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SEGUNDA SECCION
PODER EJECUTIVO
SECRETARIA DE SALUD

CONVENIO Especifico en materia de ministracién de subsidios para el fortalecimiento de acciones de salud
publica en las entidades federativas, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de San Luis Potosi.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL DR. PABLO ANTONIO KURI MORALES,
SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD, ASISTIDO POR EL DR. EDUARDO JARAMILLO
NAVARRETE, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR. CUITLAHUAC RUIZ MATUS, DIRECTOR
GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA; LA T.R. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES, SECRETARIA TECNICA DEL
CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL; LA DRA. MARTHA CECILIA HIJAR MEDINA, SECRETARIA TECNICA
DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; EL DR. RICARDO JUAN GARCIA CAVAZOS,
DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA; EL DR. JESUS
FELIPE GONZALEZ ROLDAN, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y
CONTROL DE ENFERMEDADES; LA DRA. PATRICIA ESTELA URIBE ZUNIGA, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO
NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; Y EL DR. IGNACIO FEDERICO VILLASENOR RUIZ,
DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA; Y POR LA
OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE SAN LUIS POTOSI, A QUIEN EN LO SUCESIVO
SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADA POR LA DRA. MONICA LILIANA RANGEL MARTINEZ,
DIRECTORA GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSi CON LA PARTICIPACION DEL C.P. JOSE
LUIS UGALDE MONTES, SECRETARIO DE FINANZAS, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

. Con fecha 10 de octubre de 2012, “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” celebraron el
ACUERDO MARCO DE COORDINACION, con el objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion
de servicios en materia de salubridad general y fijar las bases y mecanismos generales a fin de
ministrar recursos presupuestarios federales y/o insumos federales mediante la suscripcion de los
instrumentos especificos correspondientes, para coordinar la participacion de “LA ENTIDAD” con el
Ejecutivo Federal, en términos de los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley General de Salud, en lo
sucesivo “EL ACUERDO MARCO".

Il. De conformidad con lo establecido en la clausula segunda de “EL ACUERDO MARCO”, los
Convenios Especificos que al efecto se celebren serdn suscritos por la Directora General de
Servicios de Salud de San Luis Potosi y el Secretario de Finanzas por parte de “LA ENTIDAD”, y por
la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud por si misma, o asistida por los titulares de
las unidades administrativas y oOrganos desconcentrados que tiene adscritos, por parte de
“LA SECRETARIA”.

Ill.  La Secretaria de Salud plantea dentro de sus objetivos: la atencion de los retos de la salud que
enfrenta el pais, a los cuales se han asociado metas estratégicas, lineas de accion y actividades que
corresponden a las prioridades del sector salud para contribuir al logro de sus objetivos, y destaca,
en materia de salud publica, el fortalecer e integrar las acciones de promociéon de la salud,
prevencion y control de enfermedades, las cuales se concretan en 36 Programas de Accion
Especificos, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS”.

DECLARACIONES
|. DECLARA “LA SECRETARIA”:

1. Que el Dr. Pablo Antonio Kuri Morales, en su caracter de Subsecretario de Prevencion y Promocion
de la Salud tiene la competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente
Convenio Especifico, segin se desprende de lo previsto en los articulos 8 fraccion XVI y 10 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que se acredita con la copia fotostatica
del nombramiento, la cual se adjunta al presente como parte del Anexo 1 del presente instrumento.

2.  Que a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, entre otras atribuciones, le
corresponde, proponer al Secretario de Salud las politicas en las materias de prevencién y promocién
de la salud, de control de enfermedades, de salud mental, asi como establecer las estrategias de
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ejecucion, la coordinacion, la direccion, la supervision y la evaluacion de aquellas politicas aprobadas
por el Secretario de Salud; ademas, coordinar el desarrollo de los centros nacionales de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades, para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, de Equidad
de Género y Salud Reproductiva y para la Prevencion y Control del VIH/SIDA, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 10 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.

Que las direcciones generales de Promocién de la Salud y de Epidemiologia, asi como los
secretariados técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencién de
Accidentes, son unidades administrativas de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo dispuesto
en el articulo 2, Literal B, fracciones XlI, XVII Bis, XIX y XXI, Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, adscritas a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud, con las atribuciones que
se contienen en los articulos, 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado Reglamento; y que los centros
nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de
Enfermedades; para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, son 6rganos desconcentrados de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo
establecido en el articulo 2, Literal C, fracciones Il, VII, VIl y IX, del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos 36, 37, 38, 40, 45, 46y 47
del citado Reglamento, cuyos titulares se encuentran plenamente facultados para suscribir el
presente Convenio Especifico y acreditan sus cargos mediante sus respectivos nombramientos que
en copia fotostatica se adjuntan al presente como parte del Anexo 1 del presente instrumento.

Que de acuerdo con lo establecido en el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, a las
unidades administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencion y
Promocion de la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas y estrategias
nacionales de los Programas de Prevencion y Promocion de la Salud; participar en el ambito de sus
respectivas competencias en la instrumentacion del Sistema de Proteccidon Social en Salud;
promover la celebracion de acuerdos de coordinacién con los gobiernos de las entidades federativas;
establecer los procedimientos para la instrumentacion y operacion de la Estrategia de Prevencion y
Promocién de la Salud; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control en el suministro
y la distribucion oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos utilizados en
“LOS PROGRAMAS".

Que cada una de las unidades administrativas y o6rganos desconcentrados adscritos a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud cuentan con la disponibilidad presupuestaria
correspondiente para hacer frente a los compromisos derivados de la suscripcién del
presente instrumento.

Que para los efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en la calle
de Lieja numero 7, Colonia Juarez, Delegacién Cuauhtémoc, Cédigo Postal 06600, en la Ciudad de
México, Distrito Federal.

Il. DECLARA “LA ENTIDAD”:

1.

Que el C.P. José Luis Ugalde Montes, en su caracter de Secretario de Finanzas, asiste a la
suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con el articulo 33 de la Ley Organica
de la Administracion Publica del Estado de San Luis Potosi, S.L.P., y acredita su cargo mediante
nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al presente como Anexo 1 para formar parte
integrante de su contexto.

Que la Dra. Mdnica Liliana Rangel Martinez, en su caracter de Directora General de Servicios de
Salud de San Luis Potosi, asiste a la suscripcién del presente Convenio Especifico, de conformidad
con el articulo 12 fracciones | y XIlI del Decreto Administrativo de Creacion del Organismo
Descentralizado de la Administracion Publica Estatal denominado Servicios de Salud de San Luis
Potosi, publicado en el Periédico Oficial de la Entidad Federativa en fecha 11 de septiembre de 1996
y acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al presente como
Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.

Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son
proponer, coordinar y supervisar la politica en materia de asistencia social, apoyar los programas de
servicios de salud, atencion médica social, prevencion de enfermedades y poner en vigor las
medidas necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros
dafios a la salud, de conformidad con lo establecido en el (los) articulo(s) 50., 130. y 140. de la Ley
de Salud del Estado de San Luis Potosi y en los articulos lo., 30., 90. y 130. de la Ley General
de Salud.
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4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en Calle Prol. Calzada de Guadalupe nimero 5850, Colonia Lomas de la Virgen,
C.P. 78380 de la ciudad de San Luis Potosi, S.L.P.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria
dispone en sus articulos 74 y 75, que los titulares de las dependencias y entidades federativas, con cargo a
cuyos presupuestos se autorice la ministracion de subsidios y transferencias, seran responsables en el &mbito
de sus competencias, que éstos se otorguen y ejerzan conforme a las disposiciones generales aplicables.
Dichas ministraciones deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad,
selectividad y temporalidad que en ella se sefialan, las partes celebran el presente Convenio Especifico al
tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- EI presente Convenio Especifico tiene por objeto ministrar recursos
presupuestarios federales e insumos federales a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion con el
Ejecutivo Federal, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley General de Salud,
que permitan a “LA ENTIDAD” la adecuada instrumentacion, asi como fortalecer la integralidad de las
acciones de Prevencién y Promocién de la Salud.

En los Anexos 2, 3 y 5 del presente instrumento, se mencionan “LOS PROGRAMAS” en los que se
aplicaran tales recursos y en el Anexo 4 se precisan los Programas-Indicadores-Metas que sobre el particular
asumen “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA”.

La ministracion de recursos federales que efectie “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, se realizara con
recursos presupuestarios federales e insumos federales, de acuerdo con la distribucién siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
UNIDAD
(Pesos)
N RESPONSABLE/ CLAVE DEL PROGRAMA
0.
PROGRAMA DE PRESUPUESTARIO RECURSOS
, INSUMOS
ACCION PRESUPUESTARIOS TOTAL
FEDERALES
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 Promocién de la Salud y 0.00 0.00 0.00
Determinantes Sociales
2 Entornos y P018 1,836,835.55 0.00 1,836,835.55
Comunidades
Saludables
3 Alimentacion y Actividad uoo8 3,000,000.00 0.00 3,000,000.00
Fisica
Subtotal: 4,836,835.55 0.00 4,836,835.55
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Sistema Nacional de U009 3,198,722.00 0.00 3,198,722.00
Vigilancia
Epidemiolégica
2 SINAVE  (Componente U009 2,385,184.00 82,841.00 2,468,025.00
de Vigilancia por
Laboratorio)
Subtotal: 5,583,906.00 82,841.00 5,666,747.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental P018 350,000.00 0.00 350,000.00
Subtotal: 350,000.00 0.00 350,000.00
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315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

1 Seguridad Vial P018 900,000.00 0.00 900,000.00

2 Prevencién de 0.00 0.00 0.00
Accidentes en Grupos
Vulnerables

Subtotal: 900,000.00 0.00 900,000.00

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

1 Prevencién y Control del P020 8,834,704.00 0.00 8,834,704.00
Cancer de la Mujer

2 Salud Materna y P020 11,451,801.22 0.00 11,451,801.22
Perinatal

3 Salud Sexual y P020 1,820,760.00 0.00 1,820,760.00
Reproductiva para
Adolescentes

4 Planificacion Familiar y P020 3,174,618.60 0.00 3,174,618.60
Anticoncepcion

5 Prevencién y Atencion P020 7,974,320.00 338,693.80 8,313,013.80
de la Violencia Familiar y
de Género

6 Igualdad de Género en P020 328,642.00 0.00 328,642.00
Salud

Subtotal: 33,584,845.82 338,693.80 33,923,539.62

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

1 Prevencién y Control de P018, U009 18,082.00 454,234.50 472,316.50
la Rabia Humana

2 Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00
la Brucelosis

3 Prevencién y Control de 0.00 0.00 0.00
la Rickettsiosis

4 Prevencién y Control de P018, U009 1,621,260.00 10,119,795.00 11,741,055.00
Dengue y Otros
Vectores

5 Prevencién y Control del U009 251,990.00 0.00 251,990.00
Paludismo

6 Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis

7 Prevencién y Control de U009 446,384.92 0.00 446,384.92
la Enfermedad de
Chagas

8 Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00
las Leishmaniasis

9 Prevencién y Control de 0.00 0.00 0.00
la  Intoxicacion  por
Picadura de Alacran

10 Prevencién y Control de U008 514,482.00 0.00 514,482.00

la Diabetes
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11

Prevencién y Control de
la Obesidad y Riesgo
Cardiovascular

U008

4,625,014.00

0.00

4,625,014.00

12

Atencion del
Envejecimiento

U008

61,721.28

0.00

61,721.28

13

Prevencién, Deteccion y
Control de los
Problemas de Salud

Bucal

U009

140,479.50

0.00

140,479.50

14

Prevencion y Control de
la Tuberculosis

0.00

0.00

0.00

15

Eliminacion de la Lepra

0.00

0.00

0.00

16

Atencién de Urgencias
Epidemiolégicas y
Desastres

U009

400,000.00

0.00

400,000.00

17

Prevencion de
Enfermedades
Diarreicas Agudas y

Colera

U009

435,000.00

0.00

435,000.00

18

Prevencién y Control de
las Enfermedades

Respiratorias e Influenza

U009

310,350.00

0.00

310,350.00

Subtotal:

8,824,763.70

10,574,029.50

19,398,793.20

K00 CENTRO NACIONAL PARA

LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

1

Respuesta al VIH/SIDA
elTS

P016

25,000.00

1,070,991.96

1,095,991.96

Subtotal:

25,000.00

1,070,991.96

1,095,991.96

R0O0 CENTRO NACIONAL PARA

LA SALUD DE LA INFANCIA

Y LA ADOLESCENCIA

1 Vacunacion Universal EO036 3,366,881.00 32,377,141.50 35,744,022.50

2 Salud para la Infancia y P018 897,473.00 0.00 897,473.00
la Adolescencia

3 Cancer en la Infancia y PO18 561,465.00 0.00 561,465.00
la Adolescencia

Subtotal: 4,825,819.00 32,377,141.50 37,202,960.50

Total de recursos federales a
ministrar a "LA ENTIDAD"

58,931,170.07

44,443,697.76

103,374,867.83

La ministracion de recursos presupuestarios federales que realice “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, se
hara considerando la estacionalidad del gasto y, en su caso, el calendario presupuestario autorizado por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a través del Sistema Integral de Administracion Financiera Federal
-SIAFF-.

Los recursos presupuestarios federales otorgados a “LA ENTIDAD” se consideraran devengados para
“LA SECRETARIA”, a partir de que ésta realice la entrega de los mismos a la Secretaria de Finanzas
de “LA ENTIDAD?”, no asi para “LA ENTIDAD”, ni por lo que se refiere al resto de las obligaciones establecidas
en el presente instrumento.

Con el objeto de asegurar la aplicaciéon y efectividad del presente Convenio Especifico, las partes se
sujetaran a lo establecido en sus clausulas y sus correspondientes Anexos, al contenido de “EL ACUERDO
MARCO?, asi como a las disposiciones juridicas aplicables.




6 (Segunda Seccion) DIARIO OFICIAL Jueves 26 de mayo de 2016

SEGUNDA.- MINISTRACION.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento,
“LA SECRETARIA” ministrara a “LA ENTIDAD” recursos federales hasta por la cantidad de $103,374,867.83
(ciento tres millones trescientos setenta y cuatro mil ochocientos sesenta y siete pesos 83/100 M.N.), con
cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”, para la realizacién de las intervenciones que contemplan
“LOS PROGRAMAS”.

Los recursos federales por un monto de $58,931,170.07 (cincuenta y ocho millones novecientos treinta y
un mil ciento setenta pesos 07/100 M.N.) se radicaran a la Secretaria de Finanzas de “LA ENTIDAD”, en la
cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los
recursos, en la institucién de crédito bancaria que la misma determine, informando de ello a
“LA SECRETARIA”. Los recursos presupuestarios federales a que se hace alusién, se ministraran conforme al
calendario establecido en el Anexo 3.

Una vez que sean radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Finanzas de
“LA ENTIDAD?”, ésta se obliga a ministrarlos a la Unidad Ejecutora, junto con los rendimientos financieros que
se generen en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma previa a
la entrega de los recursos, en un plazo no mayor a 5 dias habiles, contados a partir de que
“LA SECRETARIA” radique los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Finanzas de
conformidad con los alcances establecidos en “EL ACUERDO MARCO”.

Para efectos de este Convenio Especifico se entendera como Unidad Ejecutora a los Servicios de Salud
de San Luis Potosi.

Los recursos presupuestarios federales que ministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” definidos como
insumos federales, por un monto total de $44,443,697.76 (cuarenta y cuatro millones cuatrocientos cuarenta y
tres mil seiscientos noventa y siete pesos 76/100 M.N.) seran entregados directamente a los Servicios de
Salud de San Luis Potosi, y seran aplicados, de manera exclusiva, en “LOS PROGRAMAS” sefialados en la
clausula primera del presente instrumento.

Queda expresamente establecido que los recursos presupuestarios federales e insumos federales
otorgados en el presente Convenio Especifico, no son susceptibles de presupuestarse en los ejercicios
fiscales siguientes, por lo que no implica el compromiso de ministraciones posteriores, ni en ejercicios fiscales
subsecuentes con cargo a la Federacion para complementar la infraestructura y el equipamiento que pudiera
derivar del objeto del presente instrumento, ni de operaciones inherentes a las obras y equipamientos, ni para
cualquier otro gasto administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

“LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD’ deberan sujetarse a los siguientes parametros para asegurar la
transparencia en la aplicacion y comprobacion de los recursos federales ministrados:

PARAMETROS

“LA SECRETARIA” verificara, por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, que los recursos presupuestarios federales e insumos
federales ministrados con motivo del presente Convenio Especifico, sean destinados para fortalecer la
integralidad de las acciones de Prevencion y Promocién de la Salud de “LOS PROGRAMAS” a que refiere
la clausula primera, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias
competentes del Ejecutivo Federal y de acuerdo a los siguientes alcances:

1.  Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que “LA SECRETARIA” se compromete
a ministrar a “LA ENTIDAD”, a través de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, estaran sujetos a la disponibilidad
presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de conformidad con las disposiciones
juridicas aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto se establezca.

2. “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podra verificar, supervisar y evaluar en todo momento las
obligaciones que asume “LA ENTIDAD”, asi como la aplicacion y destino de los recursos
presupuestarios federales e insumos federales que se le entregan en el marco del
presente instrumento.

3. “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, aplicara las medidas que procedan de acuerdo con la
normativa aplicable e informard a la Direccibn General de Programacion, Organizacion y
Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico; a las
instancias de fiscalizaciéon federales que correspondan, asi como a la Secretaria de la Contraloria
estatal o equivalente de “LA ENTIDAD”, el caso o casos en que los recursos presupuestarios
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federales no hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD”, para los fines objeto del presente Convenio
Especifico, o bien, en contravencién a sus clausulas, ocasionando como consecuencia la suspension
o cancelacion de la ministracion de recursos federales a “LA ENTIDAD”, en términos de lo
establecido en la clausula octava de “EL ACUERDO MARCO”.

4. “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, practicard, cuando lo considere necesario,
visitas de supervision de acuerdo a “LOS PROGRAMAS”, a que se refieren en la clausula primera del
presente instrumento convenido para este fin con “LA ENTIDAD”, a efecto de observar los avances
de “LOS PROGRAMAS”, estando obligada “LA ENTIDAD”, a la entrega del formato de certificacion
del gasto, que se obtengan del Sistema de Informacion para la Administracién del Fondo para el
Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, en adelante,
“SIAFFASPE”, que sustente y fundamente la aplicacion de los recursos citados en la clausula
primera del presente instrumento.

Los recursos presupuestarios federales que se ministren, una vez devengados y conforme avance el
ejercicio, deberan ser registrados por “LA ENTIDAD” en su contabilidad, de acuerdo con las
disposiciones juridicas aplicables y se rendiran en su cuenta publica, sin que por ello pierdan su
caricter federal.

Los documentos que integran la certificacion del gasto, deberan reunir los requisitos que enuncian
los articulos 29 y 29-A del Codigo Fiscal de la Federacion, y en su caso, “LA SECRETARIA” solicitara
la documentacién que ampare la relaciéon de gastos antes mencionada.

5. El “SIAFFASPE” es una herramienta informatica implementada por “LA SECRETARIA”, como un
mecanismo peridédico para el control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacion de los
recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este instrumento son
ministrados a “LA ENTIDAD”; asi como para realizar la comprobacion del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados a “LA ENTIDAD”.

TERCERA.- INTERVENCIONES, INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre el
Ejecutivo Federal por conducto de “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, se aplicaran en “LOS PROGRAMAS”
a que se refiere la clausula primera del presente instrumento, los cuales estaran destinados a realizar las
intervenciones y alcanzar las metas que al efecto se establecen en el Anexo 4 del presente instrumento.

“LA ENTIDAD”, debera mantener bajo su custodia, a través de los Servicios de Salud de San Luis Potosi,
por lo menos 5 afios posteriores a su expedicion, la documentacién comprobatoria original de caracter técnico,
administrativo y operativo del cumplimiento de las metas a que hace referencia el Anexo 4 del presente
instrumento, y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por “LA SECRETARIA”, por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi
como la informacion adicional que estas Ultimas llegaran a requerirle.

CUARTA.- APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que ministre el
Ejecutivo Federal por conducto de “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, seran destinados, ejercidos y
aplicados en forma exclusiva en las intervenciones que contemplan “LOS PROGRAMAS”, en términos de lo
estipulado en la clausula primera de este Instrumento.

Los recursos presupuestarios federales, a que se refieren el parrafo anterior, deberan ser ejercidos en las
partidas de gasto autorizadas por las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables de
cada uno de “LOS PROGRAMAS”, a través del “SIAFFASPE”.

Los recursos presupuestarios federales que se ministren con motivo de la celebracién de este Convenio
Especifico no podran ministrarse hacia cuentas en las que “LA ENTIDAD” maneje otro tipo de recursos ni
traspasarse a otros conceptos de gasto y se registraran conforme a su naturaleza, como gasto corriente o
gasto de capital, de conformidad con el Clasificador por Objeto del Gasto para la Administraciéon
Pudblica Federal.

La alineacion de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacion Estatal, Oportunidades y Otra, asi
como los de la Comisién Nacional de Proteccion Social en Salud, CNPSS, ANEXO IV y Fondo de Proteccién
contra Gastos Catastroficos, FPGC, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman
parte de los recursos federales ministrados por “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente
Convenio, ya que sélo se sefialan para efectos informativos, por lo que el control, vigilancia y supervision
respecto de la aplicacion, ejercicio y comprobacién de dichos recursos, seran responsabilidad de quienes
tienen a cargo dichas fuentes de financiamiento. En consecuencia la informacion de la distribucién de los
recursos referido en el presente parrafo se incluye sélo para efectos de la evaluacién de la eficiencia y eficacia
de “LOS PROGRAMAS”.
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Para las contrataciones de personal que realice “LA ENTIDAD” con los recursos presupuestarios federales
gue se ministren con motivo de la celebracion de este Convenio Especifico, se deberan realizar de
conformidad con lo sefialado en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12,
2016 establecidos en el “SIAFFASPE”.

Los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales a que se refiere la
clausula segunda de este Convenio Especifico, deberan destinarse exclusivamente a cualquiera de
“LOS PROGRAMAS" previstos en la clausula primera del presente instrumento.

Los remanentes, resultado del ahorro presupuestario obtenido en el ejercicio de los recursos
presupuestarios federales a que se refiere la clausula segunda de este Convenio Especifico, se podran, a
solicitud de la Unidad Ejecutora de “LA ENTIDAD” y previa autorizacién de los titulares de las unidades
administrativas u érganos desconcentrados responsables de cada uno de "LOS PROGRAMAS?”, aplicar en
otras intervenciones del mismo Programa, o bien, a otros o a los mismos conceptos de gasto del mismo
Programa, que sean necesarios para el cumplimiento de sus metas, siempre y cuando se ejerzan, a mas
tardar, el 31 de diciembre de 2016 y se demuestre que se cumplié totalmente con las metas establecidas en el
Programa al cual se asignaron los recursos, en términos de lo pactado en el presente Convenio Especifico.

QUINTA.- GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedardn a cargo de
“LA ENTIDAD”.

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a las establecidas en
“EL ACUERDO MARCQ?, estara obligada a:

. Aplicar la totalidad de los recursos presupuestarios federales e insumos federales a que se refiere
la clausula primera de este instrumento en “LOS PROGRAMAS” establecidos en la misma, por lo
gue se hace responsable del gjercicio, uso, aplicacion y destino de los citados recursos federales.

1. Entregar a “LA SECRETARIA’, a través de las unidades administrativas u érganos
desconcentrados que tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS”, los certificados del gasto
gue se obtengan del “SIAFFASPE”, respecto de la comprobacion del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados, asi como de los reintegros a la Tesoreria de la Federacion
que realice “LA ENTIDAD”, elaborados y validados por el titular de los Servicios de Salud de San
Luis Potosi o por aquel servidor publico en quien éste delegue dichas funciones, conforme a la
normatividad aplicable en “LA ENTIDAD”.

Asimismo, se compromete a mantener bajo su custodia, a través de los Servicios de Salud de San
Luis Potosi, por lo menos 5 afios a partir de la fecha de su expedicion, la documentacion
comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados, y en su caso,
proporcionarla cuando ésta le sea requerida por “LA SECRETARIA”, por la Secretaria de Hacienda
y Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi como la
informacién adicional que estas Ultimas llegaran a requerirle.

La documentacién comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales objeto de
este Convenio Especifico, debera expedirse a nombre de los Servicios de Salud de San Luis
Potosi y debera cumplir con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, como son los articulos 29 y 29-A del Cédigo Fiscal de la Federacién, estableciendo
domicilio, RFC, conceptos de pago, etc., asi como con los requisitos que establezcan los Criterios
para la Comprobacion del Gasto, 2016 sefialados en el “SIAFFASPE”, segun corresponda. Dicha
documentacion comprobatoria se debera cancelar con la leyenda “Operado”, y se identificara con
el nombre de “LOS PROGRAMAS’ en los que se haya efectuado el gasto.

1. Mantener bajo su guarda y custodia, a través de los Servicios de Salud de San Luis Potosi
la documentacion comprobatoria original de los insumos federales ministrados, hasta en tanto la
misma le sea requerida por “LA SECRETARIA” y, en su caso, por la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi como la
informacion adicional que estas Ultimas llegaran a requerirle.

V. Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere la clausula primera del presente
instrumento, en la cuenta bancaria especifica productiva, con la finalidad de identificar los recursos
y sus rendimientos financieros, para efectos de comprobacién de su ejercicio y fiscalizacion, y
demaés disposiciones generales aplicables a los Servicios de Salud de San Luis Potosi, a efecto de
que esta dUltima esté en condiciones de iniciar las acciones para dar cumplimiento a
“‘LOS PROGRAMAS” mencionados en la clausula primera de este Convenio Especifico, en un
plazo no mayor a 5 dias habiles, contados a partir de que “LA SECRETARIA” radique los recursos
presupuestarios federales en la Secretaria de Finanzas.
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VI.

VII.

VIIL.

XI.

XII.

XIIl.

XIV.

Los recursos presupuestarios federales ministrados, que después de radicados en la Secretaria de
Finanzas de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez
ministrados a esta Ultima, no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran considerados
por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, procediéndose a su reintegro al Erario Federal
(Tesoreria de la Federacion), dentro de los 15 dias naturales siguientes en que lo requiera
“LA SECRETARIA” e informara a la Direccién General de Programacion, Organizacién y
Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico.

Que los Servicios de Salud de San Luis Potosi destine los insumos federales ministrados, a efecto
de realizar actividades en “LOS PROGRAMAS” sefialados en el Anexo 5.

Los insumos federales que no sean destinados en tiempo y forma a “LOS PROGRAMAS”
sefialados en el Anexo 5 de este Convenio Especifico, seran considerados por “LA SECRETARIA”
como recursos ociosos, por lo que las unidades administrativas u los 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podran solicitar su devolucién para reasignarlos.

Informar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u érganos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, mediante los formatos que
se generan a través del Médulo Informes Trimestrales del “SIAFFASPE”, dentro de los 20 dias
hébiles siguientes a la terminacion del trimestre de que se trate, sobre el ejercicio, aplicacion,
destino y resultados obtenidos respecto de los recursos presupuestarios federales e insumos
federales ministrados, asi como del avance de “LOS PROGRAMAS” de salud publica previstos en
este instrumento, incluyendo el cumplimiento de las intervenciones e indicadores y sus metas,
previstos en la clausula tercera de este Convenio Especifico, asi como el avance y, en su caso,
resultados de las acciones que lleve a cabo de conformidad con este instrumento.

Requisitar, de manera oportuna y con la periodicidad establecida en la normativa vigente, los datos
para el Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica, asi como para los sistemas de informacion
especificos establecidos por las direcciones generales de Promocion de la Salud y de
Epidemiologia, los secretariados técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la
Prevencién de Accidentes y por los centros nacionales de Equidad de Género y Salud
Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion y el
Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia.

Manejar adecuadamente el ciclo logistico para la conservacion y distribucion oportuna de los
insumos federales que se le ministren con motivo de este instrumento.

Mantener en condiciones Optimas de operacion, los sistemas de red de frio para el mantenimiento
de los insumos y vigilar la vigencia de los insumos federales ministrados de aplicacién directa a la
poblacién estatal, evitando la caducidad de los mismos.

Verificar que todos los procedimientos referentes a la remodelacion, modificacion, ampliacion y
equipamiento de los laboratorios de referencia epidemioldgica que se realicen en “LA ENTIDAD”
cumplan con lo dispuesto por las Leyes, Reglamentos, Decretos, Circulares y Normas de las
autoridades competentes en materia de Salubridad, Proteccion Ecologica y de Medio Ambiente
que rijan en el ambito federal.

Registrar, como activos fijos los bienes muebles que seran adquiridos con cargo a los recursos
presupuestarios federales objeto de este instrumento, de conformidad con las disposiciones
juridicas vigentes en materia de ejercicio, registro y contabilidad del gasto publico gubernamental.

Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Estatal y en los demas informes que le sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos presupuestarios federales e insumos federales
ministrados con motivo del presente Convenio Especifico, sin que por ello pierdan su
caracter federal.

Contratar con recursos de “LA ENTIDAD”, y mantener vigentes las pdlizas de seguros y de
mantenimientos preventivo y correctivo de los bienes muebles que sean adquiridos con cargo a los
recursos presupuestarios federales objeto de este instrumento.

Contratar los recursos humanos calificados para la consecucion de las intervenciones de
“LOS PROGRAMAS” y, en su caso, proporcionar las facilidades, viaticos y transportacién para la
asistencia a los cursos de capacitacion, entrenamiento o actualizacion que sefialen las direcciones
generales de Promocion de la Salud y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de
los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de Accidentes y por los centros
nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de
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XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.
XX.

XXI.

XXII.

Enfermedades; para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA” o de los Servicios de Salud de San
Luis Potosi de “LA ENTIDAD”, de acuerdo con lo que para tal efecto se sefiale en el “SIAFFASPE”.

Mantener actualizados los indicadores de desempefio, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.

Con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de
las metas para las que se destinan los recursos federales ministrados.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio Especifico al 6rgano técnico de fiscalizacion de la
legislatura local en “LA ENTIDAD”.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucién del objeto del presente instrumento,
quedaran bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa y no existira relaciéon laboral
alguna entre éstos y “LA SECRETARIA”, por lo que esta ultima en ningln caso se entendera como
patrén sustituto o solidario.

Publicar el presente Convenio Especifico en el 6rgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

Difundir en su pagina de Internet “LOS PROGRAMAS” financiados con los recursos que le seran
ministrados mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y
presupuestarios, en los términos de las disposiciones juridicas aplicables.

Al concluir el ejercicio fiscal, reintegrar a la Tesoreria de la Federacién, a mas tardar dentro de los
15 dias naturales siguientes al cierre del ejercicio; aquellos recursos que no hayan sido
efectivamente devengados en términos de lo dispuesto por la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, dentro de los 15 dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio, los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales
ministrados por “LA SECRETARIA”, e informar a las diferentes instancias fiscalizadoras, cuando
asi lo requieran, el monto y fecha de dicho reintegro, o en su caso la aplicacion de los rendimientos
financieros de acuerdo a lo establecido en la clausula cuarta del presente instrumento.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DEL EJECUTIVO FEDERAL.- “LA SECRETARIA”, por conducto de las
unidades administrativas u 6rganos desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”,
estara obligada a:

VI.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a la Secretaria de Finanzas de “LA ENTIDAD”,
sefialados en la clausula primera del presente instrumento de conformidad con el calendario
establecido en el Anexo 3 de este Convenio Especifico.

