”.

b) En caso de que la entidad federativa no alcance el minimo establecido en la columna “D”, entonces
se gestionara conforme a la férmula siguiente: (B-C) + REAFILIACION REAL ALCANZADA. La
entidad federativa tendra hasta el mes de julio la posibilidad de recuperar la cobertura programada en

la columna “B”. A partir del mes de agosto procedera la férmula establecida en el siguiente inciso.

c) De no alcanzarse el minimo programado de reafiliacién a partir del mes de agosto a diciembre, se
aplicara la férmula siguiente: al crecimiento neto del afio se le dividira entre cinco para determinar el
numero de registros por los cuales no se les gestionara el recurso en el mes que corresponda; por lo
tanto, la entidad federativa estara cediendo esa pérdida para una reasignacion a otras entidades

federativas con el mejor desempefio en el mes de diciembre.

En caso de reasignacion, la entidad federativa “no” podra recuperar el nimero de registros cedidos y
su Proyeccion de Cobertura sefialada en la columna “B” del APARTADO UNO del Anexo Il en el mes

subsecuente se modificara de manera automatica de conformidad con el resultado de la férmula.

CUARTA.- “LAS PARTES” convienen que para el ejercicio del cierre mensual la gestion de transferencia

de recursos se aplicara la prelacioén siguiente:
1.1 Poblacién vulnerable (menores de 5 afios y mujeres embarazadas).
1.2 Poblacion beneficiaria del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades.

1.3 Beneficiarios de los municipios considerados en el Sistema Nacional para la Cruzada contra el

Hambre.
1.4 Poblacion reafiliada en el corte de informacion.
1.5 Poblacién abierta

La céapita para cada uno de los afiliados al Sistema se cubrira con base en la normatividad vigente

dependiendo del tipo de poblacion al que pertenezcan.

QUINTA.- “LAS PARTES” acuerdan que en caso de controversia respecto de la interpretaciéon vy
cumplimiento de las clausulas del presente convenio se sujetaran a la jurisdiccion y competencia de los
tribunales federales del Distrito Federal, por lo que desde este momento renuncian a cualquier otra jurisdiccion
o0 competencia que les pudiera corresponder en razén de sus domicilios presentes o futuros, o por cualquier

otra razén.

Enteradas las partes del contenido, alcance y fuerza legal del presente instrumento y por no contener dolo,
error, mala fe, ni clausula contraria a derecho, lo firman al calce y rubrican al margen por triplicado de
conformidad los que en él intervienen en la Ciudad de México, D.F., a los 24 dias del mes de marzo de 2014.-
Por la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud: el Comisionado Nacional de Proteccion Social en
Salud, Gabriel J. O'Shea Cuevas.- Rubrica.- Por la Secretaria de Salud del Estado de Campeche:
el Secretario de Salud del Estado de Campeche, Alfonso Cobos Toledo.- Rubrica.- Por el Régimen Estatal
de Proteccion Social en Salud en el Estado de Campeche: el Titular del Régimen Estatal de Proteccion Social

en Salud en el Estado de Campeche, José Luis Gonzalez Pinzén.- Rubrica.
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ANEXO 11

DEL ACUERDO DE COORDINACION PARA EL ESTABLECIMIENTO DEL
SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

PROYECCION DE COBERTURA PARA EL EJERCICIO FISCAL 2014

Estado de Campeche Proyeccion en numero de personas

Cierre de Afiliacion 2013: 498,097
Proyeccion de Cobertura Reafiliacion
Minima Gestion de Minima
Crecimiento ~ Acumulada | Acumulada Transferencia de Ampliacion de
Recursos Cobertura
A B C D E

Enero 0 498,097 8,984 270 719
Febrero 0 498,097 23,916 1,674 2,870
Marzo 0 498,097 38,348 4,985 6,903
Abril 0 498,097 64,847 11,024 14,266
Mayo 0 498,097 90,579 20,833 25,362
Junio 0 498,097 112,957 35,017 40,665
Julio 12,009 510,106 128,706 47,621 54,057
Agosto 0 510,106 152,374 65,521 73,140
Septiembre 0 510,106 165,345 90,940 99,207
Octubre 0 510,106 176,533 109,450 118,277
Noviembre 0 510,106 187,149 127,261 136,619
Diciembre 0 510,106 199,943 143,959 153,956
Total Anual 12,009 510,106 199,943 143,959 153,956