Ministrar los insumos federales a los Servicios de Salud de San Luis Potosi de “LA ENTIDAD”,
sefialados en la clausula primera del presente instrumento, de conformidad con lo establecido y
detallado en el Anexo 5 de este Convenio Especifico.

Verificar que los recursos presupuestarios federales e insumos federales que se ministren no
permanezcan ociosos y que sean destinados Unicamente para “LOS PROGRAMAS” a que se
refiere la clausula primera de este Convenio Especifico, sin perjuicio de las atribuciones que en la
materia correspondan a otras instancias de fiscalizacion federales.

Proporcionar la asesoria técnica necesaria a “LA ENTIDAD” a fin de garantizar el cumplimiento del
objeto del presente instrumento, en los tiempos y para la prestacion de los servicios relacionados
con las materias de salubridad general.

Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervision y establecer mecanismos para
asegurar la aplicacion de los recursos federales ministrados y el cumplimiento del objeto del
presente instrumento.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable e informar a la Direccion
General de Programacion, Organizacion y Presupuesto de ‘LA SECRETARIA”, y ésta a la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y a las instancias de fiscalizacién federales que
correspondan, asi como a la Secretaria de la Contraloria estatal o equivalente, el caso o casos en
que los recursos presupuestarios federales e insumos federales permanezcan ociosos 0 que no
hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD” para los fines que en este instrumento se determinan.
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VILI. Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacidon de los recursos presupuestarios federales e insumos federales
ministrados con motivo del presente Convenio Especifico.

VIll.  Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacion con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el
cumplimiento del objeto del presente instrumento.

IX. Los recursos humanos que requiera para la ejecucién del objeto del presente instrumento,
guedaran bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa y no existira relacion laboral
alguna entre éstos y “LA ENTIDAD”, por lo que en ningln caso esta Ultima se entendera como
patron sustituto o solidario.

X. Realizar, en el ambito de su competencia, el control, vigilancia, supervision, seguimiento y
evaluacién de los recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este
instrumento seran ministrados a “LA ENTIDAD” de conformidad con las disposiciones juridicas
vigentes en materia del ejercicio del Gasto Publico Federal, lo anterior, sin perjuicio de las
acciones de vigilancia, control y evaluacién a que hace referencia la clausula Octava del
presente instrumento.

XI. Con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de
los objetivos para los que se destinan los recursos presupuestarios federales e insumos
federales ministrados.

XII. Informar sobre la suscripcion de este Convenio Especifico, a la Auditoria Superior de
la Federacion.

XIll.  Publicar el presente Convenio Especifico en el Diario Oficial de la Federacion.

XIV.  Difundir en su pagina de Internet “LOS PROGRAMAS” financiados con los recursos que seran
ministrados mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y
presupuestarios, en términos de las disposiciones juridicas vigentes y aplicables.

OCTAVA.- ACCIONES DE VIGILANCIA, CONTROL Y EVALUACION.- Los recursos presupuestarios
federales e insumos que ministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente instrumento no
pierden su caracter federal, por lo que el control, vigilancia, seguimiento y evaluacion, correspondera a
“LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizacién
federales que correspondan en sus respectivos ambitos de competencia, sin perjuicio de las acciones de
control, vigilancia, y evaluacion que, en coordinacion con las instancias de fiscalizacion federales, realice el
6rgano de control de “LA ENTIDAD” y se llevaran a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas
vigentes en materia del ejercicio del Gasto Publico Federal.

NOVENA.- VIGENCIA.- El presente Convenio Especifico, asi como sus anexos, comenzaran a surtir sus
efectos a partir de la fecha de su suscripcion y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2016.

DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- Las partes acuerdan que el presente Convenio Especifico
podra modificarse de comun acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las
disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico obligardn a sus signatarios a
partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el érgano de
difusion oficial de “LA ENTIDAD".

En caso de contingencias para la realizacion de “LOS PROGRAMAS” previstos en este instrumento,
ambas partes acuerdan tomar las medidas o mecanismos necesarios que permitan afrontar dichas
contingencias. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la
suscripcion del Convenio Modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il.  Por previo acuerdo de las partes.

Ill.  Por no existir la disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos adquiridos por
“LA SECRETARIA”.

IV. Por caso fortuito o fuerza mayor. En el evento que se presenten casos fortuitos o de fuerza mayor
gue motiven el incumplimiento a lo pactado, la contraparte quedara liberada del cumplimiento de las
obligaciones que le son correlativas, debiendo comunicar a la brevedad dichas circunstancias
mediante escrito firmado por la parte que corresponda.



12 (Segunda Seccion) DIARIO OFICIAL Jueves 26 de mayo de 2016

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse en
su totalidad, o bien, de forma parcial, por cada una de las unidades administrativas u 6rganos
desconcentrados en lo concerniente a “LOS PROGRAMAS” que les corresponda, por las siguientes causas:

. Por falta de entrega de la informacion, reportes y demas documentos dentro de los plazos
establecidos en este Convenio Especifico.

Il.  Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales e insumos federales permanecen
0ciosos o que se utilizaron con fines distintos a los previstos en el presente instrumento.

Ill.  Por incumplimiento de alguna de las partes a las obligaciones contraidas en el mismo.

En estos casos se procederd en términos de lo establecido en la clausula octava de
“EL ACUERDO MARCO’.

DECIMA TERCERA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente
Convenio Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCO”, a que se hace referencia en el apartado de
antecedentes de este instrumento, las clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO MARCOQO” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si
a la letra se insertasen y seran aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el
presente documento.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado al primer dia del mes de enero de dos mil dieciséis.

ANEXO 1

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL,
POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE SAN LUIS
POTOSI, POR CONDUCTO DE “LA ENTIDAD".

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de “LA SECRETARIA”.

1. Dr. Pablo Antonio Kuri Morales Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud

2. Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete Director General de Promocién de la Salud

3. Dr. Cuitldhuac Ruiz Matus Director General de Epidemiologia

4. T.R. Maria Virginia Gonzalez Torres Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud
Mental

5. Dra. Martha Cecilia Hijar Medina Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la
Prevencion de Accidentes

6. Dr. Ricardo Juan Garcia Cavazos Director General del Centro Nacional de Equidad de
Género y Salud Reproductiva

7. Dr. Jesus Felipe Gonzélez Roldan Director General del Centro Nacional de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades

8. Dra. Patricia Estela Uribe Zafiiga Directora General del Centro Nacional para la
Prevencion y el Control del VIH/SIDA

9. Dr. Ignacio Federico Villasefior Ruiz Director General del Centro Nacional para la Salud de
la Infancia y la Adolescencia

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de “LA ENTIDAD”.

1 Dra. Ménica Liliana Rangel Martinez Directora General de Servicios de Salud de San Luis
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ANEXO 2
Identificacion de fuentes de financiamiento de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica.
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No- ACCION ANEXO IV FPGC FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 |Promocién de la 0.00 0.00 0.00 1,251,233.20 0.00 0.00 1,251,233.20 0.00 0.00 0.00 1,251,233.20
Salud y
Determinantes
Sociales
2 |Entornos y 1,836,835.55 0.00 1,836,835.55 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,836,835.55
Comunidades
Saludables
3 | Alimentacion y 3,000,000.00 0.00 3,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,000,000.00
Actividad Fisica
TOTALES 4,836,835.55 0.00 4,836,835.55 1,251,233.20 0.00 0.00 1,251,233.20 0.00 0.00 0.00 6,088,068.75
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No- ACCION ANEXO IV FPGC FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 |Sistema Nacional 3,198,722.00 0.00 3,198,722.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,198,722.00
de Vigilancia
Epidemiolégica
2 |SINAVE 2,385,184.00 0.00 2,385,184.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,385,184.00
(Componente de
Vigilancia por
Laboratorio)
TOTALES 5,583,906.00 0.00 5,583,906.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,583,906.00
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313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. DE ACCION FPGC
i ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS }
DIAGNOSTICO
1 |Salud Mental 0.00 350,000.00 350,000.00 9,616,792.51 0.00 0.00 9,616,792.51 0.00 0.00 0.00 9,966,792.51
TOTALES 0.00 350,000.00 350,000.00 9,616,792.51 0.00 0.00 9,616,792.51 0.00 0.00 0.00 9,966,792.51
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
i ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS )
DIAGNOSTICO
1 |Seguridad Vial 900,000.00 0.00 900,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 900,000.00
2 |Prevencion de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Accidentes  en
Grupos
Vulnerables
TOTALES 900,000.00 0.00 900,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 900,000.00
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LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

PROGRAMA DE

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

Ramo 12

SPPS/INTERVENCIONES

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

No. ACCION FPGC
ESPECIHCO ANEXO IV FPGC
APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS i
DIAGNOSTICO
1 |Prevencion y 0.00 8,834,704.00 8,834,704.00 4,536,570.43 0.00 0.00 4,536,570.43 0.00 0.00 0.00| 13,371,274.43
Control del
Cancer de la
Mujer
2 |Salud Materna y 0.00| 11,451,801.22| 11,451,801.22| 11,033,349.13 0.00 0.00| 11,033,349.13 0.00 0.00 0.00| 22,485,150.35
Perinatal
3 |[Salud Sexual y| 1,264,472.00 556,288.00 1,820,760.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,820,760.00
Reproductiva
para
Adolescentes
4 | Planificacion 0.00 3,174,618.60 3,174,618.60 5,483,636.30| 40,045,480.80 0.00| 45,529,117.10 0.00 0.00 0.00| 48,703,735.70
Familiar y
Anticoncepcion
5 |Prevencion y 100,000.00 7,874,320.00 7,974,320.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,974,320.00
Atencion de la
Violencia
Familiar y de
Género
6 |lgualdad de 328,642.00 0.00 328,642.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 328,642.00
Género en Salud
TOTALES 1,693,114.00 31,891,731.82| 33,584,845.82| 21,053,555.86| 40,045,480.80 0.00| 61,099,036.66 0.00 0.00 0.00| 94,683,882.48
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

PROGRAMA DE

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

Ramo 12

SPPS/INTERVENCIONES

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

No. ACCION FPGC
i ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO | FEDERAL | CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS |
DIAGNOSTICO
1 |Prevencion y 18,082.00 0.00 18,082.00 1,090,862.86 0.00 0.00 1,090,862.86 0.00 0.00 0.00 1,108,944.86
Control de la
Rabia Humana
2 | Prevenciéon y 0.00 0.00 0.00 4,099.65 0.00 0.00 4,099.65 0.00 0.00 0.00 4,099.65
Control de la
Brucelosis
3 | Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de la
Rickettsiosis
4 | Prevencion y| 1,421,260.00 200,000.00| 1,621,260.00 4,953,353.45 0.00 0.00 4,953,353.45 0.00 0.00 0.00 6,574,613.45
Control de
Dengue y Otros
Vectores
5 |Prevencion y 251,990.00 0.00 251,990.00 927.84 0.00 0.00 927.84 0.00 0.00 0.00 252,917.84
Control del
Paludismo
6 |Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
7 |Prevencion y 446,384.92 0.00 446,384.92 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 446,384.92
Control de la
Enfermedad de
Chagas
8 |Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

Control de las
Leishmaniasis

97

(ug1293s epPUNHIS)

V10140 OolaviIad

9T0Z 9p 0ABW 8P 92 SaAaN(



9 |Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de la
Intoxicacion  por
Picadura de
Alacran

10 |Prevencién y 416,482.00 98,000.00 514,482.00 51,878,850.05 0.00 0.00 51,878,850.05 0.00 0.00 0.00 52,393,332.05
Control de la
Diabetes

11 |Prevencién y| 4,625,014.00 0.00| 4,625,014.00 37,805,558.22 0.00 0.00 37,805,558.22 0.00 0.00 0.00 42,430,572.22
Control de la
Obesidad y
Riesgo
Cardiovascular

12 |Atencion del 0.00 61,721.28 61,721.28 337,038.00 0.00 0.00 337,038.00 0.00 0.00 0.00 398,759.28
Envejecimiento

13 |Prevencion, 140,479.50 0.00 140,479.50 30,896,382.28 0.00 0.00 30,896,382.28 0.00 0.00 0.00 31,036,861.78
Deteccién y
Control de los
Problemas de
Salud Bucal

14 |Prevencién y 0.00 0.00 0.00 3,685,954.03 0.00 0.00 3,685,954.03 0.00 0.00 0.00 3,685,954.03
Control de la
Tuberculosis

15 |Eliminacién de la 0.00 0.00 0.00 23,900.00 0.00 0.00 23,900.00 0.00 0.00 0.00 23,900.00
Lepra

16 |Atencion de 400,000.00 0.00 400,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 400,000.00
Urgencias
Epidemiolégicas y
Desastres

17 |Prevencién de 0.00 435,000.00 435,000.00 914,229.33 0.00 0.00 914,229.33 0.00 0.00 0.00 1,349,229.33
Enfermedades
Diarreicas Agudas
y Coélera

18 |Prevencion y 0.00 310,350.00 310,350.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 310,350.00
Control de las
Enfermedades
Respiratorias e
Influenza
TOTALES 7,719,692.42| 1,105,071.28| 8,824,763.70 131,591,155.71 0.00 0.00| 131,591,155.71 0.00 0.00 0.00| 140,415,919.41
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | DE ACCION FPGC
I ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO | FEDERAL | CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 |Respuesta al 25,000.00 0.00 25,000.00 9,403,997.22 0.00 0.00 9,403,997.22 31,245,328.85 3,839,490.00 35,084,818.85 44,513,816.07
VIH/SIDA e ITS
TOTALES 25,000.00 0.00 25,000.00 9,403,997.22 0.00 0.00| 9,403,997.22 31,245,328.85 3,839,490.00 35,084,818.85 44,513,816.07
ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | DE ACCION FPGC
i ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS )
DIAGNOSTICO
1 |Vacunaciéon 0.00 3,366,881.00 3,366,881.00 27,295,461.44 31,423,025.20 0.00 58,718,486.64 0.00 0.00 0.00 62,085,367.64
Universal
2 |Salud para la 0.00 897,473.00 897,473.00| 16,424,154.49 0.00 0.00| 16,424,154.49 0.00 0.00 0.00| 17,321,627.49
Infancia y la
Adolescencia
3 |Cancer en la 0.00 561,465.00 561,465.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 561,465.00
Infancia y la
Adolescencia
TOTALES 0.00| 4,825,819.00| 4,825,819.00| 43,719,615.93| 31,423,025.20 0.00| 75,142,641.13 0.00 0.00 0.00| 79,968,460.13
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Gran Total

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
TODOS LOS SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
PROGRAMAS
No. ) FPGC
DE ACCION ANEXO IV FPGC
ESPECIFICOS APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL | CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS
DIAGNOSTICO
TOTAL 20,758,547.97 | 38,172,622.10| 58,931,170.07| 216,636,350.43| 71,468,506.00 0.00| 288,104,856.43| 31,245,328.85 3,839,490.00| 35,084,818.85| 382,120,845.35

NOTA: Para el programa de Salud Materna y Perinatal a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, tendrd como fuente de

financiamiento adicional recursos del Seguro Médico Siglo XXI, SMS XXI, los cuales seran ministrados a través del Ramo 12.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

Salud Materna y Perinatal

(PESOS)
RAMO 12
No. UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA DE COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ACCION
SMS XXI RECURSOS PRESUPUESTARIOS SMS XXI INSUMOS TOTAL
L0O CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
2 0.00 0.00 0.00

NOTA: La descripcion detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados

en el Sistema de Informacion para la Administraciéon del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Pudblica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.
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ANEXO 3
Calendario de Ministraciones
(Pesos)
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Promocién de la Salud y Determinantes Sociales
febrero 0.00
Subtotal 0.00
2 Entornos y Comunidades Saludables
febrero 1,836,835.55
Subtotal 1,836,835.55
3 Alimentacioén y Actividad Fisica
febrero 3,000,000.00
Subtotal 3,000,000.00
Total 4,836,835.55
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica
febrero 3,198,722.00
Subtotal 3,198,722.00
2 | SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
febrero 2,385,184.00
Subtotal 2,385,184.00
Total 5,583,906.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Salud Mental
febrero 350,000.00
Subtotal 350,000.00
Total 350,000.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

No.

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Seguridad Vial

febrero

900,000.00

Subtotal

900,000.00
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2 Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables
febrero 0.00
Subtotal 0.00
Total 900,000.00
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencién y Control del Cancer de la Mujer
febrero 8,834,704.00
Subtotal 8,834,704.00

2 Salud Materna y Perinatal

febrero 11,451,801.22
Subtotal 11,451,801.22
3 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
febrero 1,820,760.00
Subtotal 1,820,760.00
4 Planificacion Familiar y Anticoncepcion
febrero 3,174,618.60
Subtotal 3,174,618.60
5 Prevencién y Atencion de la Violencia Familiar y de Género
febrero 7,974,320.00
Subtotal 7,974,320.00
6 Igualdad de Género en Salud
febrero 328,642.00
Subtotal 328,642.00
Total 33,584,845.82

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencién y Control de la Rabia Humana
febrero 18,082.00
Subtotal 18,082.00
2 Prevencién y Control de la Brucelosis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
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3 | Prevencion y Control de la Rickettsiosis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
4 Prevencion y Control de Dengue y Otros Vectores
febrero 1,621,260.00
Subtotal 1,621,260.00
5 Prevencién y Control del Paludismo
febrero 251,990.00
Subtotal 251,990.00
6 Eliminacion de la Oncocercosis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
7 Prevencion y Control de la Enfermedad de Chagas
febrero 446,384.92
Subtotal 446,384.92
8 Prevencién y Control de las Leishmaniasis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
9 Prevencién y Control de la Intoxicacion por Picadura de Alacran
febrero 0.00
Subtotal 0.00
10 | Prevenciony Control de la Diabetes
febrero 514,482.00
Subtotal 514,482.00
11 | Prevencion y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular
febrero 4,625,014.00
Subtotal 4,625,014.00
12 | Atencién del Envejecimiento
febrero 61,721.28
Subtotal 61,721.28
13 Prevencion, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal
febrero 140,479.50
Subtotal 140,479.50
14 | Prevencion y Control de la Tuberculosis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
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15 | Eliminacién de la Lepra
febrero 0.00
Subtotal 0.00

16 | Atencion de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
febrero 400,000.00
Subtotal 400,000.00

17 | Prevencion de Enfermedades Diarreicas Agudas y Célera
febrero 435,000.00
Subtotal 435,000.00

18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza

febrero 310,350.00
Subtotal 310,350.00
Total 8,824,763.70

K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS
febrero 25,000.00
Subtotal 25,000.00
Total 25,000.00

ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Vacunacién Universal
febrero 3,366,881.00
Subtotal 3,366,881.00

2 Salud para la Infancia y la Adolescencia
febrero 897,473.00
Subtotal 897,473.00

3 Céancer en la Infancia y la Adolescencia

febrero 561,465.00
Subtotal 561,465.00

Total ‘ 4,825,819.00

Gran total \ 58,931,170.07

NOTA: La descripcion detallada de los insumos y servicios a adquirir o contratar con los recursos que se
indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Sistema de Informacién para la Administracion
del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.



ANEXO 4

Programas-Indicadores-Metas de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Promocién de la Salud y|[1.3.1 Proceso Numero de eventos con pertinencia | Nimero de eventos con pertinencia 100 | Porcentaje de cumplimiento de eventos de 100
Determinantes Sociales intercultural y lingliistica para la promocién | intercultural y linguistica para la promocién de la salud con pertinencia
de la salud realizados promocién de la salud programado. intercultural y linguistica realizados
1 Promocién de la Salud y|1.3.2 Proceso Numero de ferias con pertinencia|NUmero de ferias con pertinencia 100 | Porcentaje de cumplimiento de ferias de 5
Determinantes Sociales intercultural y lingliistica para la promocién |intercultural 'y linguistica para la promocion de la salud con pertinencia
de la salud realizados promocion de la salud programados intercultural y linguistica realizados
1 Promocién de la Salud y|[1.5.1 Resultado Numero de escuelas validadas para|Numero de escuelas validadas para 100 | Porcentaje de cumplimiento de las escuelas 100
Determinantes Sociales promover y favorecer la salud de la|promover y favorecer la salud de la validadas, a través de la coordinacion
poblacién poblacién programadas para validar intersectorial.
1 Promocién de la Salud y|[1.5.2 Resultado Numero de albergues para migrantes |NOmero de albergues para migrantes 100 | Porcentaje de cumplimiento de albergues 2
Determinantes Sociales validados para promover y favorecer la|que promueven y favorecen la salud de validados, a través de la coordinacién
salud de la poblacién la poblacién programados para validar intersectorial.
1 Promocién de la Salud y|2.1.1 Resultado Numero de eventos de capacitacion y|NUmero total de eventos de 100 | Porcentaje de cumplimiento de eventos de 100
Determinantes Sociales actualizacién dirigidos al personal de | capacitacion y actualizacién dirigidos al capacitacion dirigidos al personal de promocién
promocion de la salud realizados personal de promocién de la salud de la salud para fortalecer el desarrollo de sus
programados competencias
1 Promocién de la Salud y|[2.2.1 Resultado Numero de talleres para poblacién general | Nimero de talleres para la promocion 100 | Porcentaje de cumplimiento de talleres para la 100
Determinantes Sociales realizados de la salud programados promocion de la salud, dirigidos a la poblacion
1 Promocién de la Salud y|[5.1.3 Proceso Numero de acciones de supervision |[NOmero de acciones de supervision 100 | Porcentaje de cumplimiento de las acciones de 100
Determinantes Sociales integral, monitoreo y evaluacion realizadas |integral, monitoreo y evaluacién supervision integral, monitoreo y evaluaciéon
programadas realizadas
1 Promocién de la Salud y|5.1.4 Resultado Porcentaje de médulos de la plataforma de | Porcentaje de médulos de la plataforma 100 | Porcentaje de cumplimiento en la implantacion 100
Determinantes Sociales la Red de Comunicacién Colaborativajde la Red de  Comunicacion de moédulos de la plataforma de la Red de
implantados Colaborativa programados Comunicacién Colaborativa
1 Promocién de la Salud y|5.1.5 Resultado Numero de investigaciones operativas | Nimero de investigaciones operativas 100 | Porcentaje de cumplimiento de las 100
Determinantes Sociales implementadas programadas investigaciones operativas que dan
seguimiento, evalltan vy retroalimentan los
procesos y programas.
1 Promocioén de la Salud y|6.1.2 Resultado Numero de consultas otorgadas en las que | Namero total de consultas otorgadas a 57 | Porcentaje de cumplimiento de consultas 58
Determinantes Sociales la poblacion usuaria de los SESA presenta | la poblacion usuaria de los SESA otorgadas en los SESA en las que la poblacion
la CNS usuaria presenta la Cartilla Nacional de Salud
(CNS) en relacién a las programadas
1 Promocién de la Salud y|7.1.1 Resultado NUmero de entidades federativas con grupo | Nimero de entidades federativas 100 | Porcentaje de entidades federativas con grupo 100
Determinantes Sociales intersectorial estatal de promocién de la | existentes en el pais estatal intersectorial de promocién de la salud y
salud y determinantes sociales determinantes sociales instalado
1 Promocién de la Salud y|7.1.2 Proceso Numero de diagnésticos de necesidades de | NUmero de diagndsticos de 100 | Porcentaje de cumplimiento del ndmero de 100
Determinantes Sociales salud participativos elaborados. necesidades de salud participativos diagndsticos de necesidades de salud
programados participativos programados por la entidad.
2 Entornos y Comunidades [ 1.1.1 Proceso Curso-taller para procuradoras(es) de salud | Curso-taller para procuradoras(es) de 100 | Porcentaje de cursos-taller para 100
Saludables realizados salud programados procuradoras(es) de salud
2 Entornos y Comunidades |1.2.1 Proceso Numero de municipios con localidades de [NUmero total de municipios con 23| Porcentaje de municipios con localidades de 100
Saludables 500 a 2500 habitantes a los que se otorgd | localidades de 500 a 2500 habitantes en 500 a 2500 habitantes a los que se les otorgd
capacitacion al personal del ayuntamiento | el afio capacitacion de Promocién de la Salud al
en el afio personal del ayuntamiento
2 Entornos y Comunidades [ 1.3.1 Proceso Numero de cursos de capacitacién para|NUmero de cursos de capacitacion para 100 | Porcentaje de cursos de capacitacion para 100
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Entornos y Comunidades |2.3.1 Proceso Reuniones de planeacién y ejecucion de | Reuniones de planeacion y ejecucion de 100 | Porcentaje de reuniones de planeacion y 100
Saludables acciones de los comités estatales de|acciones de los comités estatales de ejecucion de acciones de los comités estatales
comunidades saludables realizadas comunidades saludables programadas de comunidades saludables
Entornos y Comunidades |2.4.1 Resultado Numero de comunidades certificadas como | Nimero de comunidades programadas 100 | Porcentaje de comunidades certificadas como 100
Saludables saludables para certificar como saludables saludables
Entornos y Comunidades |2.5.1 Resultado Numero de espacios de recreacion|NUumero de espacios de recreacion 100 | Porcentaje de espacios de recreacion 100
Saludables certificados como favorables a la salud programados para certificar como certificados como favorables a la salud
favorables a la salud
Entornos y Comunidades |3.3.1 Proceso NUmero de municipios de alta y muy alta | Nimero total de municipios de alta y 25| Porcentaje de municipios de alta y muy alta 100
Saludables marginacién incorporados al Programa en | muy alta marginacion en el afio marginacién incorporados al programa
el afio
Entornos y Comunidades |3.5.1 Proceso Numero de ferias integrales de promocién [Nimero de ferias integrales de 100 | Porcentaje de ferias integrales de promocién de 100
Saludables de la salud para prevencién de la violencia | promocién de la salud para prevencion la salud para la prevencion de la violencia en
realizadas de la violencia programadas espacios publicos
Entornos y Comunidades |3.7.1 Proceso Numero de municipios que reciben [ Nimero total de municipios en el afio 100 | Porcentaje  de  municipios que reciben 100
Saludables informacién de comunicacion educativa informacién de comunicacion educativa sobre
sobre los efectos del cambio climético en la los efectos del cambio climatico en la salud
salud
Entornos y Comunidades |3.8.1 Proceso Numero de reuniones con presidentes | Nimero de reuniones con presidentes 100 | Porcentaje de reuniones con presidentes 100
Saludables municipales realizadas municipales programadas municipales
Entornos y Comunidades [4.2.1 Proceso NUmero de jurisdicciones sanitarias | NOmero de jurisdicciones sanitarias 100 | Porcentaje de jurisdicciones sanitarias 100
Saludables supervisadas en el afio programadas a supervisar en el afio supervisadas
Alimentaciéon y Actividad [1.1.1 Proceso Eventos realizados Eventos programados 100 [ Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica promocién de la alimentacién correcta y el
consumo de agua simple potable en diferentes
entornos.
Alimentacién y Actividad |2.1.1 Proceso Eventos educativos realizados. Eventos educativos programados 100 | Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica promocién de la actividad fisica en diferentes
entornos, dado por eventos realizados entre
eventos programados por cien.
Alimentaciéon y Actividad |3.1.1 Proceso Campafias realizadas Campafias programadas 96 | Niumero de campafias educativas a nivel 12
Fisica estatal, regional y local de promocién de la
alimentacion correcta, consumo de agua simple
potable y actividad fisica.
Alimentacién y Actividad |4.2.1 Proceso Eventos educativos realizados Eventos educativos programados 100 | Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica sensibilizacién de la importancia de la lactancia
materna exclusiva como factor protector y la
alimentacién complementaria
Alimentaciéon y Actividad [5.1.1 Proceso NUmero de eventos realizados NUmero de eventos programados 100 | Porcentaje de eventos realizados para difundir 100
Fisica la cultura alimentaria tradicional
Alimentaciéon y Actividad |6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 32| Numero de cursos de capacitaciéon al personal 32
Fisica de salud en temas de alimentacién correcta,
ingesta de agua simple potable, actividad fisica
y lactancia materna.
Alimentacién y Actividad |7.1.1 Proceso Numero de supervisiones realizadas NUmero de supervisiones programadas 64 | Numero de supervisiones de las actividades 21
Fisica derivadas del programa a nivel nacional, estatal,
jurisdiccional y local.
Alimentacion y Actividad |7.2.1 Resultado Numero de personas de 19 afios y menos | Total de poblacién de 19 afios y menos 10| Porcentaje de la poblacion de 19 afios y menos 10
Fisica con habitos correctos de alimentacién y | encuestada que tienen correctos habitos alimentarios y de
actividad fisica actividad fisica
Alimentaciéon y Actividad |7.2.2 Resultado NUmero de personas de 20 afios y mas con | Total de poblacién de 20 afios y mas 10 | Porcentaje de la poblacién de 20 afios y mas 10
Fisica habitos correctos de alimentacién y|encuestada que tienen correctos habitos alimentarios y de
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Sistema Nacional de(2.1.1 Resultado Sumatoria  de indicadores con | Total de indicadores evaluados 80 |Desempefio general de cinco sistemas 85
Vigilancia Epidemioldgica incremento en 0.3 puntos con respecto prioritarios del SINAVE mediante la evaluacion
del afio anterior en cada una de las periédica de 10 indicadores.
entidades federativas.
1 Sistema Nacional def2.1.2 Resultado NUmero de Reportes de Informacién [ Nimero programado de boletines por 95| Porcentaje de Reportes de Informacion 95
Vigilancia Epidemiolégica epidemiolégica (Boletines) publicados | publicar en el afio. Epidemioldgica (Boletines) publicados
en la pagina de la entidad por semana
1 Sistema Nacional de (213 Estructura. Nimero de unidades de V.E.|Numero de hospitales con Unidad de 95 | Fortalecimiento de las Unidades de Vigilancia 95
Vigilancia Epidemioldgica hospitalaria con técnico capturista | Vigilancia Epidemiolégica Hospitalaria Epidemiolégica Hospitalaria (RHOVE, Diabetes
contratado. avalados por los Comités Estatales y Registro de Céancer) mediante contratacion de
de V.E. personal capturista y paramédico
1 Sistema Nacional de(2.1.4 Estructura Niamero de unidades equipadas. Numero de unidades por equipar. 80 | Asegurar la operaciéon de los Sistemas de 80
Vigilancia Epidemioldgica Vigilancia  Epidemiolégica en todas las
Jurisdicciones y Hospitales RHOVE, USMI y del
Registro Nacional de Céancer.
1 Sistema Nacional de|2.2.1 Resultado Panoramas publicados Panoramas planeados 80 | Publicacién trimestral de panorama de Diabetes, 80
Vigilancia Epidemiolégica de Morbilidad Materna Severa y otras
enfermedades no Transmisibles.
1 Sistema Nacional de|4.1.1 Proceso Nimero de sistemas de V.E.|[NUmero total de Sistemas de V.E. por 80 | Supervisar los sistemas de vigilancia prioritarios 80
Vigilancia Epidemiolégica supervisados supervisar en los diferentes niveles técnico administrativos
para verificar el cumplimiento de los
lineamientos de vigilancia epidemiolégica
1 Sistema Nacional de(5.1.1 Proceso Numero de eventos de capacitacion | NUmero de eventos de capacitacién para 80| Porcentaje de eventos de capacitacion para 80
Vigilancia Epidemiolégica para personal operativo realizados personal operativo programados personal operativo en la Entidad
1 Sistema Nacional de[6.1.1 Estructura Equipo adquirido Equipo programado 90 | Porcentaje de UIES creadas o fortalecidas. 90
Vigilancia Epidemioldgica
1 Sistema Nacional de|6.1.2 Estructura NUmero de centros estatales instalados. | Nimero de centros estatales 90 | Instalacién de los centros estatales para el RSI 90
Vigilancia Epidemioldgica programados.
2 SINAVE (Componente de|4.1.1 Proceso NUmero de diagnésticos con [ Nimero de diagndsticos programados a 5| Reconocimiento a la competencia técnica por el 5
Vigilancia por Laboratorio) reconocimiento a la competencia | la competencia técnica por el INDRE INDRE de los diagnésticos del marco analitico
técnica por el INDRE bésico declarados por el LESP
2 SINAVE (Componente de|5.1.2 Proceso Numero de muestras procesadas del | NUmero de muestras aceptadas del 95 | Porcentaje de cobertura del servicio diagnéstico 95
Vigilancia por Laboratorio) Marco Analitico Basico en el LESP Marco Analitico Basico en el LESP del Marco Analitico Basico
2 SINAVE (Componente de|(5.1.3 Proceso Numero de muestras procesadas en|Numero de muestras aceptadas del 90 | Porcentaje de Oportunidad del servicio 90
Vigilancia por Laboratorio) tiempo de diagnéstico del Marco |Marco Analitico Basico diagnéstico del Marco Analitico Basico
Analitico Basico
2 SINAVE (Componente de|6.1.1 Proceso Diplomados realizados Diplomados programados 100 | Porcentaje de cumplimiento del programa de 2
Vigilancia por Laboratorio) capacitacion para fortalecer la competencia
técnica
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Salud Mental 112 Proceso Numero de unidades de consulta externa|NUmero de unidades de consulta 60 | Unidades de consulta externa psiquiatrica con abasto 80
psiquiatrica con abasto  suficiente  de | externa psiquiatrica suficiente de medicamento para favorecer la
medicamento prevencion secundaria de los trastornos mentales y
del comportamiento.
1 Salud Mental 1.21 Proceso NUmero de campaias realizadas NUmero de centros de salud mas 100 | Camparias informativas sobre los signos y sintomas 100
nimero de centros integrales de mas frecuentes en centros de salud y centros
salud mental integrales de salud mental
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1 Salud Mental 231 Proceso Porcentaje de personal médico y/o paramédico [ Total de personal médico y 15 | Personal médico y/o paramédico de centros de salud 20
de centros de salud capacitado en la Guia de | paramédico de centros de salud capacitado en la Guia de Intervencién mhGAP
Intervencién mhGAP
1 Salud Mental 443 Proceso NUmero de prendas de ropa de calle Total de prendas de ropa existentes 75 | Prendas de ropa de calle existente en el hospital 75
1 Salud Mental 451 Proceso NiUmero de usuarios que asisten | Total de usuarios hospitalizados 50 [ Usuarios que asisten voluntariamente a los talleres 80
voluntariamente a los talleres de rehabilitacion de rehabilitacién Psicosocial bajo los lineamientos del
Psicosocial Manual de Programas de Rehabilitacién Psicosocial
1 Salud Mental 45.2 Proceso Numero de usuarios que reciben apoyo |Total de usuarios que asisten al taller 100 | Usuarios que reciben apoyo econémico cuando 100
econdmico por cada ocasién que asisten a los asisten a los talleres de Rehabilitaciéon Psicosocial
talleres de Rehabilitacién Psicosocial
1 Salud Mental 5.1.7 Proceso Nimero de personal capacitado en los|Total de personal 30 [ Capacitacién y sensibilizacion dirigida al personal 30
Programas de Rehabilitacién Psicosocial del sobre los Programas de Rehabilitacién Psicosocial
Programa Nacional de Salud Mental: Modelo del Programa Nacional de Salud Mental: Modelo
Miguel Hidalgo Miguel Hidalgo
1 Salud Mental 6.1.2 Proceso Numero de campafias realizadas al interior de | Total de unidades de hospitalizacién 33 [ Campafia de Derechos Humanos al interior de las 1
las unidades de hospitalizacién psiquiatrica psiquiatrica unidades de hospitalizacion
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Seguridad Vial 1.1.1 Proceso Numero de Observatorios Estatales de Lesiones con | Total de entidades federativas 19| Ndmero de Observatorios Estatales de Lesiones 1
acta de creacion con acta de creacién entre el total de entidades
federativas
1 Seguridad Vial 14.1 Proceso NUmero de Observatorios Estatales de Lesiones que |Numero de  Observatorios 8| Numero de Observatorios Estatales de Lesiones 1
proporcionan  semestralmente  informacién  al | Estatales de Lesiones que proporcionan semestralmente informacién al
Observatorio Nacional instalados Observatorio Nacional entre el ndmero de
Observatorios Estatales de Lesiones instalados
1 Seguridad Vial 3.21 Proceso Total de poblacion del grupo de edad de 10|Total de poblacién del grupo de 1| Total de poblacién del grupo de edad de 10 a 49 1
a 49 afios que ha recibido platicas de sensibilizacién | edad de 10 a 49 afios afios que ha recibido platicas de sensibilizacion
sobre seguridad vial en las entidades federativas entre sobre seguridad vial en las entidades federativas
el total de poblacion del grupo de edad de 10 a 49
afios
1 Seguridad Vial 411 Proceso Numero de Consejos Estatales para la Prevencion de | Total de entidades federativas 23| Numero de Consejos Estatales para la Prevencion 1
Accidentes conformados de Accidentes conformados entre el total de
entidades federativas
1 Seguridad Vial 421 Proceso Numero de Consejos Estatales para la Prevencion de | Total de entidades federativas 20| Numero de Consejos Estatales para la Prevencion 1
Accidentes activos de Accidentes activos entre el total de entidades
federativas
1 Seguridad Vial 511 Proceso Numero de municipios prioritarios que aplican | Total de municipios prioritarios 74| Numero de municipios prioritarios que aplican 4
controles de alcoholimetria controles de alcoholimetria entre el total de
municipios prioritarios
1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso Numero de entidades federativas que cuentan con | Total de entidades federativas 14 [ Namero de entidades federativas que cuentan con 1
Centro Regulador de Urgencias Médicas en operacion Centro Regulador de Urgencias Médicas en
operacion entre el total de entidades federativas
LO0O CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Prevencién y Control del|1.1.1 Proceso NUmero de informes de campafia|Nimero de informes de campafia 100 | Proporcion de informes estatales de campafia de 100
Cancer de la Mujer enviados al CNEGSR programados por entidad federativa la "semana de sensibilizacién en cancer de cuello
uterino" y del "mes del cancer de la mujer"
recibidos respecto a lo programado para el afio
1 Prevencién y Control del|4.2.1 Proceso Mujeres de 40 a 69 afios con|Mujeres de 40 a 69 afios responsabilidad de 26 | Proporcion de mujeres de 40 a 69 afios que 30
Cancer de la Mujer mastografia de tamizaje la Secretaria de Salud programadas para cuentan con detecciéon con mastografia
tamizaje en el afio en curso
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Prevencién y Control del|4.3.1 Proceso Mujeres de 25 a 64 afios con citologia | Mujeres de 25 a 64 afios programadas para 62 | Proporcion de mujeres de 25 a 64 afios que 78
Céncer de la Mujer o prueba de VPH de primera vez tamizaje que equivalen a un tercio de la cuentan con deteccién con citologia o prueba de
poblacién de este grupo de edad VPH
Prevencion y Control del|4.4.1 Proceso Pruebas de VPH procesadas para el | Pruebas de VPH procesadas para el tamizaje 100 | Proporcién de pruebas de VPH procesadas del 63
Céancer de la Mujer tamizaje primario o seguimiento de | primario o seguimiento de pacientes tratadas total de pruebas asignadas a la entidad
pacientes  tratadas en  clinicas | en clinicas de colposcopia
de colposcopia
Prevencién y Control del [6.4.1 Estructura Indice de evaluacion de infraestructura | indice de evaluacion de infraestructura y 40 | Proporcion de incremento en el Indice de 40
Cancer de la Mujer y equipamiento de clinicas de |equipamiento de clinicas de colposcopia en evaluacién de infraestructura y equipamiento de
colposcopia al cierre de 2016 2015 clinicas de colposcopia
Prevencién y Control del|7.2.1 Resultado Mujeres con resultado BIRADS 4 y 5| Total de mujeres con resultado BIRADS 4y 5 95 | Proporcién de mujeres con resultado anormal en 95
Céancer de la Mujer en la mastografia de tamizaje que |en la mastografia de tamizaje la mastografia que fueron evaluadas con biopsia
cuentan con biopsia del total de mujeres con resultado de BIRADS 4 o
5
Prevencién y Control del [7.2.2 Resultado Mujeres con resultado de LEIAG o |Mujeres con resultado de LEIAG o cancer 95 | Proporcion de mujeres de 25 a 64 afios con 95
Cancer de la Mujer cancer que recibieron atencién resultado de LEIAG o cancer con evaluacion
colposcépica colposcépica
Salud Materna y Perinatal |1.1.1 Proceso NUmero de consultas prenatales de | Total de consultas de primera vez otorgadas 40 | Proporcién de consultas prenatales de primera 40
primera vez otorgadas en el primer|sin importar trimestre gestacional, en la vez otorgadas durante el primer trimestre
trimestre gestacional, en la Secretaria | Secretaria de Salud. gestacional, del total de consultas de primera vez
de Salud para el control prenatal en la Secretaria de Salud.
Salud Materna y Perinatal |1.5.1 Estructura Nimero de recursos humanos |Total de recursos humanos programados a 100 | Proporciéon de recursos humanos que fueron 100
contratados para la atenciéon de la|contratar para la atenciéon de la salud contratados para la atencién de la salud materna
salud materna y neonatal, en la|maternay neonatal en el afio y neonatal, en la Secretaria de Salud, con
Secretaria de Salud. respecto a los programados en el afio.
Salud Materna y Perinatal |1.7.1 Proceso NUmero de pruebas de tamiz neonatal | Total de nacimientos en unidades de la 80 | Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria de 80
metabdlico realizadas Secretaria de Salud Salud, que se les realiza la prueba de tamiz
neonatal metabolico
Salud Materna y Perinatal |3.1.1 Proceso Nimero de médicos especialistas | Total de médicos especialistas en hospitales 100 | Proporcién de médicos especialistas actualizados 100
actualizados en atencion de | resolutivos de la Secretaria de Salud, en atencién de emergencias obstétricas de los
emergencias obstétricas de hospitales | programados a actualizarse durante el afio. hospitales resolutivos de la Secretaria de Salud.
resolutivos de la Secretaria de Salud.
Salud Materna y Perinatal |4.2.1 Proceso NUmero de mujeres que tuvieron un|Total de mujeres que tuvieron un evento 65 | Proporcion de mujeres que tuvieron un evento 65
evento obstétrico y se le dio por lo | obstétrico obstétrico y que recibieron por lo menos una
menos una consulta de control del consulta de control de su puerperio
puerperio, en el primer nivel de
atencion
Salud Materna y Perinatal |6.3.1 Proceso NUmero de visitas de supervision|Total de visitas de supervision en el 100 | Proporcién de supervisiones realizadas para 100
realizadas para revisar la salud |programadas para revisar la salud materna y revisar las actividades de salud materna y
materna y neonatal neonatal programadas en el afio neonatal, con respecto a las programadas a
realizar en el afio.
Salud Sexual yl221 Proceso Numero de Promotores juveniles | Total de Promotores juveniles activos 100 | Porcentaje de Promotores juveniles activos, 100
Reproductiva para activos, capacitados en temas de capacitados en el afio
Adolescentes Salud Sexual y Reproductiva
Salud Sexual y|3.11 Estructura Numero de nuevos  servicios [NUOmero de servicios amigables para la 100 | Incremento porcentual en el nimero de servicios 100
Reproductiva para amigables instalados para la atencion | atencion de la salud sexual y reproductiva de amigables para la atencién de la salud sexual y
Adolescentes de la salud sexual y reproductiva de la | la poblacién adolescente programados. reproductiva de la poblacién adolescente.
poblacién adolescente
Salud Sexual y[3.2.1 Proceso Servicios amigables en proceso de | Servicios amigables instalados oficialmente. 20 | Servicios amigables en proceso de acreditacion 20
Reproductiva para acreditacion
Adolescentes
Salud Sexual y[3.4.1 Proceso Numero de acciones comunitarias en | Nimero de promotores juveniles activos del 9 | Actividades comunitarias realizadas a través de 9
Reproductiva para salud sexual y reproductiva realizadas | periodo los servicios amigables, por promotores y
Adolescentes en el periodo brigadistas juveniles
Salud Sexual y|4.1.1 Estructura NUmero de personas capacitadas en | Total de personas asistentes a los cursos y 90 [ Porcentaje  de personal  capacitado vy 100
Reproductiva para temas de salud sexual y reproductiva | talleres de capacitacion en temas de salud sensibilizado, que acredite un aprovechamiento
Adolescentes con calificacién mayor a 8 u 80% sexual y reproductiva. mayor o igual a 8 u 80% en la evaluacién del
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Salud Sexual y|4.1.2 Estructura Numero de personas capacitadas en | Total de personas programadas para 100 | Personal de primer nivel de atencién capacitado 100
Reproductiva para temas de salud sexual y reproductiva | capacitacién en temas de salud sexual y en temas de salud sexual y reproductiva
Adolescentes reproductiva.
Salud Sexual y|4.4.1 Resultado Mujeres adolescentes usuarias activas | Total de poblacién de mujeres adolescentes 60 [ Mujeres adolescentes con vida sexual activa que 72
Reproductiva para de métodos anticonceptivos en la|con vida sexual activa, responsabilidad de la son usuarias activas de métodos anticonceptivos,
Adolescentes Secretaria de Salud Secretaria de Salud y pertenecen a la poblacion responsabilidad de la
Secretaria de Salud
Planificacion Familiar y|1.1.1 Resultado Nimero de mujeres que adoptan un|NUmero programado de mujeres que 950,538 [ Corresponde al niumero de nuevas aceptantes de 25,763
Anticoncepcion método anticonceptivo por primera vez | adoptardn  un  método  anticonceptivo métodos  anticonceptivos durante el afio,
en la institucion durante el afio (incluye | proporcionado en unidades médicas de la registradas en consulta externa (no incluye
usuarias de condén) Secretaria de Salud oclusiones tuberias bilaterales ni vasectomias)
Planificacion Familiar y|2.3.1 Proceso Numero de personas capacitadas | Nimero de personas programadas para ser 6,990 | Personal capacitado respecto del programado 210
Anticoncepcion durante el afio capacitadas en el afo.
Planificacion Familiar y|2.6.1 Proceso Nimero de aceptantes de un método | Nimero programado de mujeres que 869,020 | Numero de mujeres atendidas por algun evento 28,786
Anticoncepcion anticonceptivo durante el postevento | adoptaran un método anticonceptivo durante obstétrico durante el afio (parto, aborto o
obstétrico. el postevento obstétrico cesérea) que adoptan un método anticonceptivo
durante los 42 dias posteriores a la atencién del
evento.
Planificacion Familiar y|2.7.1 Resultado Namero de usuarias activas de|Numero de usuarias activas de métodos 4,532,725 | Corresponde al nimero de mujeres de 15 a 49 128,202
Anticoncepcion métodos  anticonceptivos en  la|anticonceptivos en la Secretaria de Salud afios de edad que no son derechohabientes de
Secretaria de Salud registradas en el | programadas al cierre del afio. instituciones de seguridad social y que utilizan un
SIS al término del periodo reportado método anticonceptivo proporcionado o aplicado
(31 de marzo, 30 junio, 30 septiembre en la Secretaria de Salud
y 31 diciembre)
Planificacion Familiar y|[4.5.1 Proceso Numero de visitas de supervision |NOmero de visitas de  supervision 466 | Corresponde al total de visitas de supervisién y 14
Anticoncepcion realizadas a jurisdicciones sanitarias y | programadas a jurisdicciones sanitarias y asesoria que se realizan durante el afio a
unidades médicas al afio unidades médicas al afio (se programan al jurisdicciones y unidades médicas de primer nivel
menos dos visitas al afio por jurisdiccion). de atencion.
Planificacion Familiar y|6.1.1 Proceso Nimero de hospitales visitados y|NGmero de hospitales de la Secretaria de 101 | Corresponde al numero de hospitales que 3
Anticoncepcion asesorados en materia de|Salud con mayor atencion de eventos atienden el mayor nimero de eventos obstétricos
anticoncepcion postevento obstétrico | obstétricos en el estado con prioridad de en la Secretaria de Salud que recibieron
durante el afio monitoreo en anticoncepcién postevento supervision y asesoria por parte del nivel estatal
obstétrico a nivel nacional. (Se programa al para mejorar la cobertura y la calidad de los
menos una visita por hospital al afo). servicios de  anticoncepcion postevento
obstétrico.
Planificacion Familiar y|6.3.1 Estructura NUmero de unidades médicas con|Numero de unidades médicas programadas 50 | Corresponde al nimero de centros de salud y 4
Anticoncepcién servicios de planificacion familiar | para instalar servicios de planificacion familiar hospitales con alta demanda de atencién para
instalados para la atencién de mujeres | para la atencién de mujeres con alto riesgo mujeres con alto riesgo obstétrico que cuentan
con alto riesgo obstétrico. obstétrico. (Incluye hospitales con consulta con al menos un consultorio habilitado para la
externa y centros de salud urbanos). prestacion de servicios de planificacién familiar y
anticoncepcion a este grupo de mujeres
Prevencion y Atencion de [1.2.1 Proceso Numero de personal médico de los|Numero de personal médico de los Servicios 3,225 | Porcentaje de personal médico capacitado en la 135
la Violencia Familiar y de Servicios Estatales de Salud y de las | Estatales de Salud y de las diferentes NOM-046 en relacién a lo programado
Género diferentes Instituciones del Sistema |Instituciones del Sistema Nacional de Salud
Nacional de Salud capacitado y|programado para la capacitacion en la
sensibilizado en la NOM 046 NOM 046
Prevencién y Atencién de|2.1.2 Resultado Numero de mujeres de 15 afios y mas, | Célculo de mujeres de 15 afios y més unidas, 249,410 | Porcentaje de mujeres en situacién de violencia 4,167
la Violencia Familiar y de unidas en situacion de violencia|usuarias de los servicios de salud que se familiar y de género severa atendidas en
Género severa atendidas en los servicios |espera reciban atencién especializada por servicios especializados respecto de las
especializados violencia severa esperadas
Prevencién y Atencién de|2.2.1 Estructura NUmero de visitas de supervision a|Numero de visita de supervisién a unidades 335 | Porcentaje de visitas de supervisién de Violencia 6
la Violencia Familiar y de unidades de salud realizadas de salud programadas Familiar y de Género realizadas en relacion a las
Género programadas
Prevencién y Atencién de|2.4.1 Resultado NGmero de grupos formados de|Nimero de grupos programados de 968 | Porcentaje de grupos formados de reeducacion 40
la Violencia Familiar y de reeducacion de victimas reeducacion de victimas de victimas en relacién a los programados
Género
Prevencién y Atencién de|2.5.1 Proceso NUmero de mujeres de 15 afios 0 mas | Nimero de mujeres de 15 afios 0 mas 174,587 | Porcentaje de mujeres que viven en violencia 2,917

la Violencia Familiar y de
Género

atendidas en servicios especializados
por violencia severa y que fueron
referidas por otras unidades de salud.

atendidas en servicios especializados por
violencia severa y que se esperan sean
referidas por otras unidades de salud.

severa atendidas en servicios especializados y
que fueron referidas de otras unidades de salud.
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5 Prevencién y Atencion de|5.1.1 Proceso Numero de disefios de promocion y | Numero de disefios de promocion y difusion 7 | Porcentaje de disefios de promocién y difusion 4
la Violencia Familiar y de difusién elaborados programado para su elaboracién elaborados en relacién a lo programado
Género
5 Prevencion y Atencion de|6.2.1 Resultado Numero de grupos formados de|Numero de grupos programados de 888 | Porcentaje de grupos formados de reeducacion 40
la Violencia Familiar y de reeducacion de agresores reeducacion de agresores de agresores
Género
5 Prevencién y Atencién de|7.2.1 Resultado NUmero de personas que | Casos esperados en las unidades de salud 8,194 | Porcentaje de casos de Vviolacion sexual 111
la Violencia Familiar y de manifestaron  haber vivido una|de personas que manifestaron haber vivido atendidos en las primeras 72 hrs. con profilaxis
Género situacion de violacion sexual, que|una situacién de violacién sexual en las en relacién con los casos esperados
fueron atendidas en las primeras 72| primeras 72 hrs.
hrs. en unidades de salud y se les
brind6 profilaxis para VIH/SIDA
6 Igualdad de Género en|1.3.1 Estructura NUmero de unidades de salud con|Nimero de unidades de salud programadas 36 [ Porcentaje de unidades de salud programadas 2
Salud acciones de atencién con perspectiva | para desarrollar acciones de atenciéon con con acciones de atencién con perspectiva de
de género perspectiva de género género realizadas
6 Igualdad de Género en|3.1.1 Estructura Personal de salud de medicina, |Personal de salud de medicina, enfermeria y 14,912 | Porcentaje de personal de salud de medicina, 50
Salud enfermeria y trabajo social capacitado | trabajo social a capacitar enfermeria y trabajo social capacitado en género
en salud en el marco de los derechos humanos.
6 Igualdad de Género en|3.1.2 Estructura Nimero de hospitales con un|NGmero de hospitales con un directivo/a 550 | Porcentaje de hospitales con un directivo/a 10
Salud directivo/a capacitado capacitar en el afio capacitados en género en salud con respeto a los
derechos humanos en relacién a las unidades
programadas
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META FEDERAL INDICADOR META
INDICADOR ESTATAL
1 Prevencion y Control de la|1.1.1 Proceso Dosis de vacuna antirrabica aplicadas | Dosis de vacuna antirrabica 95 [ Mide la cobertura de dosis de vacuna antirrabica 95
Rabia Humana programadas a aplicar aplicada en perros y gatos
1 Prevencién y Control de la|2.2.1 Proceso Nimero de personas agredidas o|Numero de personas agredidas o 22| Mide la cobertura de tratamientos antirrabicos 22
Rabia Humana contactos que inician tratamiento contactos valoradas segun la iniciados a personas agredidas o contactos
normatividad
1 Prevencién y Control de la|3.1.1 Proceso NUmero de perros y gatos esterilizados | Nimero de perros y gatos programados 90 | Mide la cobertura de esterilizaciones quirdrgicas 90
Rabia Humana a esterilizar en perros y gatos en lugares de alta marginacion
1 Prevencién y Control de la|4.1.1 Proceso Muestras de cerebros de perros|NUmero de personas agredidas por 69| Mide la cobertura de muestras cerebros de 69
Rabia Humana agresores, ferales y sospechosos de | animales sospechosos de rabia animales agresores, enfermos y ferales que se
padecer rabia enviadas al laboratorio envian al laboratorio al laboratorio con base en el
nimero de personas agredidas
2 Prevencién y Control de la|3.2.1 Proceso NUmero de pacientes probables de|NUmero de pacientes con probable 100 [ Mide la cobertura de enfermos con diagndstico 100
Brucelosis brucelosis que reciben tratamiento de | brucelosis (rosa de bengala positivo) probables de brucelosis que reciben tratamiento
primera vez
4 Prevenciéon y Control de|1.1.1 Proceso Nimeros de reuniones de Comités|Numeros de reuniones de Comités 4| Mide el funcionamiento trimestral de los Comités 4
Dengue y Otros Vectores Intersectoriales realizadas Intersectoriales programadas mediante el porcentaje de cumplimiento de
reuniones programadas.
4 Prevencién y Control de|4.1.1 Proceso NUmero de Semanas con Captura de | Nimero de Semanas en el periodo 48| Mide la regularidad en el reporte semanal de 48
Dengue y Otros Vectores Informacién en Plataforma actividades mediante el porcentaje de registro en
Plataforma de manera trimestral
4 Prevenciéon y Control de[4.3.1 Proceso indice de Condicion de Vivienda |Localidades prioritarias Programadas 100 | Mide la probabilidad trimestral de que una 7
Dengue y Otros Vectores obtenido en Localidades prioritarias vivienda sea infestada por el vector de acuerdo a
las caracteristicas de las viviendas.
4 Prevencién y Control de|4.6.1 Proceso Casos nuevos de dengue tratados Casos nuevos de dengue notificados 100 [Mide la proporcién de tratamiento a casos 100
Dengue y Otros Vectores nuevos de Dengue.
4 Prevencion y Control de|5.2.1 Proceso Localidades Prioritarias con Ovitrampas | Localidades Prioritarias 100 | Mide semanalmente la variacién de indicadores 7
Dengue y Otros Vectores entomolégicos de ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
4 Prevencién y Control de|[6.3.1 Proceso NUmero de Localidades con Acciones [Nimero de Localidades de Riesgo 100 | Mide trimestralmente el cumplimiento en las 7
Dengue y Otros Vectores de Control Larvario Programadas acciones de control larvario en las localidades de
riesgo.
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Prevencién y Control de|6.3.2 Proceso Numero de Localidades prioritarias con | Nimero de Localidades prioritarias 100 |Mide trimestraimente el porcentaje de 7
Dengue y Otros Vectores Acciones de Nebulizacién Espacial en | Programadas cumplimiento de nebulizacién espacial en
UBV localidades prioritarias
Prevencién y Control de|6.3.3 Proceso Casos Probables atendidos con|Casos Probables Notificados en la 100 | Mide trimestral el porcentaje de cumplimiento de 100
Dengue y Otros Vectores acciones de Rociado Intradomiciliar | Plataforma del SINAVE atencion con rociado residual intradomiciliar a
reportados en la Plataforma de casos probables reportados en la Plataforma del
Vigilancia Entomolégica y Control SINAVE
Integral del Vector
Prevencién y Control de|[6.4.1 Proceso Localidades Prioritarias con Encuesta y | Localidades Intervenidas para Control 100 | Mide trimestraimente el porcentaje de 100
Dengue y Otros Vectores Verificacién Larvaria Larvario Localidades prioritarias con  encuesta 'y
verificacion larvaria en localidades intervenidas
con Control Larvario.
Prevenciéon y Control de[9.1.1 Proceso Unidades Entomoldgicas de Bioensayo | Unidades Entomoldgicas de Bioensayo 22| Mide la proporcién de Unidades Entomoldgicas 1
Dengue y Otros Vectores en Funcionamiento Programadas de Bioensayo funcionando con respecto a las
Unidades Previstas a funcionar por entidad
federativa
Prevencién y Control de[9.2.1 Proceso Numero de Capacitaciones con|Numero de Capacitaciones 32| Mide la proporcion de personal operativo que 1
Dengue y Otros Vectores perspectiva de género que participa en | Programadas al personal que participa participa en las acciones de vigilancia,
las acciones de vigilancia, prevencién y [en las acciones de vigilancia, prevencién y control de la enfermedad y que se
control de la enfermedad. prevencion y control de la enfermedad. le ha brindado capacitacién
Prevencién y Control de[9.6.1 Proceso NUmero de estudios realizados al|NUmero de estudios programados al 100 [ Mide la proporcién de estudios realizados al 100
Dengue y Otros Vectores Personal que aplica Insecticidas|Personal que aplica Insecticidas personal que aplica Insecticidas Adulticidas
Adulticidas  Organofosforados  con | Adulticidas Organofosforados en el Organofosforados en el que se vigilan efectos
estudios de Niveles de Colinesterasa Programa secundarios mediante estudios serolégicos de
Colinesterasa
Prevencién y Control de|13.1.1 Proceso NUmero de capacitaciones con|NUmero de capacitaciones programas 30| Mide la proporcion de personal de salud 1
Dengue y Otros Vectores perspectiva de género para la atencion | al Personal de Salud que participa en la capacitado en atencién y manejo clinico de
y manejo clinico de pacientes con FD y | atencién y manejo clinico con pacientes pacientes con FD y FHD con perspectiva de
FHD realizadas con FD y FHD. género.
Prevencién y Control de|15.1.1 Proceso NUmero de Estudios de Investigacion | Numero de Estudios de Investigacion 32|Se medird el grado de cumplimiento de los 1
Dengue y Otros Vectores Operativa Realizados Operativa Programados Estudios de Investigacion Operativa
Programados en Vigilancia, Prevencién y Control
del Dengue
Prevencién y Control del|1.3.2 Proceso Total de muestras tomadas a pacientes | Total de casos probables de paludismo 100 | El indicador mide el porcentaje de casos 100
Paludismo con probable paludismo reportados. probables a quienes se les tom6 una gota gruesa
para diagndstico
Prevenciéon y Control del [1.6.1 Proceso Nimero de reuniones del Comité |Numero de reuniones del Comité 22| Reuniones del Comité Técnico Estatal que se 4
Paludismo Técnico Estatal de Certificacion | Estatal de Certificacion programadas. realizan para gestionar o informar las acciones
realizadas para lograr la certificaciéon del estado como area
libre de transmisién del paludismo
Prevencién y Control del|2.1.1 Proceso Numero de puestos de notificacion en | Nimero de puestos de notificacion 90 | Estima la proporcién de puestos de notificacion 90
Paludismo localidades prioritarias visitados existentes en localidades prioritarias que son visitados por personal del programa
para la promocién de la notificacién
Prevencién y Control del|3.2.1 Proceso Personal de salud capacitado con |Personal de salud existente 100 | Cuantifica la capacitacion al personal de salud 100
Paludismo perspectiva de género para la vigilancia
epidemiolégica y atencién médica del
paludismo.
Prevencién y Control del|4.1.1 Resultado Localidades prioritarias con infestacion | Localidades prioritarias con positividad 100 | Mide la eficacia de las acciones para la 100
Paludismo larvaria menor al 1% de caladas |larvaria mayor a 1% en los estudios eliminaciéon y control de los criaderos de
positivas posterior a la intervencién | entomoldgicos previos. anofelinos realizadas por la comunidad.
comunitaria.
Prevenciéon y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de serologias realizadas en|Numero de serologias en menores de 14,726 | Toma de muestra serolégica a menores de cinco 114
Enfermedad de Chagas menores de cinco afios. cinco afos programadas afios de edad, residentes de localidades
prioritarias.
Prevencién y Control de la|1.1.2 Proceso Total de localidades prioritarias con | Total de localidades prioritarias con 103 | Localidades prioritarias que deberan ser 3
Enfermedad de Chagas estudios entomolégicos realizados. estudios entomolégicos programados. encuestadas entomol6gicamente, previos y
posteriores a las intervenciones de control
quimico.
Prevencién y Control de la|3.1.1 Proceso NUmero de localidades rociadas con |NGmero de localidades programadas a 103 | Nimero de localidades prioritarias con rociado 3