- La columna "A", corresponde al crecimiento neto que considera los nacimientos totales estimados por
CONAPO, aplicando la tasa de natalidad por Estado de 2013 a 2014, distribuidos por mes con base en la
estacionalidad. Asimismo, también toma en cuenta la regularizacién de los registros correspondientes a la
demanda adicional observada de afiliacién en el 2013, que cumplieron con los criterios de validacion.

- La columna "B", corresponde a la proyeccion de cobertura acumulada al mes en el 2014.

- La columna "C", corresponde a los vencimientos de 2014 acumulados mensualmente en el cierre de
diciembre 2013.

- La columna "D", corresponde al porcentaje minimo de reafiliaciones con vencimiento en el mes de corte
(a partir de febrero en cifras acumuladas) que la Entidad Federativa debe alcanzar para estar en condiciones
de acceder a la proyeccion de cobertura acumulada programada (columna "B") del presente Anexo.

- La columna "E", corresponde al minimo de reafiliacion en el mes de corte (a partir de febrero en cifras
acumuladas) que la Entidad Federativa debe alcanzar para estar en condiciones de ampliacion de Proyeccion
de Cobertura de afiliacion en el mes de diciembre.

- La capita para cada uno de los afiliados al Sistema se cubrira con base en la normatividad vigente
dependiendo del tipo de poblacion al que pertenezcan.

El presente Anexo Il del Acuerdo de Coordinacién, se firma por los que en él intervienen en triplicado en la
Ciudad de México, Distrito Federal, a los 24 dias del mes de marzo de 2014.- Por la Comision Nacional de
Proteccién Social en Salud: el Comisionado Nacional de Protecciéon Social en Salud, Gabriel J. O'Shea
Cuevas.- Rubrica.- Por la Secretaria de Salud del Estado de Campeche: el Secretario de Salud del Estado de
Campeche, Alfonso Cobos Toledo.- Rubrica.- Por el Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud en el
Estado de Campeche: el Titular del Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud en el Estado de
Campeche, José Luis Gonzalez Pinzén.- Rubrica.
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APARTADO DOS DEL ANEXO Il
INDICADORES DE DESEMPENO

Con fundamento en los articulos 77 Bis 6 y 67 de la Ley General de Salud (Ley) y del Reglamento de la
Ley General en Salud en Materia de Proteccién Social en Salud (Reglamento) se establecen los presentes
indicadores de desempefio.

ALCANCES:

Los presentes indicadores se establecen a efecto de medir el grado de cumplimiento de las metas y
compromisos contraidos entre la Federacion y las entidades federativas en el presente ejercicio fiscal, su
aplicacién determinara la procedencia en su caso de las solicitudes de modificacion a la alza de la Proyeccion
de Cobertura por demanda extraordinaria de afiliacion.

Las areas responsables en la Comision Nacional de Proteccién Social en Salud de llevar el registro de su
seguimiento seran las Direcciones Generales de Afiliacion y Operacion (DGAQ) y de Financiamiento (DGF),
en cuanto a los resultados esperados de registro del Programa Operativo Anual (POA), la reafiliacion, la
supervision, los excedentes, asi como la comprobacién de los recursos transferidos por concepto de Cuota
Social y Aportacion Solidaria Federal.