Enfermedad de Chagas

insecticida residual

rociar.

intradomiciliar, aplicado en dos ciclos en las
localidades con vigilancia entomoldgica.
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7 Prevencién y Control de la|4.2.1 Proceso NUmero de tratamientos supervisados. |NUmero de casos confirmados con dos 1,502 [ Total de casos confirmados en los que se 15
Enfermedad de Chagas pruebas serolégicas distintas. ministra el tratamiento supervisado, de acuerdo a
los lineamientos especificados en el Manual de
Diagnéstico y Tratamiento de la Enfermedad de
Chagas.
7 Prevencién y Control de la|5.1.1 Proceso NUmero de serologias de E. de Chagas | Total de mujeres embarazadas en el 591 | Realizar tamizaje serolégico para Enfermedad de 8
Enfermedad de Chagas realizadas a mujeres embarazadas area endémica prioritaria. Chagas a embarazadas, residentes o0
procedentes de areas endémicas prioritarias, en
cualquier momento de la gestacion.
7 Prevencién y Control de la|5.2.1 Proceso Numero de serologias positivas | NOmero donantes de sangre 100 | Indicador de proceso: Cuantifica el incremento 30
Enfermedad de Chagas realizadas en donantes de sangre |doblemente reactivos anual en el nimero de pruebas de tamizaje que
doblemente reactivos son tomadas y confirmadas serolégicamente en
centros de transfusién sanguinea.
10 |Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso NUmero de detecciones de diabetes [ Nimero de detecciones de diabetes 100 | Realizar detecciones de diabetes mellitus en la 100
Diabetes mellitus realizadas en la poblacion de | mellitus programadas en la poblacién poblacion de 20 afios y mas de edad,
20 afios y mas, responsabilidad de la |de 20 afios y mas, responsabilidad de la responsabilidad de la Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud Secretaria de Salud
10 |Prevencion y Control de la|3.1.3 Estructura Numero de UNEMES EC alineadas a la | Nimero de UNEMEs EC en funcién 100 | UNEMES EC que cuentan con lo necesario para 100
Diabetes Estrategia Nacional para la Prevencion realizar  acciones  (Gestién, atencién y
y el Control del sobrepeso, obesidad y capacitacion) alineadas a la Estrategia Nacional
la diabetes. para la Prevencion y el Control del sobrepeso,
obesidad y la diabetes.
10 |Prevencion y Control de la|5.1.1 Estructura Numero de unidades participando en la | Total de unidades de primer nivel de 100 | Contar con el abasto oportuno de los 100
Diabetes Estrategia, con conectividad a internet | atencién participando en la Estrategia requerimientos necesarios para llevar a cabo la
Estrategia para la Prevenciéon y Control del
Sobrepeso, la Obesidad y la Diabetes en el
primer nivel de atencién.
11 |Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de detecciones de obesidad | No. de detecciones programadas* para 100 | Realizar deteccién oportuna de obesidad en 100
Obesidad y Riesgo realizadas en poblacién de 20 afios y |realizarse en poblacion de 20 afios y poblacién de 20 afios y mas responsabilidad de
Cardiovascular maés, responsabilidad de la Secretaria | mas, responsabilidad de la Secretaria la Secretaria de Salud
de Salud de Salud.
* La programacion es: 33% de la PRSS
*2 mas el 7% de la PRSS
11 |Prevencién y Control de la|2.1.1 Proceso Pacientes con hipertension arterial en | Pacientes con hipertension arterial en 100 | Dar el seguimiento oportuno, que contribuya al 100
Obesidad y Riesgo tratamiento a los que se le midi y |tratamiento en el ler. nivel de atencién control adecuado de los pacientes con
Cardiovascular registré la presion arterial Hipertension Arterial a través de la medicion y
registro de presion arterial en el primer nivel de
atencion.
11 |Prevencién y Control de la|4.1.1 Resultado Nimero de pacientes con obesidad, | Pacientes con obesidad, que estan en 100 | Porcentaje de pacientes con obesidad, en 100
Obesidad y Riesgo que estan en tratamiento en el ler.|tratamiento en el ler. nivel de atencién tratamiento en el ler. nivel de atencién y que
Cardiovascular nivel de atencién y que alcanzaron sus alcanzaron sus metas de control
metas de control
11 | Prevencién y Control de la|4.2.1 Resultado Porcentaje de pacientes con | Pacientes con dislipidemias que estan 100 | Porcentaje de pacientes con dislipidemias en 100
Obesidad y Riesgo dislipidemias en tratamiento en el ler.|en tratamiento en el ler. nivel de tratamiento en el ler. nivel de atencién y que
Cardiovascular nivel de atencién y que alcanzaron sus | atencién alcanzaron sus metas de control
metas de control
11 | Prevencién y Control de la|4.2.2 Estructura Numero del personal operativo | Nimero de personal programado para 100 | Porcentaje de personal operativo contratado, que 100
Obesidad y Riesgo contratado, participando  en  la| contratacién a través de RAMO 12, que realiza las funciones para la ENPyCSOD, de
Cardiovascular ENPyCSOD, y que realiza funciones de | participa en la ENPyCSOD. acuerdo a lo marcado en los lineamientos
acuerdo a lo marcado en los
lineamientos
12 | Atencién del Envejecimiento |6.2.4 Resultado Detecciones realizadas de | Detecciones programadas de 50| Es el nimero de detecciones de sintomatologia 50
Sintomatologia de Prostatica Benigna | Sintomatologia de Prostatica Benigna de Hiperplasia Prostatica Benigna en poblacién
en poblaciéon masculina de 45 afios y | en poblacién masculina de 45 afios y masculina de 45 afios y mas no aseguradas
mas no aseguradas mas no aseguradas
13 |Prevencién, Deteccién y|3.2.1 Resultado Semanas Estatales de Salud Bucal | Semanas Estatales de Salud Bucal 64 | Corresponde a la realizaciéon de las Semanas 2

Control de los Problemas de
Salud Bucal

realizadas.

programadas.

Estatales de Salud Bucal dos veces por afio.

43

(ug1293s epPUNHIS)

V10140 OolaviIad

9T0Z 9p 0ABW 8P 92 SaAaN(



13 | Prevencion, Deteccion y|[4.3.1 Resultado Total de actividades preventivas | Total de actividades preventivas 37,052,496 | Corresponde a la aplicacion del Esquema Bésico 2,121,696
Control de los Problemas de intramuros realizadas. intramuros programadas por 100. de Prevencién en Salud Bucal en las unidades
Salud Bucal aplicativas.
13 | Prevencién, Deteccién y|4.4.1 Resultado Actividades preventivas extramuros | Actividades preventivas  extramuros 151,107,168 | Contempla la aplicacién del Esquema Béasico de 2,875,824
Control de los Problemas de realizadas. programadas por 100 Prevencién en Salud Bucal para preescolares y
Salud Bucal escolares asi como, actividades preventivas a
poblacién en general.
13 |Prevencién, Deteccién y|5.1.1 Resultado Namero de actividades curativo|Nimero de  actividades curativo 24,854,661 | Se contemplan actividades preventivas y curativo 916,685
Control de los Problemas de asistenciales realizadas. asistenciales programadas por 100. asistenciales que se realizan en unidades
Salud Bucal aplicativas.
13 | Prevencién, Deteccién y|7.4.1 Resultado NUmero de unidades aplicativas con |Total de unidades aplicativas con 5,007 | Se contemplan las unidades aplicativas que 165
Control de los Problemas de material educativo y didactico de salud | servicio odontolégico por 100. reciben material educativo y didactico en materia
Salud Bucal bucal. de Salud Bucal.
13 |Prevencién, Deteccién y|8.4.1 Resultado Nimero de supervisiones realizadas. Nimero de supervisiones programadas 5,007 | Se contemplan las supervisiones a unidades 252
Control de los Problemas de por 100. aplicativas en la entidad.
Salud Bucal
14 | Prevencién y Control de la|1.2.1 Proceso NUmero de eventos de capacitacién en | Nimero de eventos de capacitacién en 123 | Eventos de capacitacién dirigidos al personal de 1
Tuberculosis tuberculosis realizados tuberculosis programados salud sobre la prevencién y control de la
tuberculosis, realizados en las entidades
federativas.
14 | Prevencién y Control de la|1.5.1 Proceso NUmero de sintomaticos respiratorios | Nimero de sintométicos respiratorios 308,377 Cobertura de deteccion de sintomaticos 5,287
Tuberculosis identificados programados respiratorios
14 | Prevencién y Control de la|3.4.1 Proceso NUmero de personas con VIH que|NOmero de personas con VIH 11,104 | Administrar terapia preventiva con isoniacida a 90
Tuberculosis requirieron terapia preventiva con|programadas para terapia preventiva personas con VIH que la requieran.
isoniacida con isoniacida
14 |Prevencién y Control de la|5.1.1 Proceso Nimero de visitas de asesoria y|Numero de visitas de asesoria y 673 | Realizacién de visitas de asesoria y supervision 12
Tuberculosis supervision realizadas supervisién programadas programadas por nivel estatal a los niveles
locales.
15 | Eliminacién de la Lepra 1.1.1 Proceso NUmero de eventos de capacitacién de | Nimero de eventos de capacitacién de 33| Porcentaje de cumplimiento de eventos de 1
lepra realizados. lepra programados. capacitacion enfocados al manejo integral de
todas las personas afectadas por lepra.
15 | Eliminacién de la Lepra 211 Resultado Nimero de baciloscopias e | Numero de baciloscopias e 3,603 | Porcentaje de toma de baciloscopias e 16
histopatologias realizadas a casos en | histopatologias programadas a casos histopatologias  realizadas a casos en
prevalencia y en vigilancia|en prevalencia 'y en vigilancia prevalencia y en vigilancia postratamiento.
postratamiento. postratamiento.
15 | Eliminacién de la Lepra 4.1.1 Resultado Numero de pacientes que iniciaron [NOmero total de pacientes que 142 | Porcentaje de curacién de casos de lepra que 1
esquema de tratamiento multibacilar y | ingresaron a tratamiento multibacilar 2 ingresan a tratamiento con esquema multibacilar.
curaron en el afio en curso afios atras.
15 | Eliminacién de la Lepra 521 Proceso NUmero de eventos realizados en|NGmero de eventos programados en 33| Cumplimiento de entrega de material de difusion 1
donde se entregé material de difusién. | donde se entregé material de difusién. en eventos.
16 |Atencion de  Urgencias|1.1.1 Proceso Reuniones del Comité Estatal para la | Reuniones del Comité Estatal para la 128 | Verificar la realizaciéon de las reuniones 4
Epidemiolégicas y Seguridad en Salud realizadas. Seguridad en Salud programadas. ordinarias trimestrales del Comité Estatal para la
Desastres Seguridad en Salud durante el afio. Total 4
estatal.
16 |Atencion de  Urgencias|3.1.1 Proceso Cursos de capacitacion realizados Cursos de capacitacién programados 64 | Cursos de capacitacion realizados por la entidad 2
Epidemiolégicas y federativa para el personal involucrado en la
Desastres operacion del programa.
16 |Atencion de  Urgencias|4.1.1 Estructura Kits de reservas estratégicas | Kits de reservas estratégicas 96 | Integracién de kits de insumos y medicamentos 3
Epidemioldgicas y integrados. programados para la atencién de emergencias en salud.
Desastres
16 |Atencion de  Urgencias|5.1.1 Resultado Total de emergencias en salud (brotes | Total de emergencias en salud (brotes y 100 | Emergencias en salud atendidas con 100
Epidemiolégicas y y desastres) atendidas en menos de 48 | desastres) registradas oportunidad (brotes en menos de 24 hrs. y
Desastres horas desastres en menos de 48 hrs.)
16 |Atencion de  Urgencias|5.2.1 Proceso Supervisiones a jurisdicciones | Supervisiones a jurisdicciones 64 | Visitas de supervision a jurisdicciones sanitarias 7
Epidemioldgicas y sanitarias realizadas sanitarias programadas para verificar la implementacién y operacién del
Desastres programa.
17 | Prevencion de(1.11 Proceso Reuniones trimestrales del Grupo | Reuniones trimestrales del Grupo 128 | Verificar la realizaciéon de las reuniones 4
Enfermedades  Diarreicas Técnico Estatal e Intersectorial de EDA | Técnico Estatal e Intersectorial de EDA ordinarias del Grupo Técnico Estatal e

Agudas y Célera

y célera realizadas

y célera programadas.

Intersectorial de EDA y célera. Total 4 estatal.
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17 | Prevencion de|2.1.1 Resultado Casos de EDA de unidades de salud | Total estatal de EDAS notificadas en el 2 [ Se refiere al porcentaje de casos de EDA que 2
Enfermedades Diarreicas seleccionadas con muestra de hisopo|SUIVE de las unidades de salud acuden a unidades de atencién del sector salud
Agudas y Célera rectal. seleccionadas. seleccionadas, a quienes se le obtiene muestra
con hisopo rectal para bisqueda de V. cholerae;
minimo al 2% de los casos de EDA que acuden a
la unidad.
17 | Prevencion de(3.1.1 Proceso Camparias de prevencion realizadas. Campafias de prevencion programas. 32| Realizacion de campafias de prevenciéon para 1
Enfermedades Diarreicas EDAy Célera.
Agudas y Célera
17 | Prevencién de|3.1.2 Proceso Operativos preventivos en areas de | Operativos preventivos en areas de 32|Se refiere a la realizacion de operativos 1
Enfermedades  Diarreicas riesgo realizados riesgo programados preventivos en areas de riesgo, por ejemplo en
Agudas y Célera ferias, periodos vacacionales, fiestas religiosas,
etc.
17 | Prevencion de|4.1.1 Estructura Kits de insumos y medicamentos |kits de insumos y medicamentos 160 | Integracion de kits de insumos y medicamentos 5
Enfermedades Diarreicas integrados por el Estado programados por el estado para la atenciéon médica de casos de diarrea y
Agudas y Célera sospechosos de cdlera en unidades de salud.
17 | Prevencion de(5.1.1 Proceso Nimero de cursos-talleres realizados | Nimero de cursos-talleres programados 64| Realizacion de cursos y/o talleres para 2
Enfermedades  Diarreicas en referencia al programa de|en referencia al programa de desarrollar habilidades y destrezas en los temas
Agudas y Célera prevencién de EDA/Célera prevencién de EDA/Célera del programa de Prevencién de EDA/Célera
17 | Prevencion de(5.2.1 Proceso Supervisiones a jurisdicciones | Supervisiones a jurisdicciones 64 | Visitas de supervision a jurisdicciones sanitarias 2
Enfermedades  Diarreicas sanitarias realizadas sanitarias programadas para verificar la implementacion y operacion del
Agudas y Célera programa.
18 | Prevencion y Control de las|1.1.2 Estructura Numero de entidades federativas con [NUumero de entidades federativas 100 | Porcentaje de entidades federativas que cuentan 1
Enfermedades Respiratorias instrumentacion del PAE-ERI. programadas para la instrumentacién con actividades del PAE Prevencién y Control de
e Influenza del PAE-ERI. las Enfermedades Respiratorias e Influenza.
18 | Prevencion y Control de las|2.2.1 Estructura Numero de entidades federativas con [ Nimero de entidades federativas con 100 | Porcentaje de entidades federativas con recursos 6
Enfermedades Respiratorias insumos adquiridos para la atencién de | programacién de  adquisiciéon  de materiales para realizar actividades de atencién
e Influenza las enfermedades respiratorias en el|insumos para la atencion de las de las enfermedades respiratorias en unidades
primer nivel de atencién enfermedades respiratorias en primer de primer nivel de atencion.
nivel de atencion.
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Respuesta al|2.2.1 Proceso Condones distribuidos a personas | Personas en TAR registrados en el 194 |Mide el nimero de condones distribuidos en el afio por 194
VIH/SIDA e ITS con VIH e ITS en Servicios|SALVAR. persona con VIH e ITS que acuden a los servicios
Especializados. especializados (Sais y Capasits).
1 Respuesta al|4.1.1 Resultado Personas seropositivas no tratadas | Personas seropositivas no tratadas 100 | Es la proporcién de personas no tratadas anteriormente con un 100
VIH/SIDA e ITS anteriormente cuyo primer recuento | anteriormente que tuvieron el primer recuento de linfocitos CD4 menor a 200 células/pl, con
de linfocitos CD4 fue menor a 200 | recuento de linfocitos CD4 en el afio respecto a la meta de personas no tratadas anteriormente, que
células/pl en la SS. enlaSsS. tuvieron un primer recuento de CD4 durante el periodo de
notificacién en la Secretaria de Salud (SS).
1 Respuesta al|4.2.1 Resultado Personas con al menos 6 meses en | Personas con al menos 6 meses en 75 | Mide impacto de la terapia ARV (TAR) en las personas con al 75
VIH/SIDA e ITS tratamiento ARV en la Secretaria de | tratamiento ARV en la Secretaria de menos 6 meses en TAR en la Secretaria de Salud, a través del
Salud con carga viral indetectable. Salud. porcentaje de personas con carga viral indetectable con 6
meses 0 mas en TAR, con respecto al total de personas con 6
meses 0 mas en tratamiento.
1 Respuesta al|5.1.1 Proceso Consultas de ITS subsecuentes en|Consultas de ITS de primera vez en la 100 | Intenta analizar el proceso de atencién y seguimiento de las 100
VIH/SIDA e ITS la Secretaria de Salud. Secretaria de Salud. ITS en la Secretaria de Salud, a través de la relacién de las
consultas de primera vez y subsecuentes. Supone que las
consultas subsecuentes deben ser mayores o iguales a las
consultas de primera vez, toda vez que un caso de ITS
requiere de un minimo de dos visitas para su control.
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ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Vacunacioén Universal |1.1.1 Resultado Numero de nifios menores de un afio de | Nifios menores de un afio de edad para la 90 | Porcentaje de cobertura de vacunacién con 95
edad con esquema completo de|Secretaria de Salud. esquema completo en menores de un afio de
vacunacion. edad
1 Vacunacion Universal |1.2.1 Resultado Total de niflas con segunda dosis de |Poblacién de nifias de 10 afios para la 90 [ Cobertura de vacuna VPH aplicada en 98
Vacuna contra VPH Secretaria de Salud. Semanas Nacionales de Salud
1 Vacunacion Universal |1.3.1 Proceso NUmero de capacitaciones realizadas del | Total de capacitaciones para personal de 90 [ Capacitaciones realizadas del Programa de 98
Programa de Vacunaciéon Universal a|salud programadas por el Programa de Vacunacién Universal al personal de salud
personal de salud Vacunacién Universal involucrado.
1 Vacunacién Universal |1.4.1 Proceso NUmero de supervisiones realizadas al|Numero de supervisiones programadas al 90 [ Supervisiones realizadas del Programa de 98
Programa de Vacunacién Universal. Programa de Vacunacién Universal. Vacunacioén Universal.
1 Vacunacién Universal |1.5.2 Proceso Numero de Unidades con dosis registradas | Total de Unidades Médicas que ofertan 95| La proporcién del total de Unidades Médicas 98
en el Sistema de Informacién en Salud servicios de Vacunaciéon y cuenten con que registran dosis aplicadas del esquema de
CLUES Vacunacion mensualmente en el Sistema de
Informacion en Salud.
2 Salud para la Infancia | 1.2.1 Proceso Numero de menores de 10 afios en control | Total de menores de 10 afios de edad con 80 [ Proporciéon de menores de 10 afios de edad 100
y la Adolescencia nutricional por desnutricién o bajo peso desnutricién o bajo peso con desnutricién o bajo peso, ingresados a
control nutricional.
2 Salud para la Infancia |1.2.2 Proceso Numero de menores de 10 afios de edad | Total de menores de 10 afios de edad con 80 | Proporcién de nifios menores de 10 afios de 100
y la Adolescencia en control nutricional por sobrepeso u |sobre peso u obesidad. edad con sobrepeso u obesidad ingresados a
obesidad. control nutricional.
2 Salud para la Infancia [ 1.4.1 Proceso Numero de adolescentes de 10 a 19 afios | Nimero de adolescentes de 10 a 19 afios que 90 | El Porcentaje de adolescentes de 10 a 19 afios 100
y la Adolescencia con medicion de IMC. acuden a consulta. que se les aplica el IMC en consulta.
2 Salud para la Infancia |2.1.1 Proceso Nimero de  sesiones informativas | Numero de sesiones informativas 70 [ El nimero de sesiones informativas otorgadas 70
y la Adolescencia realizadas para personal de salud y tutores | programadas para personal de salud y tutores a personal de salud y tutores en prevencion de
en prevencion de maltrato infantil en prevencion de maltrato infantil maltrato infantil.
2 Salud para la Infancia |2.2.1 Proceso Ndmero de  sesiones informativas | Nimero de sesiones informativas 90 [ El Porcentaje de sesiones informativas para 90
y la Adolescencia realizadas para adolescentes, madres, | programadas para adolescentes, madres, adolescentes, madres, padres y/o tutores en
padres yl/o tutores en prevencién de |padres y/o tutores en prevencion de violencia prevencioén de violencia.
violencia.
2 Salud para la Infancia |2.2.2 Proceso Numero de intervenciones de prevencion | Nimero de intervenciones de prevencion de 70| El Porcentaje de intervenciones de prevencion 70
y la Adolescencia de violencia en la familia y la comunidad |violencia en la familia y la comunidad de violencia en la familia y la comunidad.
realizadas. programadas.
2 Salud para la Infancia | 3.1.1 Proceso NUmero de supervisiones realizadas al |Numero de supervisiones programadas al 80 [ La proporcion de supervisiones realizadas al 80
y la Adolescencia Programa de Atencién a la Salud de la|Programa de Atencién a la Salud de la Programa de Atencién a la Salud de la Infancia
Infancia y la Adolescencia en el afio. Infancia y la Adolescencia en el afio. y la Adolescencia en el afio.
2 Salud para la Infancia [4.1.1 Proceso Numero de personal de salud en contacto | Total de personal de los Servicios de Salud 20 | La proporcién del personal de Salud del primer 20
y la Adolescencia con el paciente del primer nivel de |del primer nivel de atencién en contacto con nivel de atencién en contacto con el paciente,
atencion, capacitado en atencion integrada | el paciente. capacitado en temas de atencion integrada en
en la infancia y la adolescencia. la infancia y la adolescencia en modalidad
presencial o a distancia.
2 Salud para la Infancia | 4.1.2 Proceso Ndmero de Madres capacitadas e |Total de madres estimadas de menores de 10 70|La proporcion de madres capacitadas e 70
y la Adolescencia informadas en temas de Atencion|afios de edad, responsabilidad de Ila informadas en Atencién Integrada en la
Integrada en la Infancia en el primer nivel | Secretaria de Salud Infancia.
de atencion.
2 Salud para la Infancia|5.1.1 Proceso Numero de menores de cinco afios con | Total de menores de cinco afios de edad con 98 [ Los menores de cinco afios con Enfermedad 98
y la Adolescencia Enfermedad Diarreica Aguda de primera | Enfermedad Diarreica Aguda de primera vez. Diarreica Aguda que reciben tratamiento con
vez que reciben tratamiento con Plan Ay Plan Ay B.
B.
2 Salud para la Infancia [ 5.3.1 Proceso Numero de sesiones realizadas del Comité | Total de sesiones programadas del Comité de 90| La Proporcién de sesiones realizadas del 100

y la Adolescencia

de Estrategias para la Reduccién de la
Mortalidad en la Infancia en el periodo.

Estrategias para la Reduccion de la
Mortalidad en la Infancia.

Comité de Estrategias para la Reduccién de la
Mortalidad en la Infancia respecto a las
programadas.
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la Adolescencia

las aulas

Salud para la Infancia |5.4.1 Proceso Numero de Consultas del Nifio Sano, de | Total de consultas de primera vez en el afio, a 45| La proporcién de menores de un afio de edad 100
y la Adolescencia primera vez, otorgadas a menores de un|menores de un afio de edad. que recibieron Consulta del Nifio Sano de

afio de edad. primera vez.
Salud para la Infancia|5.5.1 Proceso Numero de menores de cinco afios de|Total de menores de cinco afios de edad 20 | El porcentaje de menores de 5 afios de edad 100
y la Adolescencia edad evaluados por primera vez en el afio | atendidos en consulta del nifio sano. tamizados con la Evaluacién del Desarrollo

con la prueba de Evaluacion del Desarrollo Infantil en la consulta del nifio sano

Infantil.
Salud para la Infancia | 5.5.2 Proceso Numero de menores de cinco afios de | Total de menores de cinco afios de edad con 60 | La proporcién de menores de cinco afios de 100
y la Adolescencia edad que reciben estimulacion temprana |resultado global, normal o rezago, en la edad que acudieron por primera vez en el afio,

por primera vez en el afio. Evaluacion del Desarrollo Infantil. a sesiones de estimulacién temprana.
Salud para la Infancia|6.1.1 Proceso Numero de Jurisdicciones Sanitarias que | Total de Jurisdicciones Sanitarias del Estado. 100 | El Porcentaje de Jurisdicciones Sanitarias que 100
y la Adolescencia realizaron la Semana de Salud de la realizaron la Semana Nacional de Salud de la

Adolescencia en el Estado. Adolescencia en cada Entidad Federativa.
Salud para la Infancia |6.2.1 Proceso Numero de Grupos de Adolescentes |Total de Grupos de Adolescentes Promotores 4|El Total de Grupos de Adolescentes 4
y la Adolescencia Promotores de la Salud operando en la|de la Salud programados en cada Entidad Promotores de la Salud operando en cada

Entidad Federativa. Federativa Entidad Federativa.
Salud para la Infancia |6.3.1 Proceso Numero de Reuniones del Grupo de|Total de Reuniones del Grupo de Atencién 5| El Total de reuniones del Grupo de Atencién 5
y la Adolescencia Atencion  Integral para la  Salud|Integral para la Salud de la Adolescencia Integral para la Salud de la Adolescencia

de la Adolescencia realizadas anualmente. | programadas anualmente. (GAIA), en el afio.
Céncer en la Infanciay [ 1.1.1 Proceso Numero supervisiones realizadas a los|Numero supervisiones programadas a los 90 | Supervisiones realizadas a unidades médicas 100
la Adolescencia procesos del Programa de Céancer en|procesos del Programa de Cancer en acreditadas en oncologia pediétrica y de primer

Unidades de Primer Nivel de Atencién y |Unidades de Primer Nivel de Atencién y la(s) nivel de atencion

la(s) UMA que realizan acciones del|UMA que realizan acciones del programa de

programa de Cancer. Cancer.
Céncer en la Infanciay | 1.2.2 Proceso Numero de cédulas aplicadas a menores |Menores de 18 afios que acudieron a 100 | Nimero de Menores de 18 afios evaluados con 100
la Adolescencia de 18 afios que acudieron a consulta |consulta de primera vez en el afio cédula de deteccién de signos y sintomas de

externa de primera vez en el afio sospecha de cancer
Céncer en la Infanciay [ 2.1.1 Proceso NUmero de capacitaciones realizadas en|Total de capacitaciones programadas en 80 [ Capacitacién a Médicos pasantes en primer 100
la Adolescencia prevenciéon y atencién de céancer en la|prevencion y atencion de céancer en la nivel de atencién, Médicos Generales y

infancia y adolescencia infancia y adolescencia Pediatras del ler. y 20. nivel de atencion; asi

como a personal de enfermeria de la Unidad
Médica Acreditada.

Céncer en la Infanciay [ 2.1.2 Proceso NUumero de talleres realizados de | Numero de talleres de bisqueda intencionada 100 | Talleres de busqueda intencionada de casos 100
la Adolescencia Blusqueda intencionada de casos con|de casos con sospecha de cancer con sospecha de cancer

sospecha de cancer. programados
Céancer en la Infanciay [ 2.1.3 Resultado Numero de casos de cancer en menores | Total de casos de cancer en menores de 18 100 | Deteccién temprana de casos de cancer en 100
la Adolescencia de 18 afios diagnosticados en etapas | afios diagnosticados menores de 18 afios

tempranas
Céncer en la Infanciay [ 2.2.1 Proceso Material difundido para la deteccion | Material elaborado para la deteccién oportuna 100 | Material de difusién para la deteccién oportuna 100
la Adolescencia oportuna de céncer en menores de 18 |de cancer menores de 18 afios de edad de cancer en menores de 18 afios de edad

afios de edad
Céncer en la Infanciay [ 3.1.1 Proceso Numero de casos capturados en el|Total de casos registrados en el Sistema del 99 | Evaluaciéon y andlisis de los sistemas de 99
la Adolescencia Registro de Céancer en Nifios y|Fondo de Proteccion contra Gastos informacién relacionados al céancer en la

Adolescentes Catastroficos infancia y adolescencia
Céncer en la Infanciay | 3.3.1 Proceso Numero de pacientes con cancer con|NUmero de pacientes diagnosticados 100 | Dar seguimiento a los Pacientes menores de 100
la Adolescencia seguimiento 18 afios con cancer
Céancer en la Infanciay [4.1.1 Proceso Material de difusién Realizado Material de difusién programado 80 | Material de Difusién relacionado al Programa 80
la Adolescencia Sigamos
Céancer en la Infanciay [ 4.1.2 Proceso Capacitaciones realizadas en temas de | Realizar capacitaciones en temas de Sigamos 100 | Capacitaciones en temas de Sigamos 100
la Adolescencia Sigamos Aprendiendo en el Hospital Aprendiendo en el Hospital programadas Aprendiendo en el Hospital
Céncer en la Infanciay [4.2.1 Proceso Numero de Aulas activadas NUmero de Aulas programadas a activar 100 | Activar las Aulas de Sigamos Aprendiendo en 100
la Adolescencia el Hospital en las entidades federativas
Céncer en la Infanciay [ 4.2.2 Proceso Material entregado Material programado a entregarse a las aulas 100 | Asignacion de material para dotar de insumos 100

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia. Nimero de Linea de Accion. Nimero de Actividad General.
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ANEXO 5

Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No PROGRAMA iNDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
2 SINAVE  (Componente de|5.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Sustancias biolégicas 1.00 82,841.00 82,841.00
Vigilancia por Laboratorio) Descripcién complementaria: Reactivos y Biolégicos en general elaborados por el Instituto de
Diagnéstico y Referencia Epidemiol6gicos a solicitud de los Laboratorios Estatales de Salud
Publica
TOTAL: 82,841.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
L0O0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
4 Planificacion Familiar yl27.11 Anexo IV - Apoyo Federal Levonorgestrel y etinilestradiol. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.15 mg 25.30 13,266.00 335,629.80
Anticoncepcion Etinilestradiol 0.03 mg Envase con 28 Grageas. (21 con hormonales y 7 sin hormonales)
4 Planificacion Familiar yl27.11 Anexo IV - Apoyo Federal Desogestrel y etinilestradiol. Tableta. Cada tableta contiene: desogestrel 0.15 mg 25.30 1,670.00 42,251.00
Anticoncepcion Etinilestradiol 0.03 mg Envase con 28 Tabletas. (21 con hormonales y 7 sin
hormonales).
4 Planificacion Familiar y|27.11 Anexo IV - Apoyo Federal Levonorgestrel. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.03 mg Envase con 35 55.00 10,000.00 550,000.00
Anticoncepcién Grageas.
Descripcién complementaria: HORMONAL PARA APEO
4 Planificacion Familiar yl27.1.2 Anexo IV - Apoyo Federal Noretisterona y estradiol. Solucién Inyectable Cada ampolleta o jeringa contiene: 36.30 20,000.00 726,000.00
Anticoncepcién Enantato de noretisterona 50 mg Valerato de estradiol 5 mg Envase con una ampolleta o
jeringa con un ml.
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4 Planificacién Familiar y|27.1.2 Anexo IV - Apoyo Federal Noretisterona. Solucién inyectable oleosa. Cada ampolleta contiene: Enantato de 35.50 40,000.00 1,420,000.00
Anticoncepcién noretisterona 200 mg Envase con una ampolleta de 1 ml.
4 Planificacién Familiar y|2.7.13 Anexo IV - Apoyo Federal Norelgestromina-etinilestradiol. Parche. Cada parche contiene: Norelgestromina 6.00 mg 177.00 20,000.00 3,540,000.00
Anticoncepcion Etinilestradiol 0.60 mg Envase con 3 Parches.
4 Planificacion Familiar y|27.1.4 Anexo IV - Apoyo Federal Levonorgestrel. Comprimido o Tableta Cada Comprimido o Tableta contiene: 9.90 2,000.00 19,800.00
Anticoncepcion Levonorgestrel 0.750 mg Envase con 2 Comprimidos o Tabletas.
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.5 Anexo IV - Apoyo Federal Etonogestrel. Implante El Implante contiene: Etonogestrel 68.0 mg Envase con un 1,276.70 25,000.00 31,917,500.00
Anticoncepcion Implante y aplicador.
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.8 Anexo IV - Apoyo Federal Condén femenino. De poliuretano o latex lubricado con dos anillos flexibles en los 53.50 4,000.00 214,000.00
Anticoncepcién extremos. Envase con 1, 2 o 3 piezas en empaque individual.
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.9 Anexo IV - Apoyo Federal Dispositivo intrauterino (anticonceptivo) estéril “t” 11.00 8,000.00 88,000.00
Anticoncepcién
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.10 Anexo IV - Apoyo Federal Dispositivos. Dispositivo Intrauterino, T de cobre para nuliparas, estéril, con 380 mm2 de 40.00 520.00 20,800.00
Anticoncepcién cobre enrollado con bordes redondos, con longitud horizontal de 22.20 a 23.20 mm,
longitud vertical de 28.0 a 30.0 mm, filamento de 20 a 25 cm, bastidor con una mezcla
del 77 al 85% de plastico grado médico y del 15 al 23% de sulfato de bario, con tubo
insertor y aplicador montable con tope cervical. Pieza.
4 Planificacion Familiar y|27.1.11 Anexo IV - Apoyo Federal Levonorgestrel. Polvo El dispositivo con polvo contiene: Levonorgestrel (micronizado) 1,952.50 600.00 1,171,500.00
Anticoncepcién 52 mg Envase con un dispositivo.
5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Emtricitabina-tenofovir disoproxil fumarato. Tableta recubierta Cada Tableta Recubierta 2,124.62 50.00 106,231.00
Violencia Familiar y de Género contiene: Tenofovir disoproxil Fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir
disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.
Descripcién complementaria: Truvada
5 Prevencion y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg 2,656.00 50.00 132,800.00
Violencia Familiar y de Género Envase con 120 Tabletas.
Descripcién complementaria: Kaletra (Adultos)
5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg 1,320.00 60.00 79,200.00
Violencia Familiar y de Género Envase con 60 Tabletas.
Descripcién complementaria: Kaletra (Menores de 9 a 15 afios)
5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g 2,056.80 8.00 16,454.40
Violencia Familiar y de Género Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador.
Descripcién complementaria: Kaletra (Menores de 9 afios)
5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml y 1,002.10 4.00 4,008.40
Violencia Familiar y de Género dosificador.
Descripcién complementaria: 3TC (Menores de 9 afios)
TOTAL: 40,384,174.60
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 Prevencién y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.I., Penicilina G Benzatinica 100,000 300.00 119.00 35,700.00
Rabia Humana U.l., Dihidroestreptomicina base 200 mg., c.b.p. 1 ml. Frasco con 100 ml.
1 Prevencién y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario) 103.02 475.00 48,934.50
Rabia Humana Descripcién complementaria: Frasco con solucién inyectable, 25 ml
1 Prevencién y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario) 280.00 1,320.00 369,600.00
Rabia Humana Descripcién complementaria: Frasco con diluyente 5 ml
4 Prevencion y Control de|6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 22,575.00 38.00 857,850.00

Dengue y Otros Vectores

Descripcién complementaria: Larvicida Biorracional al 7.48% en cajas con 4,000 tabletas
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4 Prevencién y Control de[6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 16,300.00 37.00 603,100.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 1.3% en sacos de
18.1 kilogramos
4 Prevencion y Control de|6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 22,575.00 5.00 112,875.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Larvicida Biorracional granular al 2.5% en saco de
18.348 kg
4 Prevencion y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 110,820.00 10.00 1,108,200.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida organofosforado en base oleosa al 13.624% en
tambos de 208 litros
4 Prevencion y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 14,900.00 65.00 968,500.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida Organofosforado al 40% base agua en bidones
de 20 litros
4 Prevencion 'y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 110,820.00 42.00 4,654,440.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida organofosforado en base oleosa al 13.624% en
tambos de 208 litros
4 Prevencion y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 14,900.00 64.00 953,600.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida Organofosforado al 40% base agua en bidones
de 20 litros
4 Prevencion y Control de|6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 15,780.00 11.00 173,580.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida carbamato al 70% en cufietes de 4.5 kg con 180
sobres de 25 gramos
4 Prevencion y Control de[6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 40,450.00 17.00 687,650.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida carbamato al 76% cufiete de 25 kg con 200
sobres de 125 gramos cada uno
TOTAL: 10,574,029.50
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |2.2.1.9 Ramo 12-Apoyo Federal Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas. 67.24 1,539.00 103,482.36
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.1.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Prueba rapida para la determinacién cualitativa en sangre total de anticuerpos IgG por 1,899.50 480.00 911,760.00
inmunocromatografia contra el virus de la inmunodeficiencia humana Tipos 1 y 2.
Estuche para minimo 24 pruebas. TATC.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |5.1.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Prueba rapida inmunocromatogréfica para la determinacién de anticuerpos de 51.62 1,080.00 55,749.60
Treponema pallidum en suero o plasma humano. Con sensabilidad no menor al 95% y
una especificidad no menor al 98% de acuerdo con el certificado de evaluacién
diagnéstica del Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemiolégicos. Requiere prueba
confirmatoria. Envase para minimo 20 pruebas.
Descripciéon complementaria: El nimero de unidades y costo es por prueba.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Atazanavir. Capsula Cada Capsula contiene: Sulfato de atazanavir equivalente a 300 mg 2,723.38 1,090.00 2,968,484.20
de atazanavir. Envase con 30 Capsulas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml y 835.10 175.00 146,142.50
dosificador.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Tenofovir disoproxil fumarato o tenofovir. Tableta Cada Tableta contiene: Tenofovir 2,000.12 466.00 932,055.92
disoproxil fumarato 300 mg o Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg equivalente a 245 mg
de tenofovir disoproxilo Envase con 30 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 600 mg 4,978.59 117.00 582,495.03
de darunavir Envase con 60 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg. Envase 368.11 44.00 16,196.84

con 30 comprimidos recubiertos.
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1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 1,358.63 2,304.00 3,130,283.52
600 mg de abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Emtricitabina-tenofovir disoproxil fumarato. Tableta Recubierta Cada Tableta Recubierta 2,124.62 2,134.00 4,533,939.08
contiene: Tenofovir disoproxil Fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir
disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Etravirina. Tableta Cada Tableta contiene: Etravirina 100 mg Envase con 120 Tabletas. 5,429.27 67.00 363,761.09

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g 1,679.72 131.00 220,043.32
Envase frasco &mbar con 160 ml y dosificador.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Abacavir. Solucién. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g de 578.00 44.00 25,432.00
abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Raltegravir potasico equivalente a 3,716.24 164.00 609,463.36
400 mg de raltegravir Envase con 60 Comprimidos.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Ritonavir. Cépsula o Tableta Cada Céapsula o Tableta contiene Ritonavir 100 mg 2 347.96 1,437.00 500,018.52
envases con 84 Capsulas cada uno.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg 2,656.00 1,680.00 4,462,080.00
Envase con 120 Tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Nevirapina. Tableta Cada Tableta contiene: Nevirapina 200 mg Envase con 60 Tabletas. 384.16 370.00 142,139.20

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 mg Envase con 60 Tabletas. 6,556.25 14.00 91,787.50

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta 2,404.15 5,157.00 12,398,201.55
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de tenofovir
300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30 Tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 400 mg 3,319.06 37.00 122,805.22
de darunavir Envase con 60 Tabletas.

TOTAL: 32,316,320.81
RO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO

1 Vacunacion Universal 1111 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna b.c.g. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.1 ml de la Suspension 17.51 50,090.00 877,075.90
reconstituida de bacilos Atenuados contiene la cepa: Francesa 1173P2 200 000-500 000
UFC o Danesa 1331 200 000-300 000 UFC o Glaxo* 1077 800 000-3 200 000 UFC o
Tokio 172 200 000-3 000 000 UFC o Montreal 200 000-3 200 000 UFC o Moscow 100
000-3 300 000 UFC Envase con frasco ampula o ampolleta con liofilizado para 10 dosis
y ampolletas con diluyente de 1.0 ml. *Semilla Mérieux.

1 Vacunacion Universal 1.1.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml 15.80 110,200.00 1,741,160.00
contiene: Antigeno de superficie del Virus de la hepatitis B purificado DNA recombinante
10 ?g Envase con jeringa prellenada con 0.5 ml o frasco &mpula con 0.5 ml.

1 Vacunacion Universal 1113 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna acelular antipertussis, con toxoides diftérico y tetanico adsorbidos, con vacuna 172.70 95,340.00 16,465,218.00

antipoliomielitica inactivada y con vacuna conjugada de haemophilus influenzae tipo b.
Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Toxoide
diftérico purificado > 30 Ul Toxoide teténico purificado > 40 Ul Toxoide pertlissico
purificado adsorbido 25 ?g Con o sin pertactina 8 ?g Hemaglutinina filamentosa
purificada adsorbida 25 ?g Virus de la poliomielitis tipo 1 inactivado 40 UD* Virus de la
poliomielitis tipo 2 inactivado 8 UD* Virus de la poliomielitis tipo 3 inactivado 32 UD*
Haemophilus influenzae Tipo b 10 ?g (conjugado a la proteina tetanica) *Unidades de
antigeno D Envase con 1 dosis en jeringa prellenada de Vacuna acelular Antipertussis
con Toxoides Diftérico y Tetanico Adsorbidos y Vacuna Antipoliomielitica inactivada y 1
dosis en frasco &mpula con liofilizado de Vacuna conjugada de Haemophilus influenzae
tipo b, para reconstituir con la Suspensién de la jeringa.
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Vacunacion Universal

1118

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna doble viral (sr) contra sarampién y rubéola. Suspension Inyectable Cada dosis
de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Virus Atenuados del sarampién cepa
Edmonston-Zagreb (cultivados en células diploides humanas) o cepa Enders o cepa
Schwarz (cultivados en fibroblastos de embrién de pollo) 3.0 log10 a 4.5 log10 DICC50 o
1000 a 32000 DICC50 o 103 a 3.2 x 104 DICC50 Virus Atenuados de la rubéola cepa
Wistar RA 27/3 (cultivados en células diploides humanas MRC-5 o WI-38) > 3.0 log10
DICC50 o >= 1000 DICC50 o >= 103 DICC50 Envase con liofilizado para 10 dosis y
diluyente.

23.16

30,010.00

695,031.60

Vacunacion Universal

1.1.1.17

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna antineumocdccica. Solucién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene:
Poliésidos purificados del Streptococcus pneumoniae serotipos 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8,
9N, 9V, 10A, 11A, 12F, 14, 15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F y 33F, cada uno con
25 ?g. Envase con frasco ampula de 2.5 ml.

114.61

24,000.00

2,750,640.00

Vacunacion Universal

1.1.1.19

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna de refuerzo contra difteria, tétanos y tos ferina acelular (tdpa). Suspensién
Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Toxoide diftérico no menos de 2 Ul (2 0 2.5 Lf)
Toxoide tetadnico no menos de 20 Ul (5 Lf) Toxoide pertussis 2.5 o 8 ?g Hemaglutinina
Filamentosa (FHA) 5 o 8 ?g Pertactina (Proteina de Membrana exterior de 69 Kda-PRN)
2.5 0 3 ?g Con o sin Fimbrias tipos 2 y 3 5 ?g Envase con 10 Jeringas. prellenadas con
una dosis de 0.5 ml.

161.70

15,280.00

2,470,776.00

Vacunacion Universal

1.1.1.21

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspension Inyectable Cada dosis de 1 ml
contiene: AgsHb 20 ?g Envase con un frasco ampula con 10 ml (10 dosis).

16.00

3,900.00

62,400.00

Vacunacion Universal

1.1.1.24

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna antiinfluenza. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Fracciones
antigénicas purificadas de Virus de influenza inactivados correspondientes a las cepas:
AlCalifornia/7/ 2009 (H1N1) 15 ?g HA A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 ?g HA Cepa analoga
A/Wisconsin/ 15/2009 B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco ampula con
5 ml cada uno (10 dosis).

52.00

140,670.00

7,314,840.00

Vacunacion Universal

1115

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna pentavalente contra rotavirus. Suspensién Cada dosis de 2 ml contiene: Serotipo
reordenado G1 2.21 X 106 Ul Serotipo reordenado G2 2.84 X 106 Ul Serotipo
reordenado G3 2.22 X 106 Ul Serotipo reordenado G4 2.04 X 106 Ul Serotipo
reordenado P1 2.29 X 106 Ul Envase con un tubo de plastico con 2 ml.

62.96

52,360.00

3,296,585.60

Vacunacion Universal

1.1.1.6

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna conjugada neumocécica 13-valente. Suspension Inyectable Cada dosis de
0.5 ml contiene: Sacéaridos de Streptococcus pneumoniae de los serotipos 1 2.2 29 3 2.2
794227952279 6A2.27g6B4.472g7F2.272g9V 2.2 72g 14 2.2 7g 18C 2.2 ?7g 19A
2.2 ?g 19F 2.2 ?g 23F 2.2 ?g Proteina diftérica CRM197 32 ?g Envase con una jeringa
prellenada de 0.5 ml (1 dosis), y aguja.

183.80

85,570.00

15,727,766.00

Vacunacion Universal

1.1.1.24

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna antiinfluenza. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Fracciones
antigénicas purificadas de Virus de influenza inactivados correspondientes a las cepas:
AlCalifornia/7/ 2009 (HLN1) 15 ?g HA A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 ?g HA Cepa anéloga
A/Wisconsin/ 15/2009 B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco &mpula con
5 ml cada uno (10 dosis).

52.00

165,510.00

8,606,520.00

Vacunacion Universal

1215

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna contra el Virus del papiloma humano. Suspension Inyectable Cada dosis de
0.5 ml contiene: Proteina L1 Tipo 16 20 ?g Proteina L1 Tipo 18 20 ?g Envase con
1 frasco ampula con 0.5 ml o jeringa prellenada con 0.5 ml.

156.96

24,160.00

3,792,153.60

TOTAL:

63,800,166.70

Gran total

147,157,532.61

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia, Nimero de Linea de Accion, Nimero de Actividad General y Numero de Accion Especifica.
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APENDICE

La informacion de la distribucion de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportacion Estatal, Oportunidades y Otra, asi como los de la Comisién Nacional de
Proteccion Social en Salud, CNPSS, ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos Catastréficos, FPGC, no forman parte de los recursos federales ministrados por
“LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente convenio, se colocan sélo para efectos de la evaluacion de la eficiencia y eficacia de “LOS
PROGRAMAS”.

47

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
ANEXO IV FPGC
) SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APE%F:.E&'SN OPORTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL
APOYO FEDERAL INSUMOS Y
APOYO FEDERAL | - (e supUESTO E APOYO FEDERAL
UNIDAD RESPONSABLE/ INSUMOS Y
No - SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS) PRUEBAS DE TOTAL
PROGRAMA DE ACCION CONSEG I ASORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO | INSUMOS FASSAP FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS | RECURSOS FINANCIEROS
CAUSES FASSA-C
RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 |Promocién de la Salud y
Dotorminantes Sovialee 0.00 0.00 0.00 1,117,600.00 0.00 0.00 0.00| 1,117,600.00 1,251,233.20 0.00 0.00| 2,368,833.20
2 E';}SL’;%SIQS vy Comunidades | ; g35 635 55 0.00 1,836,835.55 553,606.09 0.00 0.00 0.00| 553,606.09 0.00 0.00 0.00| 2,390,441.64
8 f:‘:'s’;’cz"‘ac"’” y  Actividad |5 500 ,000.00 0.00 3,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,000,000.00
Total: 4,836,835.55 0.00 4,836,835.55 1,671,206.09 0.00 0.00 0.00 | 1,671,206.09 1,251,233.20 0.00 000 7,759,274.84
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 |Sistema = Nacional —de| 519g755 09 0.00 3,198,722.00 2,230,267.70 0.00 0.00 0.00 | 2,230,267.70 0.00 0.00 0.00| 5428989.70
Vigilancia Epidemiolégica
2 |SINAVE * (Componente de| 38518400 82,841.00 2,468,025.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 2,468,025.00
Vigilancia por Laboratorio)
Total: 5,583,906.00 | 82,841.00 5,666,747.00 2,230,267.70 0.00 0.00 0.00 | 2,230,267.70 0.00 0.00 0.00| 7,897,014.70
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 [ salud Mental [ 350,000.00 | 0.00 350,000.00 | 5,994,919.14 | 0.00 0.00 0.00 [ 5,994,919.14 | 9,616,792.51 | 0.00 0.00] 15961,711.65
Total: | 350,000.00 | 0.00 350,000.00 | 5,994,910.14 | 0.00 | 0.00 | 0.00[ 5,994,919.14 | 9,616,792.51 0.00 0.00[ 15961,711.65
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 [ Seguridad Vial 900,000.00 0.00 900,000.00 888,212.86 0.00 0.00 0.00] 888,212.86 0.00 0.00 000 1,788,212.86
2 | Prevencion de Accidentes en
Grupos Vulnerables 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total: 900,000.00 0.00 900,000.00 888,212.86 0.00 0.00 0.00| 888,212.86 0.00 0.00 0.00| 178821286
1.00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 |Prevencién y Control del
Cancer de la Mujer 8,834,704.00 0.00 8,834,704.00 1,048,291.00 0.00 0.00 0.00 | 1,048,291.00 4,536,570.43 0.00 0.00| 14,419,565.43
2 | salud Materna y Perinatal 11,451,801.22 000| 11,451,801.22 658,500.00 0.00 0.00 0.00| 658,500.00 11,033,349.13 0.00 0.00| 23,143,650.35
3 | Salud Sexual y Reproductiva
para Adoleseentes 1,820,760.00 0.00 1,820,760.00 138,500.00 0.00 0.00 0.00| 138,500.00 0.00 0.00 0.00| 1,959,260.00
4 | Planificacion —Familiar y | 3474 618 60 0.00 3,174,618.60 787,488.00 0.00 0.00 0.00| 787,488.00 45,529,117.10 0.00 0.00 | 49,491,223.70
Anticoncepcion
5 [Prevencién y Atencién de la
Violencia  Familiar y de|  7,974,320.00 | 338,693.80 8,313,013.80 111,755.00 0.00 0.00 0.00| 111,755.00 0.00 0.00 0.00| 8424,768.80
Género
6 | Igualdad de Género en Salud 328,642.00 0.00 328,642.00 11,000.00 0.00 0.00 0.00]  11,000.00 0.00 0.00 0.00 339,642.00
Total: 33,584,845.82 | 338,693.80 |  33,923,539.62 2,755,534.00 0.00 0.00 0.00 | 2,755,534.00 61,099,036.66 0.00 0.00| 97,778,110.28
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APORTACION

ESTATAL OPORTUNIDADES OTRA SUBTOTAL CNPSS
ANEXO IV FPGC
SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 PRORESPPO, APOYO FEDERAL
UNIDAD APOYO EEDERAL APOYO FEDERAL INSUMOS Y
RESPONSABLE/ (PRESUPUESTOE | APOYO FEDERAL
No- 1 PROGRAMA DE SUBTOTAL INSUMOS ¥ INSUMOS) PRUEBAS DE TOTAL
ACCION CONSEG LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO INSUMOS FASSA.P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES FASSA-C
RECTORIA
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 | Prevencién y Control de 18,082.00 45423450 | 472,316.50 11,663,025.46 0.00 0.00 0.00| 11,663,025.46 1,090,862.86 0.00 0.00 13,226,204.82
la Rabia Humana
2 | Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00 166,468.30 0.00 0.00 0.00 166,468.30 4,099.65 0.00 0.00 170,567.95
la Brucelosis
3 | Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
la Rickettsiosis i i i i i i . i . i i i
4 | Prevencion y Control de
Dengue y  Otros 1,621,260.00 | 10,119,795.00 | 11,741,055.00 5,894,100.72 0.00 0.00 000| 589410072 4,953,353.45 0.00 000|  22,588509.17
Vectores
5 |Prevencion y - Control 251,990.00 000|  251,990.00 197,830.00 0.00 0.00 0.00 197,830.00 927.84 0.00 0.00 450,747.84
del Paludismo
6 | Eliminacién de la
Onconaroosis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
7 | Prevencion y Control de
la  Enfermedad  de 446,384.92 000 | 446,384.92 59,500.00 0.00 0.00 0.00 59,500.00 0.00 0.00 0.00 505,884.92
Chagas
8 | Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
las Leishmaniasis
9 | Prevencion y Control de
la  Intoxicacion  por 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Picadura de Alacran
10| Prevencion y Control de 514,482.00 000| 514,482.00 3,895,321.79 0.00 0.00 000| 389532179 51,878,850.05 0.00 000| 5628865384
11 | Prevencion y Control de
la Obesidad y Riesgo 4,625,014.00 0.00| 4,625,014.00 1,779,153.14 0.00 0.00 000| 1,779,153.14 37,805,558.22 0.00 0.00|  44,209,725.36
Cardiovascular
12 | Atencién del
Envejecimiento 61,721.28 0.00 61,721.28 157,956.00 0.00 0.00 0.00 157,956.00 337,038.00 0.00 0.00 556,715.28
13 | Prevencién, Deteccion
y Contol  de los 140,479.50 0.00|  140,479.50 4,029,850.79 0.00 0.00 000|  4,029,850.79 30,896,382.28 0.00 000| 3506671257
Problemas de Salud " : : " : ' " : : . i ' ' : ! ! : . . ' " .
Bucal
14 | Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00 683,239.55 0.00 0.00 0.00 683,239.55 3,685,954.03 0.00 0.00 4,369,193.58
la Tuberculosis
15 | Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00 55,017.00 0.00 0.00 0.00 55,017.00 23,900.00 0.00 0.00 78,917.00
16 | Atencién de Urgencias
Epidemiolégicas y 400,000.00 0.00|  400,000.00 1,000,000.00 0.00 0.00 0.00|  1,000,000.00 0.00 0.00 0.00 1,400,000.00
Desastres
17 | Prevencion de
Enfermedades
Diarreicas  Agudas 435,000.00 0.00|  435,000.00 264,565.20 0.00 0.00 0.00 264,565.20 914,229.33 0.00 0.00 1,613,794.53
Célera
18 | Prevencion y Control de
las  Enfermedades 310,350.00 000| 310,350.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 310,350.00
Respiratorias e
Influenza
Total: 8,824,763.70 | 10,574,029.50 | 19,398,793.20 29,846,027.95 0.00 0.00 0.00| 29,846,027.95 131,591,155.71 0.00 0.00| 180,835,976.86
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APORTACION
OPORTUNIDADES OTRA SUBTOTAL CNPSS
ESTATAL
FPGC
ANEXO IV
SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APOYO FEDERAL
PRORESPPO,
UNIDAD APOYO FEDERAL INSUMOS Y
APOYO FEDERAL
RESPONSABLE/ (PRESUPUESTO E APOYO FEDERAL
No. SUBTOTAL INSUMOS Y TOTAL
PROGRAMA DE INSUMOS) PRUEBAS DE
. CONSEG
ACCION LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO INSUMOS FASSA-P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES FASSA-C
RECTORIA
KOO CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 |Respuesta al
25,000.00 1,070,991.96 1,095,991.96 11,125,797.10 0.00 0.00 0.00 11,125,797.10 9,403,997.22 0.00 35,084,818.85 56,710,605.13
VIH/SIDA e ITS
Total: 25,000.00 1,070,991.96 1,095,991.96 11,125,797.10 0.00 0.00 0.00 11,125,797.10 9,403,997.22 0.00 35,084,818.85 56,710,605.13
R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 | Vacunacién Universal 3,366,881.00 32,377,141.50 35,744,022.50 10,850,906.74 0.00 0.00 0.00 10,850,906.74 58,718,486.64 0.00 0.00 105,313,415.88
2 | Salud para la Infancia
897,473.00 0.00 897,473.00 2,109,645.24 0.00 0.00 0.00 2,109,645.24 16,424,154.49 0.00 0.00 19,431,272.73
y la Adolescencia
3 [Cancer en la Infancia
. 561,465.00 0.00 561,465.00 296,929.01 0.00 0.00 0.00 296,929.01 0.00 0.00 0.00 858,394.01
y la Adolescencia
Total: 4,825,819.00 32,377,141.50 37,202,960.50 13,257,480.99 0.00 0.00 0.00 13,257,480.99 75,142,641.13 0.00 0.00 125,603,082.62
Gran Total: 58,931,170.07 44,443,697.76 | 103,374,867.83 67,769,445.83 0.00 0.00 0.00| 67,769,445.83 288,104,856.43 0.00 35,084,818.85 494,333,988.94

NOTA: La descripcion detallada de los insumos y servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados

en el Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.

Liliana Rangel Martinez.- Rubrica.- El Secretario de Finanzas, José Luis Ugalde Montes.- Rubrica.

Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Ribrica.- El Director General de Promocion de la
Salud, Eduardo Jaramillo Navarrete.- Rabrica.- El Director General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Ricardo Juan Garcia
Cavazos.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitlahuac Ruiz Matus.- Ruabrica.- El Director General del Centro Nacional de Programas Preventivos y
Control de Enfermedades, Jesus Felipe Gonzélez Roldan.- Rubrica.- La Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud Mental, Maria Virginia Gonzélez
Torres.- Rubrica.- La Directora General del Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA, Patricia Estela Uribe Zafiiga.- Rabrica.- La Secretaria
Técnica del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, Martha Cecilia Hijar Medina.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la
Infancia y la Adolescencia, Ignacio Federico Villasefior Ruiz.- Rubrica.- Por la Entidad: la Directora General de Servicios de Salud de San Luis Potosi, Ménica
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CONVENIO Especifico en materia de ministracion de subsidios para el fortalecimiento de acciones de salud
publica en las entidades federativas, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Sinaloa.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL DR. PABLO ANTONIO KURI MORALES,
SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD, ASISTIDO POR EL DR. EDUARDO JARAMILLO
NAVARRETE, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR. CUITLAHUAC RUIZ MATUS, DIRECTOR
GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA; LA T.R. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES, SECRETARIA TECNICA DEL
CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL; LA DRA. MARTHA CECILIA HIJAR MEDINA, SECRETARIA TECNICA DEL
CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; EL DR. RICARDO JUAN GARCIA CAVAZOS,
DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA; EL DR. JESUS
FELIPE GONZALEZ ROLDAN, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y
CONTROL DE ENFERMEDADES; LA DRA. PATRICIA ESTELA URIBE ZUNIGA, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO
NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; Y EL DR. IGNACIO FEDERICO VILLASENOR RUIZ,
DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA; Y POR LA
OTRA PARTE, EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE SINALOA, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA
“LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL DR. ERNESTO ECHEVERRIA AISPURO, SECRETARIO DE SALUD Y
DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE SINALOA CON LA PARTICIPACION DEL LIC. ARMANDO
VILLARREAL IBARRA, SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y FINANZAS, EL LIC. GERARDO O. VARGAS LANDEROS,
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO Y EL LIC. JUAN PABLO YAMUNI ROBLES, JEFE DE LA UNIDAD DE
TRANSPARENCIA Y RENDICION DE CUENTAS, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I Con fecha 10 de octubre de 2012, “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” celebraron el ACUERDO
MARCO DE COORDINACION, con el objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion de servicios
en materia de salubridad general y fijar las bases y mecanismos generales a fin de ministrar recursos
presupuestarios federales y/o insumos federales mediante la suscripcion de los instrumentos
especificos correspondientes, para coordinar la participacion de “LA ENTIDAD” con el Ejecutivo
Federal, en términos de los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley General de Salud, en lo sucesivo
“EL ACUERDO MARCO".

Il.  De conformidad con lo establecido en la clausula segunda de “EL ACUERDO MARCO”, los
Convenios Especificos que al efecto se celebren seran suscritos por el Secretario de Salud y Director
General de los Servicios de Salud de Sinaloa, el Secretario de Administracién y Finanzas, el
Secretario General de Gobierno y el Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicion de Cuentas por
parte de “LA ENTIDAD”, y por la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud por si misma,
0 asistida por los titulares de las unidades administrativas y érganos desconcentrados que tiene
adscritos, por parte de “LA SECRETARIA”.

lll. La Secretaria de Salud plantea dentro de sus objetivos: la atencién de los retos de la salud que
enfrenta el pais, a los cuales se han asociado metas estratégicas, lineas de accion y actividades
que corresponden a las prioridades del sector salud para contribuir al logro de sus objetivos, y
destaca, en materia de salud publica, el fortalecer e integrar las acciones de promocion de la salud,
prevencion y control de enfermedades, las cuales se concretan en 36 Programas de Accion
Especificos, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS”.

DECLARACIONES
I.  DECLARA “LA SECRETARIA”:

1. Que el Dr. Pablo Antonio Kuri Morales, en su caracter de Subsecretario de Prevencion y Promocién
de la Salud tiene la competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente
Convenio Especifico, segun se desprende de lo previsto en los articulos 8 fraccion XVI y 10 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que se acredita con la copia fotostatica del
nombramiento, la cual se adjunta al presente como parte del Anexo 1 del presente instrumento.

2. Que a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, entre otras atribuciones, le
corresponde, proponer al Secretario de Salud las politicas en las materias de prevencién y promocién
de la salud, de control de enfermedades, de salud mental, asi como establecer las estrategias de
ejecucion, la coordinacion, la direccion, la supervision y la evaluacion de aquellas politicas aprobadas
por el Secretario de Salud; ademas, coordinar el desarrollo de los centros nacionales de Programas
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Preventivos y Control de Enfermedades, para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, de Equidad
de Género y Salud Reproductiva y para la Prevencion y Control del VIH/SIDA, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 10 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.