PARAMETROS

Los indicadores considerados con su peso relativo se describen en la tabla siguiente:

FECHA DE EVALUACION

AMPLIACION
PESO RELATIVO PESO o
INDICADOR > DE ; GESTION DE
ENEL GLOBAL | ESPECIFICO | pROYECCION | TRANSFERENCIA
DE DE RECURSOS
COBERTURA
Mensual a partir
L del mes de enero
Reafiliacion 30 100 . Mensual
a diciembre de
2014
Comprobacion del ejercicio de
1] la CS y ASF anteriores y hasta 30 100 Junio 2014 N/A
2011
Il | Supervision 10 100 Cuando aplique N/A
Excedentes  (afiliacion  por Mensual a partir
IV Jarriba de la  Cobertura 5 100 del mes de N/A
acordada) agosto de 2014
\% Registro de POA 15 100
Comprobacion del Gasto de Junio de 2014 N/A
\i . 10 100
Operacion 2013

TOTAL 100

Las entidades federativas que sean consideradas para ampliacion de Proyeccion de Cobertura, seran
aquellas que acumulen la mejor puntuacion en sus indicadores.

I. REAFILIACION

Este indicador considera un maximo de 30 puntos a obtener por parte de la entidad federativa, con dos
componentes operativos: minimo de reafiliacién para la gestion de transferencia de recursos y minimo de
cumplimiento de reafiliacion para calificar en el indicador para incremento de Proyeccién de Cobertura al final
del ejercicio fiscal, conforme lo siguiente:
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GESTION DE RECURSOS

Si el resultado de reafiliacion al mes de corte es mayor o igual al dato de la Columna D del
APARTADO UNO del Anexo Il, entonces procede la gestion de transferencia de recursos hasta B,
caso contrario (B-C) + REAFILIACION REAL ALCANZADA,; la entidad federativa tendra posibilidades
de recuperar el maximo programado en la columna B hasta el corte del mes de julio, a partir del mes
de agosto aplicara lo comprendido en el inciso ¢) de la clausula tercera de las declaraciones
del Anexo Il.

PARA AMPLIACION DE PROYECCION DE COBERTURA

Si el resultado de reafiliacion al mes de corte es mayor o igual al dato de la Columna E del
APARTADO UNO del Anexo I, la entidad federativa sumara mensualmente el peso especifico que
corresponda y sera considerada para ampliacion de Proyeccion de Cobertura al final del ejercicio
fiscal. Un resultado menor al expresado en la columna E no acumula el peso relativo para ampliacién
de Proyeccion de Cobertura.

Donde:
A = Crecimiento programado acumulado al mes de corte.
B = Proyeccién de cobertura programada acumulada al mes.
C = Se refiere al numero de registros que pierden vigencia en 2014 en el mes de corte.
D = Reafiliacion minima para gestion de transferencia de recursos.
E = Reafiliacion minima para ampliaciéon de Proyeccién de Cobertura.

El cumplimiento de reafiliacion para que se gestione la Proyeccion de Cobertura del mes que corresponda
(Columna B del APARTADO UNO del Anexo Il), es alcanzar la reafiliaciéon minima establecida en el (Columna
D del APARTADO UNO del Anexo ).

Para ser sujetos a la ampliacion de Proyeccion de Cobertura via reconocimiento de la demanda adicional
de registros se debera cumplir con un 5 por ciento adicional de la meta minima establecida en la Columna D
del APARTADO UNO del Anexo Il de enero a diciembre del presente afio, tal como se muestra en la tabla
siguiente:

PORCENTAJE MiNIMO
PORCENTAJE
. DE CUMPLIMIENTO
MES MINIMO DE P
PARA AMPLIACION
CUMPLIMIENTO
DE META

Enero 3 8
Febrero 7 12
Marzo 13 18
Abril 17 22
Mayo 23 28
Junio 31 36
Julio 37 42
Agosto 43 48
Septiembre 55 60
Octubre 62 67
Noviembre 68 73
Diciembre 72 77
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La ampliacion de Proyeccion de Cobertura se reconocera al final del ejercicio fiscal, en caso de que la
entidad federativa obtenga la mejor puntuacién como resultado de la suma de todos los indicadores, el
crecimiento o ampliacion, estara en funciéon de la disponibilidad financiera y de la bolsa que se vaya
generando de los registros cedidos de las entidades federativas que no alcancen su meta minima de

reafiliacién mes con mes, a partir de agosto de acuerdo a la tabla siguiente:

NUMERO DE MESES EN LOS PESO RELATIVO
QUE SE CUMPLIO CON EL DE LA
PORCENTAJE MINIMO PARA REAFILIACION
AMPLIACION DE META (PRR)

12

30.0

11

27.5

-
o

25.0

22.5

20.0

17.5

15.0

12.5

10.0

7.5

5.0

= IN|Ww|dA|lOO|O|N |00 ]|©

2.5

Il. COMPROBACION DE CS Y ASF (2007 a 2011)

En busca de una condicion deseable a lo establecido en los articulos 77 bis 5 inciso B), fraccion VIII, 77
bis 24 de la Ley y 82 del Reglamento en el que se establece que las entidades federativas tienen la obligacién
de informar sobre el ejercicio de los recursos transferidos para la operacion del Sistema de Proteccion Social

en Salud (Sistema).

Este indicador tendra un peso relativo maximo de 30 puntos al registrarse el cumplimiento de la
comprobacion de los recursos para los ejercicios fiscales anteriores, e incluido el 2011. Las ponderaciones

que se asignaran se presentan en el siguiente cuadro:

GRADO DE PESO RELATIVO DE FECHA DE
COMPROBACION FINANCIAMIENTO (PRF) EVALUACION
DE 90 A 100 30.0
DE 80 A 89.9 27.0
DE70A79.9 24.0
DE 60 A 69.9 21.0
DE 50 A 59.9 18.0 )
DE 40 A 49.9 15.0 Junio
DE 30 A 39.9 12.0
DE 20 A 29.9 9.0
DE 10 A 19.9 6.0
DEOA9.9 3.0

Para obtener el peso especifico de este indicador, se tomara la suma de los porcentajes de cumplimiento

dividido entre 5 tal como se muestra a continuacion:

PE Fin = (% de Cum 2007 + % de Cum 2008 + % de Cum 2009 + % de Cum 2010 + % de Cum 2011) / 5.

Donde:

PE Fin = Peso Especifico de Financiamiento.

% de Cum 2007 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobacidon de recursos transferidos

correspondiente al ejercicio 2007.

% de Cum 2008 = Porcentaje de cumplimiento en

transferidos correspondiente al ejercicio 2008.

la comprobacion

de

recursos
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% de Cum 2009 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobacion de recursos transferidos
correspondiente al ejercicio 2009.

% de Cum 2010 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobacién de recursos
transferidos correspondiente al ejercicio 2010.

% de Cum 2011 = Porcentaje de cumplimiento en la comprobacion de recursos transferidos
correspondiente al ejercicio 2011.

ll. SUPERVISION

La supervision en materia de afiliacion y operacion, tiene por objetivo garantizar la consistencia y
confiabilidad del Padrén Nacional de Beneficiarios del Sistema, mediante la verificacion de procesos
sustantivos de la Afiliacion y Operacion en las entidades federativas, considerando para ello, la correcta
integracion de los expedientes familiares de afiliacion, las visitas domiciliarias a las familias registradas, el
correcto registro a través de las aplicaciones informaticas, asi como la adecuada orientacion del gasto de
operacion destinado a promocion, imagen institucional, operativos de afiliacion, equipamiento de los MAO vy
mantenimiento del Padrén.

Para este indicador todas las entidades federativas cuentan de entrada con el valor maximo a obtener si
no fueran objeto de supervision en el presente ejercicio fiscal, caso contrario de conformidad con los
resultados de supervision en materia de afiliacion, se aplicara un peso especifico a fin de obtener el grado de
cumplimiento o “valor del desempefio” alcanzado por cada uno de los Regimenes Estatales, de acuerdo a la
tabla siguiente:

PESO RELATIVO EN
PESO ESPECIFICO LA SUPERVISION S=CHELE
EVALUACION
(PRS)
DE 90 A 100 10.0
DE 80 A 89.9 9.0
DE70A70.9 8.0 Cuando aplique
DE 60 A 69.9 7.0
DE 50 A 59.9 6.0