Que las direcciones generales de Promociéon de la Salud y de Epidemiologia, asi como los
secretariados técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de
Accidentes, son unidades administrativas de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo dispuesto
en el articulo 2, Literal B, fracciones XlI, XVII Bis, XIX y XXI, Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, adscritas a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud, con las atribuciones que
se contienen en los articulos, 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado Reglamento; y que los centros
nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de
Enfermedades; para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, son 6rganos desconcentrados de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo
establecido en el articulo 2, Literal C, fracciones IlI, VII, VIl y IX, del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos 36, 37, 38, 40, 45, 46 y 47
del citado Reglamento, cuyos titulares se encuentran plenamente facultados para suscribir el
presente Convenio Especifico y acreditan sus cargos mediante sus respectivos hombramientos que
en copia fotostatica se adjuntan al presente como parte del Anexo 1 del presente instrumento.

Que de acuerdo con lo establecido en el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, a las
unidades administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencion y
Promocion de la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas y estrategias
nacionales de los Programas de Prevencién y Promocién de la Salud; participar en el ambito de sus
respectivas competencias en la instrumentacién del Sistema de Proteccién Social en Salud;
promover la celebracion de acuerdos de coordinacién con los gobiernos de las entidades federativas;
establecer los procedimientos para la instrumentacion y operacion de la Estrategia de Prevencién y
Promocién de la Salud; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control en el suministro
y la distribucién oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos utilizados en
“LOS PROGRAMAS".

Que cada una de las unidades administrativas y o6rganos desconcentrados adscritos a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud cuentan con la disponibilidad presupuestaria
correspondiente para hacer frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente
instrumento.

Que para los efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en la calle
de Lieja numero 7, Colonia Juarez, Delegacién Cuauhtémoc, Cddigo Postal 06600, en la Ciudad de
México, Distrito Federal.

Il. DECLARA “LA ENTIDAD”:

1.

Que el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud de Sinaloa, cuenta con
facultades para suscribir Convenios y Acuerdos de Coordinacion con los Gobiernos Federal,
Estatales y Municipales y, en general, con cualquier instituciéon publica, social y privada, y con tal
personalidad acude a celebrar el presente Convenio, con la participacion del Secretario General de
Gobierno, el Secretario de Administracion y Finanzas y el Jefe de la Unidad de Transparencia y
Rendicion de Cuentas, quienes por razén de su competencia, comparecen a la suscripcion del
presente instrumento, de conformidad con los articulos 66 y 72 de la Constitucion Politica del Estado
de Sinaloa; 10., 30.,40., 90., 11, 21 y 28 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado
de Sinaloa; 10., 20., 70., 15 fracciones |, I, IX, 17, 18, 25, 33, 48 fraccién Il, 51 fracciones XXI y
XXVIl y 61 del Reglamento Orgéanico de la Administracion Publica Estatal de Sinaloa; 6, 9 y 10 del
Decreto que crea los Servicios de Salud de Sinaloa; 1o., 20., 70. fraccion XXI, 8 fraccién XVII del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 14 y 16 fraccién X del Reglamento Interior de los
Servicios de Salud de Sinaloa; 1o. y 10, fracciéon XX del Reglamento Interior de la Secretaria General
de Gobierno; 1lo., 80., fraccion | y 9o., fraccién XXI del Reglamento Interior de la Secretaria de
Administracion y Finanzas, quienes acreditan su cargo mediante el nombramiento que en copia
fotostatica se adjunta al presente como anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.

Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son
proponer, coordinar y supervisar la politica en materia de asistencia social, apoyar los programas de
servicios de salud, atencion médica social, prevencion de enfermedades y poner en vigor las
medidas necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros
dafios a la salud, de conformidad con lo establecido en el articulo 3o. inciso A) fraccion XllI de la Ley
de Salud del Estado de Sinaloa y en los articulos 10., 30., 90. y 130. de la Ley General de Salud.
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3.  Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en Palacio de Gobierno, Insurgentes s/n, Colonia Centro Sinaloa, Planta Baja,
C.P. 80129, Culiacan Rosales, Sinaloa.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria
dispone en sus articulos 74 y 75, que los titulares de las dependencias y entidades federativas, con cargo a
cuyos presupuestos se autorice la ministracion de subsidios y transferencias, seran responsables en el &mbito
de sus competencias, que éstos se otorguen y ejerzan conforme a las disposiciones generales aplicables.
Dichas ministraciones deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad,
selectividad y temporalidad que en ella se sefialan, las partes celebran el presente Convenio Especifico al
tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- EI presente Convenio Especifico tiene por objeto ministrar recursos
presupuestarios federales e insumos federales a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion con el
Ejecutivo Federal, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley General de Salud,
que permitan a “LA ENTIDAD” la adecuada instrumentacion, asi como fortalecer la integralidad de las
acciones de Prevencién y Promocién de la Salud.

En los Anexos 2, 3 y 5 del presente instrumento, se mencionan “LOS PROGRAMAS” en los que se
aplicaran tales recursos y en el Anexo 4 se precisan los Programas-Indicadores-Metas que sobre el particular
asumen “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA”.

La ministracién de recursos federales que efectie “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD?”, se realizara con
recursos presupuestarios federales e insumos federales, de acuerdo con la distribucion siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
UNIDAD (Pesos)
No RESPONSABLE/ CLAVE DEL PROGRAMA
: PROGRAMA DE PRESUPUESTARIO RECURSOS INSUMOS
ACCION PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 Promocién de la Salud y 0.00 0.00 0.00
Determinantes Sociales
2 Entornos y P018 239,281.25 0.00 239,281.25
Comunidades
Saludables
3 Alimentacion y Actividad U008 2,500,000.00 0.00 2,500,000.00
Fisica
Subtotal: 2,739,281.25 0.00 2,739,281.25
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Sistema Nacional de U009 3,116,985.00 0.00 3,116,985.00
Vigilancia
Epidemiolégica
2 SINAVE  (Componente U009 2,385,184.00 64,491.00 2,449,675.00
de Vigilancia por
Laboratorio)
Subtotal: 5,502,169.00 64,491.00 5,566,660.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental P018 600,000.00 0.00 600,000.00
Subtotal: 600,000.00 0.00 600,000.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial P018 1,000,000.00 0.00 1,000,000.00
2 Prevencion de 0.00 0.00 0.00
Accidentes en Grupos
Vulnerables
Subtotal: 1,000,000.00 0.00 1,000,000.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Prevencién y Control del P020 10,321,896.00 0.00 10,321,896.00
Céncer de la Mujer
2 Salud Materna y P020 13,458,971.22 0.00 13,458,971.22
Perinatal
3 Salud Sexual y P020 2,784,000.00 0.00 2,784,000.00
Reproductiva para
Adolescentes
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4 Planificacion Familiar y P020 1,315,871.40 0.00 1,315,871.40
Anticoncepcién

5 Prevencién y Atencién P020 6,113,420.00 142,475.20 6,255,895.20
de la Violencia Familiar
y de Género

6 Igualdad de Género en P020 58,000.00 0.00 58,000.00
Salud

Subtotal: 34,052,158.62 142,475.20 34,194,633.82

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

1 Prevencion y Control de P018, U009 9,041.00 109,204.28 118,245.28
la Rabia Humana

2 Prevencién y Control de 0.00 0.00 0.00
la Brucelosis

3 Prevencién y Control de P018 954,834.20 0.00 954,834.20
la Rickettsiosis

4 Prevencién y Control de P018, U009 2,519,575.38 7,658,130.00 10,177,705.38
Dengue y Otros
Vectores

5 Prevencion y Control del U009 942,512.00 0.00 942,512.00
Paludismo

6 Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis

7 Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00
la Enfermedad de
Chagas

8 Prevencién y Control de 0.00 0.00 0.00
las Leishmaniasis

9 Prevencién y Control de U009 90,410.00 0.00 90,410.00
la  Intoxicacién  por
Picadura de Alacran

10 Prevencién y Control de U008 2,692,697.00 0.00 2,692,697.00
la Diabetes

11 Prevencién y Control de U008 3,969,876.00 0.00 3,969,876.00
la Obesidad y Riesgo
Cardiovascular

12 Atencién del U008 51,434.40 0.00 51,434.40
Envejecimiento

13 Prevencioén, Deteccién y U009 140,479.50 0.00 140,479.50
Control de los
Problemas de Salud
Bucal

14 Prevencién y Control de U009 290,570.00 0.00 290,570.00
la Tuberculosis

15 Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00

16 Atencion de Urgencias U009 569,086.20 0.00 569,086.20
Epidemiolégicas y
Desastres

17 Prevencién de U009 400,000.00 0.00 400,000.00
Enfermedades
Diarreicas Agudas y
Colera

18 Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00
las Enfermedades
Respiratorias e Influenza

Subtotal: 12,630,515.68 7,767,334.28 20,397,849.96

K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

1 Respuesta al VIH/SIDA PO16 666,368.00 1,855,392.34 2,521,760.34
elTS

Subtotal: 666,368.00 1,855,392.34 2,521,760.34

RO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

1 Vacunacion Universal E036 3,692,238.00 34,466,322.80 38,158,560.80

2 Salud para la Infancia y P018 689,232.00 0.00 689,232.00
la Adolescencia

3 Céncer en la Infancia y P018 584,874.00 0.00 584,874.00
la Adolescencia

Subtotal: 4,966,344.00 34,466,322.80 39,432,666.80

Total de recursos federales a 62,156,836.55 44,296,015.62 106,452,852.17

ministrar a "LA ENTIDAD"
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La ministracién de recursos presupuestarios federales que realice “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD’, se
hara considerando la estacionalidad del gasto y, en su caso, el calendario presupuestario autorizado por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a través del Sistema Integral de Administracion Financiera Federal
-SIAFF-.

Los recursos presupuestarios federales otorgados a “LA ENTIDAD” se consideraran devengados para
“LA SECRETARIA”, a partir de que ésta realice la entrega de los mismos a la Secretaria de Administracion y
Finanzas de “LA ENTIDAD”, no asi para “LA ENTIDAD”, ni por lo que se refiere al resto de las obligaciones
establecidas en el presente instrumento.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio Especifico, las partes se
sujetaran a lo establecido en sus clausulas y sus correspondientes Anexos, al contenido de “EL ACUERDO
MARCOQO”, asi como a las disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA.- MINISTRACION.- Para la realizacién de las acciones objeto del presente instrumento,
“LA SECRETARIA” ministrara a “LA ENTIDAD” recursos federales hasta por la cantidad de $106,452,852.17
(ciento seis millones cuatrocientos cincuenta y dos mil ochocientos cincuenta y dos pesos 17/100 M.N.), con
cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”, para la realizacién de las intervenciones que contemplan
“LOS PROGRAMAS”.

Los recursos federales por un monto de $62,156,836.55 (sesenta y dos millones ciento cincuenta y seis
mil ochocientos treinta y seis pesos 55/100 M.N.) se radicaran a la Secretaria de Administracion y Finanzas de
“LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma
previa a la entrega de los recursos, en la institucion de crédito bancaria que la misma determine, informando
de ello a “LA SECRETARIA”. Los recursos presupuestarios federales a que se hace alusién, se ministraran
conforme al calendario establecido en el Anexo 3.

Una vez que sean radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Administracion y
Finanzas de “LA ENTIDAD”, ésta se obliga a ministrarlos a la Unidad Ejecutora, junto con los rendimientos
financieros que se generen en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en
forma previa a la entrega de los recursos, en un plazo no mayor a 5 dias habiles, contados a partir de que
“LA SECRETARIA” radique los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Administracién y
Finanzas de conformidad con los alcances establecidos en “EL ACUERDO MARCO”.

Para efectos de este Convenio Especifico se entendera como Unidad Ejecutora a los Servicios de Salud
de Sinaloa.

Los recursos presupuestarios federales que ministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” definidos como
insumos federales, por un monto total de $44,296,015.62 (cuarenta y cuatro millones doscientos noventa y
seis mil quince pesos 62/100 M.N.) seran entregados directamente a los Servicios de Salud de Sinaloa,
y seran aplicados, de manera exclusiva, en “LOS PROGRAMAS” sefialados en la clausula primera del
presente instrumento.

Queda expresamente establecido que los recursos presupuestarios federales e insumos federales
otorgados en el presente Convenio Especifico, no son susceptibles de presupuestarse en los ejercicios
fiscales siguientes, por lo que no implica el compromiso de ministraciones posteriores, ni en ejercicios fiscales
subsecuentes con cargo a la Federacion para complementar la infraestructura y el equipamiento que pudiera
derivar del objeto del presente instrumento, ni de operaciones inherentes a las obras y equipamientos, ni para
cualquier otro gasto administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

“LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” deberan sujetarse a los siguientes parametros para asegurar la
transparencia en la aplicacion y comprobacion de los recursos federales ministrados:

PARAMETROS

“LA SECRETARIA” verificara, por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, que los recursos presupuestarios federales e insumos
federales ministrados con motivo del presente Convenio Especifico, sean destinados para fortalecer la
integralidad de las acciones de Prevenciéon y Promocion de la Salud de “LOS PROGRAMAS” a que refiere
la clausula primera, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias
competentes del Ejecutivo Federal y de acuerdo a los siguientes alcances:

1. Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que “LA SECRETARIA” se compromete
a ministrar a “LA ENTIDAD”, a través de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, estaran sujetos a la disponibilidad
presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de conformidad con las disposiciones
juridicas aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto se establezca.
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2.  “LA SECRETARIA", por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podra verificar, supervisar y evaluar en todo momento las
obligaciones que asume “LA ENTIDAD”, asi como la aplicaciéon y destino de los recursos
presupuestarios federales e insumos federales que se le entregan en el marco del presente
instrumento.

3.  “LA SECRETARIA", por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, aplicara las medidas que procedan de acuerdo con la
normativa aplicable e informara a la Direccibn General de Programacion, Organizacion y
Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico; a las
instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi como a la Secretaria de la Contraloria
estatal o equivalente de “LA ENTIDAD”, el caso o casos en que los recursos presupuestarios
federales no hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD”, para los fines objeto del presente Convenio
Especifico, o bien, en contravencién a sus clausulas, ocasionando como consecuencia la suspension
o cancelacién de la ministracion de recursos federales a “LA ENTIDAD”, en términos de lo
establecido en la clausula octava de “EL ACUERDO MARCO”.

4. “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u oérganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, practicara, cuando lo considere necesario,
visitas de supervision de acuerdo a “LOS PROGRAMAS”, a que se refieren en la clausula primera del
presente instrumento convenido para este fin con “LA ENTIDAD”, a efecto de observar los avances
de “LOS PROGRAMAS”, estando obligada “LA ENTIDAD”, a la entrega del formato de certificacion
del gasto, que se obtengan del Sistema de Informacion para la Administracién del Fondo para el
Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, en adelante,
“SIAFFASPE”, que sustente y fundamente la aplicacion de los recursos citados en la clausula
primera del presente instrumento.

Los recursos presupuestarios federales que se ministren, una vez devengados y conforme avance el
ejercicio, deberan ser registrados por “LA ENTIDAD” en su contabilidad, de acuerdo con las
disposiciones juridicas aplicables y se rendiran en su cuenta publica, sin que por ello pierdan su
caracter federal.

Los documentos que integran la certificacion del gasto, deberan reunir los requisitos que enuncian
los articulos 29 y 29-A del Cadigo Fiscal de la Federacion, y en su caso, “LA SECRETARIA” solicitara
la documentacion que ampare la relacién de gastos antes mencionada.

5. El “SIAFFASPE” es una herramienta informatica implementada por “LA SECRETARIA”, como un
mecanismo periddico para el control, vigilancia, supervisién, seguimiento y evaluacion de los
recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este instrumento son
ministrados a “LA ENTIDAD”; asi como para realizar la comprobacion del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados a “LA ENTIDAD”.

TERCERA.- INTERVENCIONES, INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre el
Ejecutivo Federal por conducto de “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD’, se aplicaran en “LOS PROGRAMAS”
a que se refiere la clausula primera del presente instrumento, los cuales estaran destinados a realizar las
intervenciones y alcanzar las metas que al efecto se establecen en el Anexo 4 del presente instrumento.

“LA ENTIDAD”, deberd mantener bajo su custodia, a través de los Servicios de Salud de Sinaloa, por lo
menos 5 afios posteriores a su expedicién, la documentacion comprobatoria original de caracter técnico,
administrativo y operativo del cumplimiento de las metas a que hace referencia el Anexo 4 del presente
instrumento, y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por “LA SECRETARIA”, por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi
como la informacién adicional que estas Ultimas llegaran a requerirle.

CUARTA.- APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que ministre el
Ejecutivo Federal por conducto de “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, seran destinados, ejercidos y
aplicados en forma exclusiva en las intervenciones que contemplan “LOS PROGRAMAS”, en términos de lo
estipulado en la clausula primera de este Instrumento.

Los recursos presupuestarios federales, a que se refieren el parrafo anterior, deberan ser ejercidos en las
partidas de gasto autorizadas por las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables de
cada uno de “LOS PROGRAMAS”, a través del “SIAFFASPE”.

Los recursos presupuestarios federales que se ministren con motivo de la celebracién de este Convenio
Especifico no podran ministrarse hacia cuentas en las que “LA ENTIDAD” maneje otro tipo de recursos ni
traspasarse a otros conceptos de gasto y se registraran conforme a su naturaleza, como gasto corriente o
gasto de capital, de conformidad con el Clasificador por Objeto del Gasto para la Administracion
Publica Federal.
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La alineacion de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacion Estatal, Oportunidades y Otra, asi
como los de la Comisién Nacional de Proteccion Social en Salud, CNPSS, ANEXO IV y Fondo de Proteccion
contra Gastos Catastroficos, FPGC, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman
parte de los recursos federales ministrados por “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente
Convenio, ya que sélo se sefialan para efectos informativos, por lo que el control, vigilancia y supervision
respecto de la aplicacion, ejercicio y comprobacién de dichos recursos, seran responsabilidad de quienes
tienen a cargo dichas fuentes de financiamiento. En consecuencia la informacién de la distribucion de los
recursos referido en el presente parrafo se incluye sélo para efectos de la evaluacion de la eficiencia y eficacia
de “LOS PROGRAMAS".

Para las contrataciones de personal que realice “LA ENTIDAD” con los recursos presupuestarios federales
gue se ministren con motivo de la celebracion de este Convenio Especifico, se deberan realizar de
conformidad con lo sefialado en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12,
2016 establecidos en el “SIAFFASPE”.

Los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales a que se refiere la
clausula segunda de este Convenio Especifico, deberan destinarse exclusivamente a cualquiera de
“LOS PROGRAMAS?" previstos en la clausula primera del presente instrumento.

Los remanentes, resultado del ahorro presupuestario obtenido en el ejercicio de los recursos
presupuestarios federales a que se refiere la clausula segunda de este Convenio Especifico, se podran, a
solicitud de la Unidad Ejecutora de “LA ENTIDAD” y previa autorizaciéon de los titulares de las unidades
administrativas u 6rganos desconcentrados responsables de cada uno de "LOS PROGRAMAS”, aplicar en
otras intervenciones del mismo Programa, o bien, a otros o a los mismos conceptos de gasto del mismo
Programa, que sean necesarios para el cumplimiento de sus metas, siempre y cuando se ejerzan, a mas
tardar, el 31 de diciembre de 2016 y se demuestre que se cumplié totalmente con las metas establecidas en el
Programa al cual se asignaron los recursos, en términos de lo pactado en el presente Convenio Especifico.

QUINTA.- GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedardn a cargo de
“LA ENTIDAD”.

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a las establecidas en
“EL ACUERDO MARCOQ", estara obligada a:

. Aplicar la totalidad de los recursos presupuestarios federales e insumos federales a que se refiere
la clausula primera de este instrumento en “LOS PROGRAMAS” establecidos en la misma, por lo
que se hace responsable del ejercicio, uso, aplicacion y destino de los citados recursos federales.

Il Entregar a “LA SECRETARIA’, a través de las unidades administrativas u érganos
desconcentrados que tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS?”, los certificados del gasto
que se obtengan del “SIAFFASPE”, respecto de la comprobacion del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados, asi como de los reintegros a la Tesoreria de la Federacion
que realice “LA ENTIDAD”, elaborados y validados por el titular de los Servicios de Salud de
Sinaloa o por aquel servidor publico en quien éste delegue dichas funciones, conforme a la
normatividad aplicable en “LA ENTIDAD”.

Asimismo, se compromete a mantener bajo su custodia, a través de los Servicios de Salud de
Sinaloa, por lo menos 5 afios a partir de la fecha de su expediciéon, la documentacion
comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados, y en su caso,
proporcionarla cuando ésta le sea requerida por “LA SECRETARIA”, por la Secretaria de Hacienda
y Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi como la
informacién adicional que estas Ultimas llegaran a requerirle.

La documentacién comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales objeto de
este Convenio Especifico, debera expedirse a nombre de los Servicios de Salud de Sinaloa y
debera cumplir con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales aplicables,
como son los articulos 29 y 29-A del Cadigo Fiscal de la Federacion, estableciendo domicilio, RFC,
conceptos de pago, etc., asi como con los requisitos que establezcan los Criterios para la
Comprobacion del Gasto, 2016 sefialados en el “SIAFFASPE”, segun corresponda. Dicha
documentacion comprobatoria se debera cancelar con la leyenda “Operado”, y se identificara con
el nombre de “LOS PROGRAMAS” en los que se haya efectuado el gasto.

1. Mantener bajo su guarda y custodia, a través de los Servicios de Salud de Sinaloa la
documentacién comprobatoria original de los insumos federales ministrados, hasta en tanto
la misma le sea requerida por “LA SECRETARIA” y, en su caso, por la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi como la
informacién adicional que estas ultimas llegaran a requerirle.
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VI.

VILI.

VIIL.

XI.

XIl.

XIII.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere la clausula primera del presente
instrumento, en la cuenta bancaria especifica productiva, con la finalidad de identificar los recursos
y sus rendimientos financieros, para efectos de comprobacién de su ejercicio y fiscalizacion, y
demés disposiciones generales aplicables a los Servicios de Salud de Sinaloa, a efecto de que
esta (Ultima esté en condiciones de iniciar las acciones para dar cumplimiento a
“LOS PROGRAMAS” mencionados en la clausula primera de este Convenio Especifico, en un
plazo no mayor a 5 dias habiles, contados a partir de que “LA SECRETARIA” radique los recursos
presupuestarios federales en la Secretaria de Administracion y Finanzas.

Los recursos presupuestarios federales ministrados, que después de radicados en la Secretaria de
Administraciéon y Finanzas de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o
gue una vez ministrados a esta Ultima, no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran
considerados por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, procediéndose a su reintegro al
Erario Federal (Tesoreria de la Federacion), dentro de los 15 dias naturales siguientes en que lo
requiera “LA SECRETARIA” e informara a la Direccién General de Programacién, Organizacién y
Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretarfa de Hacienda y Crédito Publico.

Que los Servicios de Salud de Sinaloa destine los insumos federales ministrados, a efecto de
realizar actividades en “LOS PROGRAMAS” sefialados en el Anexo 5.

Los insumos federales que no sean destinados en tiempo y forma a “LOS PROGRAMAS”
sefialados en el Anexo 5 de este Convenio Especifico, seran considerados por “LA SECRETARIA”
COMO recursos ociosos, por lo que las unidades administrativas u los 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podran solicitar su devolucion para reasignarlos.

Informar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u 6rganos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, mediante los formatos que
se generan a través del Médulo Informes Trimestrales del “SIAFFASPE”, dentro de los 20 dias
hébiles siguientes a la terminacion del trimestre de que se trate, sobre el ejercicio, aplicacion,
destino y resultados obtenidos respecto de los recursos presupuestarios federales e insumos
federales ministrados, asi como del avance de “LOS PROGRAMAS” de salud publica previstos en
este instrumento, incluyendo el cumplimiento de las intervenciones e indicadores y sus metas,
previstos en la clausula tercera de este Convenio Especifico, asi como el avance y, en su caso,
resultados de las acciones que lleve a cabo de conformidad con este instrumento.

Requisitar, de manera oportuna y con la periodicidad establecida en la normativa vigente, los datos
para el Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica, asi como para los sistemas de informacién
especificos establecidos por las direcciones generales de Promocion de la Salud y de
Epidemiologia, los secretariados técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la
Prevencién de Accidentes y por los centros nacionales de Equidad de Género y Salud
Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion y el
Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia.

Manejar adecuadamente el ciclo logistico para la conservacion y distribucién oportuna de los
insumos federales que se le ministren con motivo de este instrumento.

Mantener en condiciones Optimas de operacion, los sistemas de red de frio para el mantenimiento
de los insumos y vigilar la vigencia de los insumos federales ministrados de aplicacion directa a la
poblacion estatal, evitando la caducidad de los mismos.

Verificar que todos los procedimientos referentes a la remodelacion, modificacién, ampliacion y
equipamiento de los laboratorios de referencia epidemiolégica que se realicen en “LA ENTIDAD”
cumplan con lo dispuesto por las Leyes, Reglamentos, Decretos, Circulares y Normas de las
autoridades competentes en materia de Salubridad, Proteccién Ecolégica y de Medio Ambiente
que rijan en el ambito federal.

Registrar, como activos fijos los bienes muebles que seran adquiridos con cargo a los recursos
presupuestarios federales objeto de este instrumento, de conformidad con las disposiciones
juridicas vigentes en materia de ejercicio, registro y contabilidad del gasto publico gubernamental.

Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Estatal y en los demas informes que le sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos presupuestarios federales e insumos federales
ministrados con motivo del presente Convenio Especifico, sin que por ello pierdan su caracter
federal.

Contratar con recursos de “LA ENTIDAD”, y mantener vigentes las pdlizas de seguros y de
mantenimientos preventivo y correctivo de los bienes muebles que sean adquiridos con cargo a los
recursos presupuestarios federales objeto de este instrumento.
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XIV.

XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.
XX.

XXI.

XXII.

Contratar los recursos humanos calificados para la consecucion de las intervenciones de
“LOS PROGRAMAS” vy, en su caso, proporcionar las facilidades, viaticos y transportacion para la
asistencia a los cursos de capacitacion, entrenamiento o actualizacién que sefalen las direcciones
generales de Promocién de la Salud y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de los
Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de Accidentes y por los centros
nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de
Enfermedades; para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA” o de los Servicios de Salud de
Sinaloa de “LA ENTIDAD”, de acuerdo con lo que para tal efecto se sefiale en el “SIAFFASPE”.

Mantener actualizados los indicadores de desempefio, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.

Con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de las
metas para las que se destinan los recursos federales ministrados.

Informar sobre la suscripcién de este Convenio Especifico al érgano técnico de fiscalizacién de la
legislatura local en “LA ENTIDAD”.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento,
quedaran bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa y no existira relacion laboral
alguna entre éstos y “LA SECRETARIA”, por lo que esta ultima en ningln caso se entendera como
patrén sustituto o solidario.

Publicar el presente Convenio Especifico en el 6rgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

Difundir en su pagina de Internet “LOS PROGRAMAS” financiados con los recursos que le seran
ministrados mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y
presupuestarios, en los términos de las disposiciones juridicas aplicables.

Al concluir el ejercicio fiscal, reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, a mas tardar dentro de los
15 dias naturales siguientes al cierre del ejercicio; aquellos recursos que no hayan sido
efectivamente devengados en términos de lo dispuesto por la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, dentro de los 15 dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio, los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales
ministrados por “LA SECRETARIA”, e informar a las diferentes instancias fiscalizadoras, cuando
asi lo requieran, el monto y fecha de dicho reintegro, o en su caso la aplicacion de los rendimientos
financieros de acuerdo a lo establecido en la clausula cuarta del presente instrumento.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DEL EJECUTIVO FEDERAL.- “LA SECRETARiA”, por conducto de las
unidades administrativas u 6rganos desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS’,
estara obligada a:

VL.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a la Secretaria de Administraciéon y Finanzas de la
“LA ENTIDAD?”, sefialados en la clausula primera del presente instrumento de conformidad con el
calendario establecido en el Anexo 3 de este Convenio Especifico.

Ministrar los insumos federales a los Servicios de Salud de Sinaloa de “LA ENTIDAD”, sefalados
en la clausula primera del presente instrumento, de conformidad con lo establecido y detallado en
el Anexo 5 de este Convenio Especifico.

Verificar que los recursos presupuestarios federales e insumos federales que se ministren no
permanezcan ociosos y que sean destinados Unicamente para “LOS PROGRAMAS” a que se
refiere la clausula primera de este Convenio Especifico, sin perjuicio de las atribuciones que en la
materia correspondan a otras instancias de fiscalizacion federales.

Proporcionar la asesoria técnica necesaria a “‘LA ENTIDAD” a fin de garantizar el cumplimiento del
objeto del presente instrumento, en los tiempos y para la prestaciéon de los servicios relacionados
con las materias de salubridad general.

Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervision y establecer mecanismos para
asegurar la aplicacién de los recursos federales ministrados y el cumplimiento del objeto del
presente instrumento.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable e informar a la Direccion
General de Programacion, Organizacion y Presupuesto de ‘LA SECRETARIA”, y ésta a la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y a las instancias de fiscalizacion federales que
correspondan, asi como a la Secretaria de la Contraloria estatal o equivalente, el caso o0 casos en
que los recursos presupuestarios federales e insumos federales permanezcan ociosos 0 que no
hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD” para los fines que en este instrumento se determinan.
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VII. Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos presupuestarios federales e insumos federales
ministrados con motivo del presente Convenio Especifico.

VIII. Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacién con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el
cumplimiento del objeto del presente instrumento.

IX. Los recursos humanos que requiera para la ejecucién del objeto del presente instrumento,
quedaran bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa y no existira relaciéon laboral
alguna entre éstos y “LA ENTIDAD”, por lo que en ningln caso esta Ultima se entendera como
patrén sustituto o solidario.

X. Realizar, en el ambito de su competencia, el control, vigilancia, supervision, seguimiento y
evaluacion de los recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este
instrumento seran ministrados a “LA ENTIDAD” de conformidad con las disposiciones juridicas
vigentes en materia del ejercicio del Gasto Publico Federal, lo anterior, sin perjuicio de las acciones
de vigilancia, control y evaluacion a que hace referencia la clausula Octava del presente
instrumento.

XI. Con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los
objetivos para los que se destinan los recursos presupuestarios federales e insumos federales

ministrados.

XII. Informar sobre la suscripcion de este Convenio Especifico, a la Auditoria Superior de la
Federacion.

XIll.  Publicar el presente Convenio Especifico en el Diario Oficial de la Federacion.

XIV.  Difundir en su pagina de Internet “LOS PROGRAMAS” financiados con los recursos que seran
ministrados mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y
presupuestarios, en términos de las disposiciones juridicas vigentes y aplicables.

OCTAVA.- ACCIONES DE VIGILANCIA, CONTROL Y EVALUACION.- Los recursos presupuestarios
federales e insumos que ministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente instrumento no
pierden su caracter federal, por lo que el control, vigilancia, seguimiento y evaluacion, correspondera a
“LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizacion
federales que correspondan en sus respectivos dmbitos de competencia, sin perjuicio de las acciones de
control, vigilancia, y evaluacion que, en coordinacién con las instancias de fiscalizacion federales, realice el
organo de control de “LA ENTIDAD” y se llevaran a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas
vigentes en materia del ejercicio del Gasto Publico Federal.

NOVENA.- VIGENCIA.- El presente Convenio Especifico, asi como sus anexos, comenzaran a surtir sus
efectos a partir de la fecha de su suscripcion y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2016.

DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- Las partes acuerdan que el presente Convenio Especifico
podra modificarse de comun acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las
disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico obligardn a sus signatarios a
partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacién y en el 6rgano de
difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

En caso de contingencias para la realizacion de “LOS PROGRAMAS” previstos en este instrumento,
ambas partes acuerdan tomar las medidas o mecanismos necesarios que permitan afrontar dichas
contingencias. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la
suscripcion del Convenio Modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.

Il.  Por previo acuerdo de las partes.

Ill.  Por no existir la disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos adquiridos por
“LA SECRETARIA’.

IV. Por caso fortuito o fuerza mayor. En el evento que se presenten casos fortuitos o de fuerza mayor
gue motiven el incumplimiento a lo pactado, la contraparte quedara liberada del cumplimiento de las
obligaciones que le son correlativas, debiendo comunicar a la brevedad dichas circunstancias
mediante escrito firmado por la parte que corresponda.
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DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podré rescindirse en
su totalidad, o bien, de forma parcial, por cada una de las unidades administrativas u Organos
desconcentrados en lo concerniente a “LOS PROGRAMAS” que les corresponda, por las siguientes causas:

. Por falta de entrega de la informacion, reportes y demas documentos dentro de los plazos
establecidos en este Convenio Especifico.

Il.  Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales e insumos federales permanecen
0ciosos o que se utilizaron con fines distintos a los previstos en el presente instrumento.

Ill.  Por incumplimiento de alguna de las partes a las obligaciones contraidas en el mismo.

En estos casos se procedera en términos de lo establecido en la clausula octava de “EL ACUERDO
MARCO”.

DECIMA TERCERA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente
Convenio Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCQ”, a que se hace referencia en el apartado de
antecedentes de este instrumento, las clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO MARCO” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si
a la letra se insertasen y seran aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el
presente documento.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado al primer dia del mes de enero de dos mil dieciséis.

ANEXO 1

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL,
POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE SINALOA, POR CONDUCTO DE
“LA ENTIDAD”.

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de “LA SECRETARIA”.

Dr. Pablo Antonio Kuri Morales Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud

Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete

Director General de Promocion de la Salud

Dr. Cuitldhuac Ruiz Matus

Director General de Epidemiologia

Bl IS A

T.R. Maria Virginia Gonzalez Torres

Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud
Mental

5. Dra. Martha Cecilia Hijar Medina

Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la
Prevencion de Accidentes

6. Dr. Ricardo Juan Garcia Cavazos

Director General del Centro Nacional de Equidad de
Género y Salud Reproductiva

7. Dr. Jesus Felipe Gonzélez Roldan

Director General del Centro Nacional de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades

8. Dra. Patricia Estela Uribe Zufiiga

Directora General del Centro Nacional para la
Prevencion y el Control del VIH/SIDA

9. Dr. Ignacio Federico Villasefior Ruiz

Director General del Centro Nacional para la Salud de
la Infancia y la Adolescencia

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de “LA ENTIDAD”.

1 Dr. Ernesto Echeverria Aispuro Secretario de Salud y Director General de los Servicios
de Salud de Sinaloa

2 Lic. Armando Villarreal Ibarra Secretario de Administracion y Finanzas

3 Lic. Gerardo O. Vargas Landeros Secretario General de Gobierno

4 Lic. Juan Pablo Yamuni Robles Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicién de
Cuentas




ANEXO 2

Identificacion de fuentes de financiamiento de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica.
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 Promocion de la 0.00 0.00 0.00 745,000.00 0.00 0.00 745,000.00 0.00 0.00 0.00 745,000.00
Salud y
Determinantes
Sociales
2 Entornos y 239,281.25 0.00 239,281.25 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 239,281.25
Comunidades
Saludables
3 Alimentacién y 2,500,000.00 0.00 2,500,000.00 3,291,200.00 0.00 0.00 3,291,200.00 0.00 0.00 0.00 5,791,200.00
Actividad Fisica
TOTALES 2,739,281.25 0.00 2,739,281.25 4,036,200.00 0.00 0.00 4,036,200.00 0.00 0.00 0.00 6,775,481.25
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 Sistema Nacional 3,116,985.00 0.00 3,116,985.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,116,985.00
de Vigilancia
Epidemioldgica
2 SINAVE 2,385,184.00 0.00 2,385,184.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,385,184.00
(Componente de
Vigilancia por
Laboratorio)
TOTALES 5,502,169.00 0.00 5,502,169.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,502,169.00
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313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCIQN FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 Salud Mental 0.00 600,000.00 600,000.00 3,223,968.64 0.00 0.00 3,223,968.64 0.00 0.00 0.00 3,823,968.64
TOTALES 0.00 600,000.00 600,000.00 3,223,968.64 0.00 0.00 3,223,968.64 0.00 0.00 0.00 3,823,968.64
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | DE ACCION FPGC
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL O
INSUMOS INsumos | FPRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 Seguridad Vial 1,000,000.00 0.00 1,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,000,000.00
2 Prevencion  de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Accidentes  en
Grupos
Vulnerables
TOTALES 1,000,000.00 0.00 1,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,000,000.00
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 Prevencion y 0.00| 10,321,896.00| 10,321,896.00 8,309,646.00 0.00 0.00 8,309,646.00 0.00 0.00 0.00| 18,631,542.00
Control del
Cancer de la
Mujer
2 Salud Materna y 0.00| 13,458,971.22| 13,458,971.22 3,511,866.02 0.00 0.00 3,511,866.02 0.00 0.00 0.00| 16,970,837.24
Perinatal
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3 Salud Sexual y| 1,770,016.00 1,013,984.00 2,784,000.00 711,000.00 0.00 0.00 711,000.00 0.00 0.00 0.00 3,495,000.00
Reproductiva
para
Adolescentes
4 Planificacion 0.00 1,315,871.40 1,315,871.40 1,838,000.00| 15,789,225.00 0.00| 17,627,225.00 0.00 0.00 0.00| 18,943,096.40
Familiar y
Anticoncepcién
5 Prevencién y 51,756.00 6,061,664.00 6,113,420.00 2,687,695.68 0.00 0.00 2,687,695.68 0.00 0.00 0.00 8,801,115.68
Atencién de la
Violencia
Familiar y de
Género
6 Igualdad de 58,000.00 0.00 58,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 58,000.00
Género en Salud
TOTALES 1,879,772.00| 32,172,386.62| 34,052,158.62| 17,058,207.70| 15,789,225.00 0.00| 32,847,432.70 0.00 0.00 0.00| 66,899,591.32
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACClQN EPGC
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO | FEDERAL | CONSEG SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 Prevencion y 9,041.00 0.00 9,041.00 569,004.00 0.00 0.00 569,004.00 0.00 0.00 0.00 578,045.00
Control de la
Rabia Humana
2 Prevencion y 0.00 0.00 0.00 95,005.81 0.00 0.00 95,005.81 0.00 0.00 0.00 95,005.81
Control de la
Brucelosis
3 Prevencion y 0.00 954,834.20 954,834.20 29,964.88 0.00 0.00 29,964.88 0.00 0.00 0.00 984,799.08
Control de la
Rickettsiosis
4 Prevencion y 2,519,575.38 0.00 2,519,575.38| 27,528,000.00 0.00 0.00| 27,528,000.00 0.00 0.00 0.00| 30,047,575.38
Control de
Dengue y Otros
Vectores
5 Prevencién y 942,512.00 0.00 942,512.00 577,993.32 0.00 0.00 577,993.32 0.00 0.00 0.00 1,520,505.32
Control del
Paludismo
6 Eliminacién de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
7 Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de la
Enfermedad de
Chagas
8 Prevencion y 0.00 0.00 0.00 3,563.00 0.00 0.00 3,563.00 0.00 0.00 0.00 3,563.00
Control de las
Leishmaniasis
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9 Prevencion y 0.00 90,410.00 90,410.00 496,423.32 0.00 0.00 496,423.32 0.00 0.00 0.00 586,833.32
Control de la
Intoxicacién  por
Picadura de
Alacran
10 |Prevencion y 2,622,697.00 70,000.00 2,692,697.00 9,003,590.51 0.00 0.00 9,003,590.51 0.00 0.00 0.00| 11,696,287.51
Control de la
Diabetes
11 Prevencion y 2,933,876.00| 1,036,000.00 3,969,876.00| 11,117,931.00 0.00 0.00| 11,117,931.00 0.00 0.00 0.00 15,087,807.00
Control de la
Obesidad y
Riesgo
Cardiovascular
12 | Atencién del 0.00 51,434.40 51,434.40 448,800.00 0.00 0.00 448,800.00 0.00 0.00 0.00 500,234.40
Envejecimiento
13 Prevencion, 140,479.50 0.00 140,479.50 6,268,511.45 0.00 0.00 6,268,511.45 0.00 0.00 0.00 6,408,990.95
Deteccion y
Control de los
Problemas de
Salud Bucal
14 | Prevencion y 290,570.00 0.00 290,570.00 3,418,925.55 0.00 0.00 3,418,925.55 0.00 0.00 0.00 3,709,495.55
Control de la
Tuberculosis
15 Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00 4,950.00 0.00 0.00 4,950.00 0.00 0.00 0.00 4,950.00
Lepra
16 |Atencion de 569,086.20 0.00 569,086.20 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 569,086.20
Urgencias
Epidemiolégicas y
Desastres
17 Prevencion de 0.00 400,000.00 400,000.00 109,500.00 0.00 0.00 109,500.00 0.00 0.00 0.00 509,500.00
Enfermedades
Diarreicas Agudas
y Coélera
18 |Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de las
Enfermedades
Respiratorias e
Influenza
TOTALES 10,027,837.08| 2,602,678.60| 12,630,515.68| 59,672,162.84 0.00 0.00| 59,672,162.84 0.00 0.00 0.00| 72,302,678.52
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. DE ACCION FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV AXIES\(?OIV ANEXO IV AFPPOGYCO APOYO
CASSCO CAUSES | SUBTOTAL PRORESPPO | FEDERAL | CONSEG SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
INSUMOS INSUMOS PRUEB'AS DE
DIAGNOSTICO
1 Respuesta al| 666,368.00 0.00 666,368.00 3,450,664.00 0.00 0.00| 3,450,664.00 42,090,559.26 4,424,532.00 46,515,091.26 50,632,123.26
VIH/SIDA e ITS
TOTALES 666,368.00 0.00 666,368.00 3,450,664.00 0.00 0.00 3,450,664.00 42,090,559.26 4,424,532.00 46,515,091.26 50,632,123.26
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R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | DE ACCION FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV AEPEC))(%V ANEXO IV AFPngCO APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL | Loobrenpo FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
INSUMOS INsumos | PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 [Vvacunacion 0.00{ 3,692,238.00( 3,692,238.00| 21,150,710.95| 35,233,356.80 0.00| 56,384,067.75 0.00 0.00 0.00] 60,076,305.75
Universal
2 [salud para la 0.00 689,232.00 689,232.00 1,955,996.72 0.00 0.00 1,955,996.72 0.00 0.00 0.00 2,645,228.72
Infancia y la
Adolescencia
3 [cancer en la 0.00 584,874.00 584,874.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 584,874.00
Infancia y la
Adolescencia
TOTALES 0.00| 4,966,344.00( 4,966,344.00| 23,106,707.67| 35,233,356.80 0.00| 58,340,064.47 0.00 0.00 0.00] 63,306,408.47
Gran Total
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
TODOS LOS SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | PROGRAMAS FPGC
EgE é&?.'ggs ANEXO IV FPGC APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL | Looresppo | FEDERAL | conses | SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
INSUMOS INsumos | PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
TOTAL 21,815,427.33| 40,341,409.22| 62,156,836.55| 110,547,910.85| 51,022,581.80 0.00| 161,570,492.65| 42,090,559.26| 4,424,532.00| 46,515,091.26| 270,242,420.46

NOTA: Para el programa de Salud Materna y Perinatal a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, tendra como fuente de

financiamiento adicional recursos del Seguro Médico Siglo XXI, SMS XXI, los cuales seran ministrados a través del Ramo 12.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
RAMO 12
No. UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA DE COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ACCION SMS XXI RECURSOS PRESUPUESTARIOS [ SMS XXI INSUMOS [ ToTAL
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
2 [ salud Materna y Perinatal | 0.00] 0.00] 0.00

NOTA: La descripcion detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados

en el Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.
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ANEXO 3
Calendario de Ministraciones
(Pesos)
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Promocién de la Salud y Determinantes Sociales
febrero 0.00
Subtotal 0.00
2 Entornos y Comunidades Saludables
febrero 239,281.25
Subtotal 239,281.25
3 Alimentacion y Actividad Fisica
febrero 2,500,000.00
Subtotal 2,500,000.00
Total 2,739,281.25

316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica

febrero 3,116,985.00

Subtotal 3,116,985.00

2 ‘ SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)

febrero 2,385,184.00

Subtotal 2,385,184.00

Total 5,502,169.00

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Salud Mental
febrero 600,000.00
Subtotal 600,000.00
Total 600,000.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL
PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Seguridad Vial

febrero 1,000,000.00

Subtotal 1,000,000.00
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2 ‘ Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables
febrero 0.00
Subtotal 0.00
Total 1,000,000.00

LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencién y Control del Cancer de la Mujer
febrero 10,321,896.00
Subtotal 10,321,896.00
2 Salud Materna y Perinatal
febrero 13,458,971.22
Subtotal 13,458,971.22
3 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
febrero 2,784,000.00
Subtotal 2,784,000.00
4 Planificacion Familiar y Anticoncepcion
febrero 1,315,871.40
Subtotal 1,315,871.40
5 ‘ Prevencion y Atencién de la Violencia Familiar y de Género
febrero 6,113,420.00
Subtotal 6,113,420.00
6 Igualdad de Género en Salud
febrero 58,000.00
Subtotal 58,000.00
Total 34,052,158.62

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencién y Control de la Rabia Humana
febrero 9,041.00
Subtotal 9,041.00
2 Prevencién y Control de la Brucelosis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
3 Prevencion y Control de la Rickettsiosis
febrero 954,834.20
Subtotal 954,834.20
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4 Prevencion y Control de Dengue y Otros Vectores
febrero 2,519,575.38
Subtotal 2,519,575.38
5 Prevencién y Control del Paludismo
febrero 942,512.00
Subtotal 942,512.00
6 Eliminacion de la Oncocercosis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
7 Prevencién y Control de la Enfermedad de Chagas
febrero 0.00
Subtotal 0.00
8 Prevencion y Control de las Leishmaniasis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
9 Prevencién y Control de la Intoxicacion por Picadura de Alacran
febrero 90,410.00
Subtotal 90,410.00

10 | Prevenciony Control de la Diabetes

febrero 2,692,697.00

Subtotal 2,692,697.00

11 | Prevencion y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular

febrero 3,969,876.00

Subtotal 3,969,876.00

12 | Atencidn del Envejecimiento

febrero 51,434.40

Subtotal 51,434.40

13 | Prevencion, Deteccién y Control de los Problemas de Salud Bucal

febrero 140,479.50

Subtotal 140,479.50

14 | Prevencion y Control de la Tuberculosis

febrero 290,570.00

Subtotal 290,570.00

15 | Eliminacion de la Lepra

febrero 0.00

Subtotal 0.00
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16 | Atencidn de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
febrero 569,086.20
Subtotal 569,086.20

17 | Prevencion de Enfermedades Diarreicas Agudas y Cdlera
febrero 400,000.00
Subtotal 400,000.00

18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza

febrero 0.00
Subtotal 0.00
Total 12,630,515.68

KOO CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. | PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS
febrero 666,368.00
Subtotal 666,368.00

Total 666,368.00

ROO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
No. | PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Vacunacién Universal
febrero 3,692,238.00
Subtotal 3,692,238.00

2 Salud para la Infancia y la Adolescencia
febrero 689,232.00
Subtotal 689,232.00

3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia

febrero 584,874.00
Subtotal 584,874.00
Total ‘ 4,966,344.00

Gran total | 62,156,836.55

NOTA: La descripcion detallada de los insumos y servicios a adquirir o contratar con los recursos que se
indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Sistema de Informacién para la Administracion
del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.



ANEXO 4

Programas-Indicadores-Metas de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica.
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Promocién de la Salud y|[1.3.1 Proceso Numero de eventos con pertinencia|Nimero de eventos con pertinencia 100 | Porcentaje de cumplimiento de eventos de 5
Determinantes Sociales intercultural y linglistica para la promocién | intercultural y linguistica para la promocién de la salud con pertinencia
de la salud realizados promocién de la salud programado. intercultural y linguistica realizados
1 Promocién de la Salud y|[1.5.1 Resultado Numero de escuelas validadas para|NUmero de escuelas validadas para 100 | Porcentaje de cumplimiento de las escuelas 100
Determinantes Sociales promover y favorecer la salud de la|promover y favorecer la salud de la validadas, a través de la coordinacion
poblacién poblacién programadas para validar intersectorial.
1 Promocién de la Salud y(2.1.1 Resultado Numero de eventos de capacitacion y|Numero total de eventos de 100 | Porcentaje de cumplimiento de eventos de 12
Determinantes Sociales actualizaciéon dirigidos al personal de | capacitacion y actualizacion dirigidos al capacitacion dirigidos al personal de promocién
promocién de la salud realizados personal de promociéon de la salud de la salud para fortalecer el desarrollo de sus
programados competencias
1 Promocién de la Salud y|2.2.1 Resultado NUmero de talleres para poblacién general | Nimero de talleres para la promocién 100 | Porcentaje de cumplimiento de talleres para la 100
Determinantes Sociales realizados de la salud programados promocion de la salud, dirigidos a la poblacion
1 Promocién de la Salud y|5.1.3 Proceso Numero de acciones de supervision |[NUmero de acciones de supervision 100 | Porcentaje de cumplimiento de las acciones de 36
Determinantes Sociales integral, monitoreo y evaluacion realizadas |integral, ~monitoreo y evaluacion supervision integral, monitoreo y evaluacion
programadas realizadas
1 Promocién de la Salud y|5.1.4 Resultado Porcentaje de médulos de la plataforma de | Porcentaje de médulos de la plataforma 100 | Porcentaje de cumplimiento en la implantacién 1
Determinantes Sociales la Red de Comunicacion Colaborativalde la Red de  Comunicacién de moédulos de la plataforma de la Red de
implantados Colaborativa programados Comunicacién Colaborativa
1 Promocién de la Salud y|5.1.5 Resultado Numero de investigaciones operativas | NUmero de investigaciones operativas 100 | Porcentaje de cumplimiento de las 2
Determinantes Sociales implementadas programadas investigaciones operativas que dan
seguimiento, evallan vy retroalimentan los
procesos y programas.
1 Promocién de la Salud y|[6.1.2 Resultado NUmero de consultas otorgadas en las que | Nimero total de consultas 57 [Porcentaje de cumplimiento de consultas 55
Determinantes Sociales la poblacion usuaria de los SESA presenta | otorgadas a la poblacién usuaria de los otorgadas en los SESA en las que la poblacién
la CNS SESA usuaria presenta la Cartilla Nacional de Salud
(CNS) en relacion a las programadas
1 Promocién de la Salud y|[7.1.1 Resultado Numero de entidades federativas con grupo [ Nimero de entidades federativas 100 | Porcentaje de entidades federativas con grupo 1
Determinantes Sociales intersectorial estatal de promocién de la | existentes en el pais estatal intersectorial de promocién de la salud y
salud y determinantes sociales determinantes sociales instalado
1 Promocién de la Salud y|7.1.2 Proceso NUmero de diagnésticos de necesidades de | Nimero de diagnoésticos de 100 | Porcentaje de cumplimiento del numero de 1
Determinantes Sociales salud participativos elaborados. necesidades de salud participativos diagnésticos de necesidades de salud
programados participativos programados por la entidad.
2 Entornos y Comunidades|1.1.1 Proceso Curso-taller para procuradoras(es) de salud | Curso-taller para procuradoras(es) de 100 | Porcentaje de cursos-taller para 100
Saludables realizados salud programados procuradoras(es) de salud
2 Entornos y Comunidades [1.2.1 Proceso Numero de municipios con localidades de [ NUmero total de municipios con 23| Porcentaje de municipios con localidades de 100
Saludables 500 a 2500 habitantes a los que se otorgd | localidades de 500 a 2500 habitantes en 500 a 2500 habitantes a los que se le otorgd
capacitacion al personal del ayuntamiento | el afio capacitacion de Promocién de la Salud al
en el afio personal del ayuntamiento
2 Entornos y Comunidades |1.3.1 Proceso Numero de cursos de capacitacion para|Numero de cursos de capacitacién para 100 | Porcentaje de cursos de capacitacion para 100
Saludables personal de promocion de la salud |personal de promocion de la salud personal de promocién de la salud
realizados programados
2 Entornos y Comunidades |2.3.1 Proceso Reuniones de planeacién y ejecucion de | Reuniones de planeacion y ejecucion de 100 [ Porcentaje de reuniones de planeacién y 100
Saludables acciones de los comités estatales de|acciones de los comités estatales de ejecucion de acciones de los comités estatales
comunidades saludables realizadas comunidades saludables programadas de comunidades saludables
2 Entornos y Comunidades |2.4.1 Resultado Numero de comunidades certificadas como | Nimero de comunidades programadas 100 | Porcentaje de comunidades certificadas como 100
Saludables saludables para certificar como saludables saludables
2 Entornos y Comunidades |2.5.1 Resultado Numero de espacios de recreacion |NUmero de espacios de recreacion 100 | Porcentaje de espacios de recreacion 100

Saludables

certificados como favorables a la salud

programados para certificar como
favorables a la salud

certificados como favorables a la salud
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2 Entornos y Comunidades |3.1.1 Proceso Numero de municipios con localidades de | NUmero de municipios con localidades 100 | Porcentaje de municipios con localidades de 100
Saludables 500 a 2500 habitantes activos en el afio de 500 a 2500 habitantes programados 500 a 2500 habitantes activos
en el afio
2 Entornos y Comunidades |3.5.1 Proceso Numero de ferias integrales de promocion [Nimero de ferias integrales de 100 | Porcentaje de ferias integrales de promocion de 100
Saludables de la salud para prevencién de la violencia | promocién de la salud para prevencion la salud para la prevencién de la violencia en
realizadas de la violencia programadas espacios publicos
2 Entornos y Comunidades |3.7.1 Proceso NUmero de municipios que reciben [ Nimero total de municipios en el afio 100 | Porcentaje  de  municipios que reciben 100
Saludables informaciéon de comunicacion educativa informacién de comunicacién educativa sobre
sobre los efectos del cambio climatico en la los efectos del cambio climatico en la salud
salud
2 Entornos y Comunidades |3.8.1 Proceso Numero de reuniones con presidentes | Nimero de reuniones con presidentes 100 | Porcentaje de reuniones con presidentes 100
Saludables municipales realizadas municipales programadas municipales
2 Entornos y Comunidades |3.9.1 Resultado NUmero de municipios con localidades de | NUmero de municipios con localidades 100 | Porcentaje de municipios con localidades de 100
Saludables 500 a 2500 habitantes certificados como |[de 500 a 2500 habitantes programados 500 a 2500 habitantes certificados como
promotores de la salud en el afio en el afio promotores de la salud
2 Entornos y Comunidades |4.2.1 Proceso Numero de jurisdicciones sanitarias | NUmero de jurisdicciones sanitarias 100 | Porcentaje de jurisdicciones sanitarias 100
Saludables supervisadas en el afio programadas a supervisar en el afio supervisadas
3 Alimentaciéon y Actividad [1.1.1 Proceso Eventos realizados Eventos programados 100 [ Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica promocién de la alimentacién correcta y el
consumo de agua simple potable en diferentes
entornos.
3 Alimentacién y Actividad | 2.1.1 Proceso Eventos educativos realizados. Eventos educativos programados. 100 [ Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica promocién de la actividad fisica en diferentes
entornos, dado por eventos realizados entre
eventos programados por cien.
3 Alimentacién y Actividad | 3.1.1 Proceso Campafias realizadas Campafias programadas 96 | Numero de campafias educativas a nivel 4
Fisica estatal, regional y local de promocion de la
alimentacién correcta, consumo de agua simple
potable y actividad fisica.
3 Alimentacién y Actividad |4.2.1 Proceso Eventos educativos realizados Eventos educativos programados 100 | Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica sensibilizacién de la importancia de la lactancia
materna exclusiva como factor protector y la
alimentacion complementaria
3 Alimentacién y Actividad [5.1.1 Proceso Numero de eventos realizados Numero de eventos programados 100 | Porcentaje de eventos realizados para difundir 100
Fisica la cultura alimentaria tradicional
3 Alimentaciéon y Actividad |6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 32| Numero de cursos de capacitacién al personal 4
Fisica de salud en temas de alimentacién correcta,
ingesta de agua simple potable, actividad fisica
y lactancia materna.
3 Alimentacién y Actividad |7.1.1 Proceso NUmero de supervisiones realizadas NUmero de supervisiones programadas 64 | Numero de supervisiones de las actividades 4
Fisica derivadas del programa a nivel nacional, estatal,
jurisdiccional y local.
3 Alimentacion y Actividad |7.2.1 Resultado Numero de personas de 19 afios y menos | Total de poblacion de 19 afios y menos 10 | Porcentaje de la poblacién de 19 afios y menos 10
Fisica con habitos correctos de alimentacién y | encuestada que tienen correctos habitos alimentarios y de
actividad fisica actividad fisica
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Sistema Nacional def2.1.1 Resultado Sumatoria de indicadores con | Total de indicadores evaluados 80 | Desempefio  general de cinco sistemas 80
Vigilancia Epidemioldgica incremento en 0.3 puntos con respecto prioritarios del SINAVE mediante la evaluacién
del afio anterior en cada una de las periédica de 10 indicadores.
entidades federativas.
1 Sistema Nacional de(2.1.2 Resultado Nimero de Reportes de Informacion|NUmero programado de boletines por 95| Porcentaje de Reportes de Informacion 95
Vigilancia Epidemioldgica epidemiolégica (Boletines) publicados | publicar en el afio. Epidemioldgica (Boletines) publicados
en la pagina de la entidad por semana

99

(ug1293s epPUNHIS)