IV. EXCEDENTES (afiliacion por arriba de la Cobertura convenida)

Con la finalidad de asegurar la sustentabilidad financiera del Sistema de Proteccién Social en Salud, se
debera cuidar en todo momento que en cada cierre hasta el mes de noviembre no se cuente con mas de un
10% de excedentes en el Padrén Estatal, el indicador tiene un maximo 5 puntos de peso relativo para que la
entidad federativa pueda ser susceptible de ampliacion de Proyeccion de Cobertura como se muestra a
continuacion:

EXCEDENTES
NUME’RO DE MESES EN LOS QUE
CUMPLIO CON UN REGISTRO MENOR O | PESO RELATIVO DEL INDICADOR
IGUAL AL 10%
1" 5.00
10 4.55
9 4.09
8 3.63
7 3.18
6 272
5 2.27
4 1.81
3 1.36
2 0.90
1 0.45
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V. REGISTRO DE PROGRAMA OPERATIVO ANUAL

Este indicador mide la oportunidad en el registro del POA correspondiente a la Operacion del Régimen de
Protecciéon Social en Salud (REPSS) a partir de la emisién de la actualizacion a los Lineamientos de Gasto
de Operacion, dados a conocer mediante oficio CNPSS-DGAO-234-2014, de fecha 20 de marzo de 2014,
tendra un peso relativo dentro de la calificacién final 15, de acuerdo a las siguientes ponderaciones:

FECHADEREGISTRODE | PS0 o | REGISTRODELPOA | FECHACE
(PRRPOA)
Del 01 al 15 de abiril 100 15.0
Del 16 al 30 de abril 90 13.5
Del 01 al 15 de mayo 80 12.0
Del 16 al 31 de mayo 70 10.5 30 de junio de 2014
Del 01 al 15 de junio 60 9.0
Del 16 al 30 de junio 50 7.5
Del 01 de julio en adelante 40 6.0

VI. COMPROBACION DEL GASTO DE OPERACION 2013

Considerando que la programacion del gasto del REPSS esta determinado para ejercerse en actividades
que inician y concluyen con el ejercicio fiscal, lo deseable es que la acreditacion del gasto se encuentre
cerrada en el siguiente ejercicio fiscal, para lograr ese proposito se establece este indicador que tendra un
peso relativo del 10% sobre la calificaciéon final a efecto de ser sujeto de ampliacién de Proyeccion de
Cobertura.

La fecha de corte en la que se evaluara este indicador, sera al cierre del primer semestre de 2014 y se le
asignaran los valores siguientes en funcion del grado de avance en dicha comprobacion.

PESO REI6ATIVO EN LA
. COMPROBACION DEL GASTO DE FECHA DE
S SR OPERACION 2013 EVALUACION
(PRCGO)

90.1 A 100 10.0

80.1 A 90 9.0

70.1A 80 8.0

281 2;8 ;g 30 de junio de 2014

401 A50 50

30.1 A 40 40

01A30 3.0

RESULTADOS

Las entidades federativas que acumulen la mejor puntuacion como resultado de aplicar la férmula
siguiente: PRR + PRF + PRS + PRE + PRRPOA + PRCGO al mes de diciembre, donde:

PRR = Peso Relativo de Reafiliacion.

PRF = Peso Relativo de Financiamiento.

PRS = Peso Relativo de Supervision.

PRE = Peso Relativo de Excedentes.

PRRPOA = Peso Relativo de Registro del POA.

PRCGO = Peso Relativo de Comprobacion del Gasto de Operacion 2013.

A partir de agosto y meses subsecuentes, seran susceptibles de modificacién de su Proyeccion de
Cobertura.

Por la Comisién Nacional de Proteccion Social en Salud: el Comisionado Nacional de Proteccién Social en
Salud, Gabriel J. O'Shea Cuevas.- Rubrica.- Por la Secretaria de Salud del Estado de Campeche:
el Secretario de Salud del Estado de Campeche, Alfonso Cobos Toledo.- Rubrica.- Por el Régimen Estatal
de Proteccion Social en Salud en el Estado de Campeche: el Titular del Régimen Estatal de Proteccion Social
en Salud en el Estado de Campeche, José Luis Gonzalez Pinzén.- Rubrica.