V10140 OolaviIad

9T0Z 9p 0ABW 8P 92 SaAaN(



1 Sistema Nacional de|2.1.3 Estructura Numero de unidades de V.E.|Numero de hospitales con Unidad de 95 | Fortalecimiento de las Unidades de Vigilancia 95
Vigilancia Epidemiolégica hospitalaria con técnico capturista | Vigilancia Epidemiolégica Hospitalaria Epidemiolégica Hospitalaria (RHOVE, Diabetes
contratado. avalados por los Comités Estatales de V. y Registro de Cancer) mediante contratacién de
E. personal capturista y paramédico
1 Sistema Nacional de|2.1.4 Estructura Numero de unidades equipadas. Numero de unidades por equipar. 80| Asegurar la operacién de los Sistemas de 80
Vigilancia Epidemiolégica Vigilancia  Epidemiolégica en todas las
Jurisdicciones y Hospitales RHOVE, USMI y del
Registro Nacional de Céancer.
1 Sistema Nacional de|2.2.1 Resultado Panoramas publicados Panoramas planeados 80 | Publicacion trimestral de panorama de Diabetes, 80
Vigilancia Epidemiolégica de Morbilidad Materna Severa y otras
enfermedades no Transmisibles.
1 Sistema Nacional de(4.1.1 Proceso Nimero de sistemas de V.E.|NUmero total de Sistemas de V.E. por 80 | Supervisar los sistemas de vigilancia prioritarios 80
Vigilancia Epidemioldgica supervisados supervisar en los diferentes niveles técnico administrativos
para verificar el cumplimiento de los
lineamientos de vigilancia epidemioldgica
1 Sistema Nacional de|5.1.1 Proceso NUmero de eventos de capacitacion | Nimero de eventos de capacitacién para 80| Porcentaje de eventos de capacitacion para 80
Vigilancia Epidemiolégica para personal operativo realizados personal operativo programados personal operativo en la Entidad
1 Sistema Nacional de|6.1.1 Estructura Equipo adquirido Equipo programado 90 | Porcentaje de UIES creadas o fortalecidas. 90
Vigilancia Epidemiolégica
1 Sistema Nacional de|6.1.2 Estructura NUmero de centros estatales instalados. | Nimero de centros estatales 90 | Instalacién de los centros estatales para el RSI 90
Vigilancia Epidemiolégica programados.
2 SINAVE (Componente de|4.1.1 Proceso Numero de diagnésticos con [ Nimero de diagndsticos programados a 5| Reconocimiento a la competencia técnica por el 5
Vigilancia por Laboratorio) reconocimiento a la competencia | la competencia técnica por el INDRE INDRE de los diagnésticos del marco analitico
técnica por el INDRE bésico declarados por el LESP
2 SINAVE (Componente de|4.2.1 Proceso Avance en el ilndice de Desempefio afio | Avance Programado en el indice de 1|{Medir el indice de desempefio de los 2
Vigilancia por Laboratorio) del curso vs. Indice de Desempefio del | Desempefio del afio en curso diagnésticos del marco analitico bésico
afio anterior declarados por el LESP
2 SINAVE (Componente de|5.1.2 Proceso Nimero de muestras procesadas del|NUumero de muestras aceptadas del 95 | Porcentaje de cobertura del servicio diagnéstico 95
Vigilancia por Laboratorio) Marco Analitico Basico en el LESP Marco Analitico Basico en el LESP del Marco Analitico Basico
2 SINAVE (Componente de|5.1.3 Proceso Nimero de muestras procesadas en|Numero de muestras aceptadas del 90 | Porcentaje de Oportunidad del servicio 90
Vigilancia por Laboratorio) tiempo de diagnéstico del Marco |Marco Analitico Basico diagndstico del Marco Analitico Basico
Analitico Basico
2 SINAVE (Componente de|6.1.1 Proceso Diplomados realizados Diplomados programados 100 | Porcentaje de cumplimiento del programa de 1
Vigilancia por Laboratorio) capacitacion para fortalecer la competencia
técnica
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Salud Mental 1.1.1 Proceso Numero de poligonos intervenidos por el |NUmero total de poligonos meta 40 | Poligonos intervenidos por el programa de salud 2
programa de salud mental mental
1 Salud Mental 112 Proceso NUmero de unidades de consulta externa|Numero de unidades de consulta 60 | Unidades de consulta externa psiquiatrica con abasto 60
psiquidtrica con abasto suficiente de | externa psiquiatrica suficiente de medicamento para favorecer la
medicamento prevencion secundaria de los trastornos mentales y
del comportamiento.
1 Salud Mental 1.2.1 Proceso Numero de campafias realizadas NUmero de centros de salud mas 100 | Campafias informativas sobre los signos y sintomas 100
nimero de centros integrales de méas frecuentes en centros de salud y centros
salud mental integrales de salud mental
1 Salud Mental 1.2.3 Proceso Nimero de Usuarias que recibieron | Nimero total de Usuarias 100 | Psicoeducacién a Usuarias del Hospital Psiquiatrico 100
psicoeducacion
1 Salud Mental 231 Proceso Porcentaje de personal médico y/o paramédico | Total de personal médico vy 15 | Personal médico y/o paramédico de centros de salud 15
de centros de salud capacitado en la Guia de | paramédico de centros de salud capacitado en la Guia de Intervencién mhGAP
Intervencién mhGAP
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1 Salud Mental 2.3.2 Proceso Porcentaje de personal de centro integral de | Total de personal de centro integral 100 | Personal de centro integral de salud mental 100
salud mental capacitado en el uso de Guias |de salud mental capacitado en el uso de Guias Clinicas para la
Clinicas para la Atencién de Trastornos Atencion de Trastornos Mentales
Mentales
1 Salud Mental 2.3.6 Proceso NUmero de usuarias que reciben psicoterapia | Total de usuarias 20 | Usuarias que reciben psicoterapia individual 20
individual
1 Salud Mental 237 Proceso NUmero de familias de usuarias que reciben | Total de familias de usuarias 20 | Familias de usuarias que reciben psicoterapia 20
psicoterapia
1 Salud Mental 2.3.11 Proceso Numero de usuarias que asisten a actividades [ NGmero Total de usuarias en el 75 [Usuarias que asisten a actividades recreativas y 75
recreativas y culturales intra y extramuros en el | hospital psiquiatrico culturales intra y extramuros en el hospital
hospital psiquiatrico psiquiatrico
1 Salud Mental 4.4.3 Proceso Numero de prendas de ropa de calle Total de prendas de ropa existentes 75 | Prendas de ropa de calle existente en el hospital 75
1 Salud Mental 451 Proceso NUmero de usuarios que asisten | Total de usuarios hospitalizados 50 | Usuarios que asisten voluntariamente a los talleres 50
voluntariamente a los talleres de rehabilitacion de rehabilitacion Psicosocial bajo los lineamientos del
Psicosocial Manual de Programas de Rehabilitacién Psicosocial
1 Salud Mental 45.2 Proceso Numero de usuarios que reciben apoyo | Total de usuarios que asisten al taller 100 | Usuarios que reciben apoyo econémico cuando 100
econémico por cada ocasién que asisten a los asisten a los talleres de Rehabilitacién Psicosocial
talleres de Rehabilitacién Psicosocial
1 Salud Mental 453 Proceso NUmero de usuarios que asisten | Total de usuarios hospitalizados 50 | Usuarios que asisten voluntariamente a salidas 50
voluntariamente a salidas terapéuticas terapéuticas bajo los lineamientos del Manual de
Rehabilitacién Psicosocial
1 Salud Mental 5.1.6 Proceso Numero de personal capacitado sobre | Total de Personal 30 | Capacitacion y sensibilizacion dirigida al personal 30
Perspectiva de Género para la prevencion y sobre Perspectiva de Género para la prevencién y
atenciéon a la violencia en el marco de los atencion a la violencia en el marco de los Derechos
Derechos Humanos Humanos
1 Salud Mental 5.1.7 Proceso NUmero de personal capacitado en los|Total de personal 30 | Capacitaciéon y sensibilizacién dirigida al personal 30
Programas de Rehabilitacion Psicosocial del sobre los Programas de Rehabilitacién Psicosocial
Programa Nacional de Salud Mental: Modelo del Programa Nacional de Salud Mental: Modelo
Miguel Hidalgo Miguel Hidalgo
1 Salud Mental 6.1.2 Proceso NUmero de campanas realizadas al interior de | Total de unidades de hospitalizacion 33| Campafia de Derechos Humanos al interior de las 1
las unidades de hospitalizacién psiquiatrica psiquiatrica unidades de hospitalizacién
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Seguridad Vial 111 Proceso Numero de Observatorios Estatales de Lesiones con | Total de entidades federativas 19| Namero de Observatorios Estatales de Lesiones 1
acta de creacién con acta de creacion entre el total de entidades
federativas
1 Seguridad Vial 1.4.1 Proceso Numero de Observatorios Estatales de Lesiones que [ Nimero de Observatorios 8| Numero de Observatorios Estatales de Lesiones 1
proporcionan semestralmente informacion al | Estatales de Lesiones que proporcionan semestralmente informacién al
Observatorio Nacional instalados Observatorio Nacional entre el nimero de
Observatorios Estatales de Lesiones instalados
1 Seguridad Vial 221 Proceso NUmero de municipios prioritarios con propuesta de | Total de municipios prioritarios 27 | Numero de municipios prioritarios con propuesta de 4
adecuacion integral del marco legal en materia de adecuacion integral del marco legal en materia de
seguridad vial seguridad vial entre el total de municipios
prioritarios
1 Seguridad Vial 3.21 Proceso Total de poblacién del grupo de edad de 10 a 49 afios | Total de poblacién del grupo de 1| Total de poblacién del grupo de edad de 10 a 49 1
que ha recibido platicas de sensibilizacién sobre |edad de 10 a 49 afios afios que ha recibido platicas de sensibilizacion
seguridad vial en las entidades federativas entre el sobre seguridad vial en las entidades federativas
total de poblacién del grupo de edad de 10 a 49 afios
1 Seguridad Vial 411 Proceso Numero de Consejos Estatales para la Prevencion de | Total de entidades federativas 23| Numero de Consejos Estatales para la Prevencion 1
Accidentes conformados de Accidentes conformados entre el total de
entidades federativas
1 Seguridad Vial 421 Proceso Numero de Consejos Estatales para la Prevencion de | Total de entidades federativas 20| Numero de Consejos Estatales para la Prevencion 1

Accidentes activos

de Accidentes activos entre el total de entidades
federativas
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1 Seguridad Vial 511 Proceso Numero de municipios prioritarios que aplican | Total de municipios prioritarios 74| Numero de municipios prioritarios que aplican 4
controles de alcoholimetria controles de alcoholimetria entre el total de
municipios prioritarios
1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso Numero de entidades federativas que cuentan con | Total de entidades federativas 14| Ndmero de entidades federativas que cuentan con 1
Centro Regulador de Urgencias Médicas en operacién Centro Regulador de Urgencias Médicas en
operacion entre el total de entidades federativas
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Prevencién y Control del [1.1.1 Proceso Numero de informes de campafia enviados [ NUmero de informes de campafia 100 | Proporcién de informes estatales de campafia 100
Céancer de la Mujer al CNEGSR programados por entidad federativa de la "semana de sensibilizacién en cancer de
cuello uterino" y del "mes del cancer de la
mujer" recibidos respecto a lo programado
para el afio
1 Prevencién y Control del [4.2.1 Proceso Mujeres de 40 a 69 afios con mastografia | Mujeres de 40 a 69 afios responsabilidad 26 | Proporcién de mujeres de 40 a 69 afios que 29
Céancer de la Mujer de tamizaje de la Secretaria de Salud programadas cuentan con deteccién con mastografia
para tamizaje en el afio en curso
1 Prevencién y Control del [4.3.1 Proceso Mujeres de 25 a 64 afios con citologia o [ Mujeres de 25 a 64 afios programadas 62 | Proporcién de mujeres de 25 a 64 afios que 61
Cancer de la Mujer prueba de VPH de primera vez para tamizaje que equivalen a un tercio cuentan con deteccién con citologia o prueba
de la poblacién de este grupo de edad de VPH
1 Prevencién y Control del [4.4.1 Proceso Pruebas de VPH procesadas para el|Pruebas de VPH procesadas para el 100 | Proporcién de pruebas de VPH procesadas del 60
Céancer de la Mujer tamizaje primario 0 seguimiento de|tamizaje primario o seguimiento de total de pruebas asignadas a la entidad
pacientes tratadas en clinicas de |pacientes tratadas en clinicas de
colposcopia colposcopia
1 Prevencién y Control del [6.5.1 Estructura NUmero de citotecndlogos que cuentan con | Nimero de citotecndlogos que interpretan 70 | Proporcién de citotecnélogos que cuentan con 87
Céancer de la Mujer certificacion citologias de tamizaje certificacion del total de citotecnélogos del
programa
1 Prevencién y Control del [7.2.1 Resultado Mujeres con resultado BIRADS 4 y 5 en la | Total de mujeres con resultado BIRADS 4 95 | Proporcién de mujeres con resultado anormal 95
Cancer de la Mujer mastografia de tamizaje que cuentan con |y 5 en la mastografia de tamizaje en la mastografia que fueron evaluadas con
biopsia biopsia del total de mujeres con resultado de
BIRADS 405
1 Prevencién y Control del|7.2.2 Resultado Mujeres con resultado de LEIAG o cancer | Mujeres con resultado de LEIAG o cancer 95 [ Proporciéon de mujeres de 25 a 64 afios con 95
Cancer de la Mujer que recibieron atencién colposcépica resultado de LEIAG o cancer con evaluacién
colposcépica
1 Prevencién y Control del [8.2.1 Estructura NUmero grupos de acompafiamiento | NOmero grupos de acompafiamiento 100 | Proporcién de entidades que cuentan con 100
Cancer de la Mujer emocional con personal acreditado en el | emocional en el programa en la entidad grupo de acompafiamiento emocional con
Estandar de Acompafiamiento Emocional personal acreditado en el Estandar de
Acompafiamiento Emocional
2 Salud Materna y Perinatal [1.1.1 Proceso Numero de consultas prenatales de primera | Total de consultas de primera vez 40 | Proporcién de consultas prenatales de primera 40
vez otorgadas en el primer trimestre | otorgadas sin importar  trimestre vez otorgadas durante el primer trimestre
gestacional, en la Secretaria de Salud gestacional, en la Secretaria de Salud. gestacional, del total de consultas de primera
vez para el control prenatal en la Secretaria de
Salud.
2 Salud Materna y Perinatal |1.5.1 Estructura Nimero de recursos humanos contratados | Total de recursos humanos programados 100 | Proporciéon de recursos humanos que fueron 100
para la atencién de la salud materna y|a contratar para la atencién de la salud contratados para la atenciéon de la salud
neonatal, en la Secretaria de Salud. materna y neonatal en el afio materna y neonatal, en la Secretaria de Salud,
con respecto a los programados en el afio.
2 Salud Materna y Perinatal |1.7.1 Proceso Numero de pruebas de tamiz neonatal | Total de nacimientos en unidades de la 80 | Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria 90
metabdlico realizadas Secretaria de Salud de Salud, que se les realiza la prueba de tamiz
neonatal metabdlico
2 Salud Materna y Perinatal |3.1.2 Proceso Nimero de personal de salud de primer | Total de personal de salud de primer nivel 100 | Proporciéon de personal de salud de primer 90
nivel de atencién, capacitado en la atencién | de atencién, programado a capacitar en nivel de atencién que fueron capacitados en la
pregestacional, prenatal, parto, puerperio y [la atencién pregestacional, prenatal, atencién  pregestacional, prenatal, parto,
emergencias obstétricas parto, puerperio y emergencias puerperio y emergencias obstétricas.
obstétricas, en el afio
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Salud Materna y Perinatal |6.3.1 Proceso Numero de visitas de supervision realizadas | Total de visitas de supervision en el 100 | Proporcién de supervisiones realizadas para 90
para revisar la salud materna y neonatal programadas para revisar la salud revisar las actividades de salud materna y
materna y neonatal programadas neonatal, con respecto a las programadas a
en el afio realizar en el afio.
Salud Sexual y|2.2.1 Proceso Numero de Promotores juveniles activos, | Total de Promotores juveniles activos 100 | Porcentaje de Promotores juveniles activos, 100
Reproductiva para capacitados en temas de Salud Sexual y capacitados en el afio
Adolescentes Reproductiva
Salud Sexual y[3.1.1 Estructura NUmero de nuevos servicios amigables | NUmero de servicios amigables para la 100 | Incremento  porcentual en el ndmero de 100
Reproductiva para instalados para la atencién de la salud |atencion de la salud sexual y reproductiva servicios amigables para la atencién de la
Adolescentes sexual y reproductiva de la poblacion |de la poblacién adolescente salud sexual y reproductiva de la poblacién
adolescente programados. adolescente.
Salud Sexual y|3.2.1 Proceso Servicios amigables en proceso de | Servicios amigables instalados 20 [ Servicios amigables en proceso de 20
Reproductiva para acreditacion oficialmente. acreditacion
Adolescentes
Salud Sexual y|3.4.1 Proceso NUmero de acciones comunitarias en salud | NOmero de promotores juveniles activos 9| Actividades comunitarias realizadas a través 9
Reproductiva para sexual y reproductiva realizadas en el|del periodo de los servicios amigables, por promotores y
Adolescentes periodo brigadistas juveniles
Salud Sexual y|4.1.1 Estructura NUmero de personas capacitadas en temas | Total de personas asistentes a los cursos 90 | Porcentaje  de personal capacitado y 90
Reproductiva para de salud sexual y reproductiva con|y talleres de capacitacion en temas de sensibilizado, que acredite un
Adolescentes calificacion mayor a 8 u 80% salud sexual y reproductiva. aprovechamiento mayor o igual a 8 u 80% en
la evaluacion del taller o evento
Salud Sexual y|4.1.2 Estructura Numero de personas capacitadas en temas | Total de personas programadas para 100 [ Personal de primer nivel de atenci6n 100
Reproductiva para de salud sexual y reproductiva capacitacion en temas de salud sexual y capacitado en temas de salud sexual y
Adolescentes reproductiva. reproductiva
Salud Sexual y|4.41 Resultado Mujeres adolescentes usuarias activas de [Total de poblacion de  mujeres 60 [ Mujeres adolescentes con vida sexual activa 95
Reproductiva para métodos anticonceptivos en la Secretaria | adolescentes con vida sexual activa, que son usuarias activas de métodos
Adolescentes de Salud responsabilidad de la Secretaria de Salud anticonceptivos, y pertenecen a la poblacion
responsabilidad de la Secretaria de Salud
Planificacion  Familiar y|[1.1.1 Resultado Numero de mujeres que adoptan un método | NOmero programado de mujeres que 950,538 | Corresponde al nimero de nuevas aceptantes 35,823
Anticoncepcion anticonceptivo por primera vez en la|adoptardn un método anticonceptivo de métodos anticonceptivos durante el afio,
institucién durante el afio (incluye usuarias | proporcionado en unidades médicas de la registradas en consulta externa (no incluye
de condén) Secretaria de Salud oclusiones tuberias bilaterales ni vasectomias)
Planificacién  Familiar y|[2.3.1 Proceso Numero de personas capacitadas durante | NOmero de personas programadas para 6,990 | Personal capacitado respecto del programado 180
Anticoncepcién el afio ser capacitadas en el afio.
Planificacién  Familiar y|[2.7.1 Resultado NUmero de usuarias activas de métodos | NOmero de usuarias activas de métodos 4,532,725 | Corresponde al nimero de mujeres de 15 a 49 84,420
Anticoncepcién anticonceptivos en la Secretaria de Salud | anticonceptivos en la Secretaria de Salud afios de edad que no son derechohabientes de
registradas en el SIS al término del periodo | programadas al cierre del afio. instituciones de seguridad social y que utilizan
reportado (31 de marzo, 30 junio, 30 un método anticonceptivo proporcionado o
septiembre y 31 diciembre) aplicado en la Secretaria de Salud
Planificacion  Familiar y|4.5.1 Proceso Numero de visitas de supervision realizadas | Nimero de visitas de supervision 466 | Corresponde al total de visitas de supervision y 12
Anticoncepcion a jurisdicciones sanitarias y unidades | programadas a jurisdicciones sanitarias y asesoria que se realizan durante el afo a
médicas al afio unidades médicas al afio (se programan jurisdicciones y unidades médicas de primer
al menos dos visitas al afio por nivel de atencion.
jurisdiccion).
Prevencién y Atencién de|1.1.2 Proceso Numero de herramientas de evaluacién de [ NUmero de herramientas de evaluacion 484,254 | Porcentaje de herramientas de evaluacion de 16,447
la Violencia Familiar y de riesgos aplicadas a los casos positivos a|de riesgos programadas para su riesgos aplicadas a los casos positivos a
Género violencia familiar y de género aplicacion violencia familiar y de género respecto de las
herramientas programadas
Prevencién y Atencién de [1.2.1 Proceso NUmero de personal médico de los|NUmero de personal médico de los 3,225 | Porcentaje de personal médico capacitado en 135
la Violencia Familiar y de Servicios Estatales de Salud y de las|Servicios Estatales de Salud y de las la NOM-046 en relacién a lo programado
Género diferentes  Instituciones  del  Sistema |diferentes Instituciones del Sistema
Nacional de Salud capacitado y|Nacional de Salud programado para la
sensibilizado en la NOM 046 capacitacion en la NOM 046
Prevenciéon y Atencién de |2.1.2 Resultado Nimero de mujeres de 15 afios y mas, | Célculo de mujeres de 15 afios y mas 249,410 [ Porcentaje de mujeres en situacion de 8,610

la Violencia Familiar y de

Género

unidas en situacién de violencia severa
atendidas en los servicios especializados

unidas, usuarias de los servicios de salud
que se espera reciban atenci6n
especializada por violencia severa

violencia familiar y de género severa atendidas
en servicios especializados respecto de las
esperadas
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5 Prevencién y Atencién de |2.2.1 Estructura Numero de visitas de supervision a|Numero de visita de supervision a 335 | Porcentaje de visitas de supervision de 3
la Violencia Familiar y de unidades de salud realizadas unidades de salud programadas Violencia Familiar y de Género realizadas en
Género relacién a las programadas
5 Prevencion y Atencién de |2.4.1 Resultado Nimero de grupos formados de|Numero de grupos programados de 968 | Porcentaje de grupos formados de reeducacion 40
la Violencia Familiar y de reeducacion de victimas reeducacion de victimas de victimas en relacién a los programados
Género
5 Prevencién y Atencién de [5.1.1 Proceso NUmero de disefios de promocién y difusion | NOmero de disefios de promocién y 7 | Porcentaje de disefios de promocion y difusion 4
la Violencia Familiar y de elaborados difusién programado para su elaboracién elaborados en relacién a lo programado
Género
5 Prevencién y Atencién de [6.2.1 Resultado Nimero de grupos formados de|NUmero de grupos programados de 888 | Porcentaje de grupos formados de reeducacion 40
la Violencia Familiar y de reeducacion de agresores reeducacion de agresores de agresores
Género
5 Prevencién y Atencién de |7.2.1 Resultado Numero de personas que manifestaron |Casos esperados en las unidades de 8,194 | Porcentaje de casos de violacion sexual 31
la Violencia Familiar y de haber vivido una situacion de violacion [salud de personas que manifestaron atendidos en las primeras 72 hrs. con profilaxis
Género sexual, que fueron atendidas en las|haber vivido una situacién de violacion en relacién con los casos esperados
primeras 72 hrs. en unidades de salud y se | sexual en las primeras 72 hrs.
les brindé profilaxis para VIH/SIDA
6 Igualdad de Género en|3.1.1 Estructura Personal de salud de medicina, enfermeria | Personal de salud de medicina, 14,912 | Porcentaje de personal de salud de medicina, 63
Salud y trabajo social capacitado enfermeria y trabajo social a capacitar enfermeria y trabajo social capacitado en
género en salud en el marco de los derechos
humanos.
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META FEDERAL INDICADOR META
INDICADOR ESTATAL
1 Prevencion y Control de la|1.1.1 Proceso Dosis de vacuna antirrabica aplicadas [Dosis de  vacuna  antirrabica 95| Mide la cobertura de dosis de vacuna antirrbica 95
Rabia Humana programadas a aplicar aplicada en perros y gatos
1 Prevencién y Control de la|1.2.1 Proceso Numero de viviendas trabajadas en el | Nimero de viviendas visitadas en el 70 [ Mide la cobertura de viviendas trabajadas en el area 70
Rabia Humana barrido casa por casa barrido casa por casa delimitada como de riesgo durante el barrido casa a
casa
1 Prevencién y Control de la|2.2.1 Proceso Numero de personas agredidas o|NUmero de personas agredidas o 22|Mide la cobertura de tratamientos antirrabicos 22
Rabia Humana contactos que inician tratamiento contactos  valoradas segin la iniciados a personas agredidas o contactos
normatividad
1 Prevencién y Control de la|3.1.1 Proceso Numero de perros y gatos|NUOmero de perros y gatos 90 | Mide la cobertura de esterilizaciones quirtirgicas en 90
Rabia Humana esterilizados programados a esterilizar perros y gatos en lugares de alta marginacion
1 Prevencién y Control de la|4.1.1 Proceso Muestras de cerebros de perros|NUmero de personas agredidas por 69 | Mide la cobertura de muestras cerebros de animales 69
Rabia Humana agresores, ferales y sospechosos de | animales sospechosos de rabia agresores, enfermos y ferales que se envian al
padecer rabia enviadas al laboratorio laboratorio al laboratorio con base en el nimero de
personas agredidas
2 Prevencién y Control de la|3.2.1 Proceso NUmero de pacientes probables de|Numero de pacientes con probable 100 [Mide la cobertura de enfermos con diagnéstico 100
Brucelosis brucelosis que reciben tratamiento de | brucelosis (rosa de bengala positivo) probables de brucelosis que reciben tratamiento
primera vez
3 Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de perros ectodesparasitados | Nimero de perros censados 90 [ Mide la cobertura de perros ectodesparasitados con 90
Rickettsiosis con fipronil fipronil del total de perros censados en un operativo
de barrido casa a casa
3 Prevencién y Control de la|1.1.4 Proceso Numero de casas rociadas con [ NUmero de casas visitadas 80| Mide las casas que son rociadas con insecticida 80
Rickettsiosis insecticida residual residual del total de casas visitadas en un operativo
de barrido
3 Prevencién y Control de la|1.1.5 Proceso Numero de perros ectodesparasitados | NUmero de perros censados 70| Cobertura de perros ectodesparasitados con 70
Rickettsiosis con ivermectina ivermectina del total de perros censados en el
operativo de barrido casa a casa
3 Prevencién y Control de la|1.2.1 Proceso Pacientes con probable Fiebre | Pacientes con probable Fiebre 100 [Mide la proporcion de cobertura de tratamientos 100
Rickettsiosis manchada de las Montafias Rocosas a | manchada de las Montafias Rocosas otorgados a los enfermos probables de Fiebre
los que se ministr6 tratamiento Manchada de las Montafias Rocosas
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Prevencion y Control de|1.1.1 Proceso Numeros de reuniones de Comités [ NUmeros de reuniones de Comités 4|Mide el funcionamiento trimestral de los Comités 4
Dengue y Otros Vectores Intersectoriales realizadas Intersectoriales programadas mediante el porcentaje de cumplimiento de reuniones
programadas.
Prevencién y Control de|4.1.1 Proceso Numero de Semanas con Captura de | NOmero de Semanas en el periodo 48 |Mide la regularidad en el reporte semanal de 48
Dengue y Otros Vectores Informacién en Plataforma actividades mediante el porcentaje de registro en
Plataforma de manera trimestral
Prevencién y Control de|4.3.1 Proceso indice de Condicién de Vivienda |Localidades prioritarias Programadas 100 | Mide la probabilidad trimestral de que una vivienda 90
Dengue y Otros Vectores obtenido en Localidades prioritarias sea infestada por el vector de acuerdo a las
caracteristicas de las viviendas.
Prevencién y Control de|4.6.1 Proceso Casos nuevos de dengue tratados Casos nuevos de dengue notificados 100 | Mide la proporcién de tratamiento a casos nuevos de 90
Dengue y Otros Vectores Dengue.
Prevencién y Control de|5.2.1 Proceso Localidades Prioritarias con | Localidades Prioritarias 100 | Mide semanalmente la variaciéon de indicadores 100
Dengue y Otros Vectores Ovitrampas entomolégicos de ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
Prevencién y Control de|6.3.1 Proceso Numero de Localidades con Acciones [ Nimero de Localidades de Riesgo 100 | Mide trimestralmente el cumplimiento en las acciones 90
Dengue y Otros Vectores de Control Larvario Programadas de control larvario en las localidades de riesgo.
Prevencién y Control de|[6.3.2 Proceso NUmero de Localidades prioritarias | N0omero de Localidades prioritarias 100 [ Mide trimestralmente el porcentaje de cumplimiento 90
Dengue y Otros Vectores con Acciones de Nebulizacién | Programadas de nebulizacién espacial en localidades prioritarias
Espacial en UBV
Prevencién y Control de|6.3.3 Proceso Casos Probables atendidos con|Casos Probables Notificados en la 100 | Mide trimestral el porcentaje de cumplimiento de 90
Dengue y Otros Vectores acciones de Rociado Intradomiciliar | Plataforma del SINAVE atencion con rociado residual intradomiciliar a casos
reportados en la Plataforma de probables reportados en la Plataforma del SINAVE
Vigilancia Entomolégica y Control
Integral del Vector
Prevencién y Control de|6.4.1 Proceso Localidades Prioritarias con Encuesta | Localidades Intervenidas para 100 [ Mide trimestralmente el porcentaje de Localidades 90
Dengue y Otros Vectores y Verificacion Larvaria Control Larvario prioritarias con encuesta y verificacion larvaria en
localidades intervenidas con Control Larvario.
Prevencién y Control de|9.1.1 Proceso Unidades Entomolégicas de [ Unidades Entomoldgicas de 22| Mide la proporcion de Unidades Entomolégicas de 1
Dengue y Otros Vectores Bioensayo en Funcionamiento Bioensayo Programadas Bioensayo funcionando con respecto a las Unidades
Previstas a funcionar por entidad federativa
Prevencién y Control de|9.2.1 Proceso Numero de Capacitaciones con [ Nimero de Capacitaciones 32|Mide la proporcion de personal operativo que 1
Dengue y Otros Vectores perspectiva de género que participa en | Programadas al  personal  que participa en las acciones de vigilancia, prevencién y
las acciones de vigilancia, prevencion | participa en las acciones de control de la enfermedad y que se le ha brindado
y control de la enfermedad. vigilancia, prevencion y control de la capacitacion
enfermedad.
Prevencién y Control de|9.6.1 Proceso Numero de estudios realizados al [ Nimero de estudios programados al 100 | Mide la proporcién de estudios realizados al personal 100
Dengue y Otros Vectores Personal que aplica Insecticidas | Personal que aplica Insecticidas que aplica Insecticidas Adulticidas
Adulticidas Organofosoforados con | Adulticidas Organofosoforados en el Organofosoforados en el que se vigilan efectos
estudios de Niveles de Colinesterasa | Programa secundarios mediante estudios serolégicos de
Colinesterasa
Prevencién y Control de|13.1.1 Proceso Ndmero de capacitaciones con [ Nimero de capacitaciones 30 | Mide la proporcién de personal de salud capacitado 1
Dengue y Otros Vectores perspectiva de género para la atencion | programas al Personal de Salud que en atencién y manejo clinico de pacientes con FD y
y manejo clinico de pacientes con FD | participa en la atencién y manejo FHD con perspectiva de género.
y FHD realizadas clinico con pacientes con FD y FHD.
Prevencién y Control de[15.1.1 Proceso Numero de Estudios de Investigacion | Nimero de Estudios de Investigacion 32| Se medira el grado de cumplimiento de los Estudios 1
Dengue y Otros Vectores Operativa Realizados Operativa Programados de Investigacion Operativa Programados en
Vigilancia, Prevencién y Control del Dengue
Prevenciéon y Control del|1.1.1 Proceso Casos nuevos y sus convivientes con | Total de casos nuevos y convivientes 100 | Tratamiento a casos nUevos y sus convivientes. 100
Paludismo tratamiento. notificados.
Prevencién y Control del|1.2.1 Proceso Mujeres embarazadas con diagndstico | Mujeres embarazadas con 100 | Tratamientos que se otorgan a las mujeres que 100
Paludismo de paludismo que recibieron | diagndstico de paludismo cursan con embarazo y tienen paludismo
tratamiento
Prevencién y Control del|1.3.2 Proceso Total de muestras tomadas a|Total de casos probables de 100 | El indicador mide el porcentaje de casos probables a 100
Paludismo pacientes con probable paludismo paludismo reportados. quienes se les tomé una gota gruesa para
diagndstico
Prevencién y Control del|1.6.1 Proceso Nimero de reuniones del Comité [NUmero de reuniones del Comité 22 [Reuniones del Comité Técnico Estatal que se 4

Paludismo

Técnico Estatal de Certificacion
realizadas

Estatal de Certificacion programadas.

realizan para gestionar o informar las acciones para
lograr la certificaciéon del estado como &rea libre de
transmisioén del paludismo
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Prevenciéon y Control del|2.1.1 Proceso Numero de puestos de notificacion en [ Nimero de puestos de notificacion 90 | Estima la proporcion de puestos de notificacion que 85
Paludismo localidades prioritarias visitados existentes en localidades prioritarias son visitados por personal del programa para la
promocion de la notificacion
Prevencién y Control del|2.3.1 Proceso Numero de localidades prioritarias con | Total de localidades prioritarias. 100 | Estima la cobertura informativa del programa estatal 95
Paludismo platicas informativas de paludismo a la de prevencion y control del paludismo a sus
comunidad comunidades prioritarias.
Prevencién y Control del [3.2.1 Proceso Personal de salud capacitado con |Personal de salud existente 100 | Cuantifica la capacitacion al personal de salud 100
Paludismo perspectiva de género para la
vigilancia epidemiolégica y atencion
médica del paludismo.
Prevencién y Control del [4.1.1 Resultado Localidades prioritarias con infestacion | Localidades prioritarias con 100 | Mide la eficacia de las acciones para la eliminaciéon y 100
Paludismo larvaria menor al 1% de caladas |positividad larvaria mayor a 1% en control de los criaderos de anofelinos realizadas por
positivas posterior a la intervencion | los estudios entomolégicos previos. la comunidad.
comunitaria.
Prevencién y Control del [5.1.1 Proceso NUmero de localidades prioritarias | NUmero de localidades prioritarias 450 | Estima la cobertura de localidades prioritarias 220
Paludismo trabajadas con  eliminacién  de trabajadas mediante la participacién comunitaria en
criaderos de anofelinos la eliminacién de criaderos y habitats de los
anofelinos
Prevencién y Control del [7.1.1 Proceso Numero de Localidades prioritarias | Total de localidades prioritarias con 450 | Estima la proporcién de localidades prioritarias que 85
Paludismo con pabellones impregnados con | distribucién de pabellones usan pabellones impregnados de insecticida
insecticidas, en uso. impregnados de insecticida
Prevenciéon y Control del|8.1.1 Resultado Numero de brotes atendidos en las | Total de brotes notificados 100 | Se medira la oportunidad para la atencién de brotes 100
Paludismo primeras 24 horas a partir de la por paludismo la cual debe ser en menos de 24 horas
notificacion a partir de la notificacion
Prevencién y Control de la|1.1.2 Proceso Total de localidades prioritarias con | Total de localidades prioritarias con 103 | Localidades prioritarias que deberén ser encuestadas 2
Enfermedad de Chagas estudios entomoldgicos realizados. estudios entomoldgicos entomolégicamente, previos y posteriores a las
programados. intervenciones de control quimico.
Prevencién y Control de la|3.1.1 Proceso Numero de localidades rociadas con [ Nimero de localidades programadas 103 |NUmero de localidades prioritarias con rociado 2
Enfermedad de Chagas insecticida residual a rociar. intradomiciliar, aplicado en dos ciclos en las
localidades con vigilancia entomoldgica.
Prevencién y Control de la|4.2.1 Proceso Numero de tratamientos supervisados. | N0omero de casos confirmados con 1,502 | Total de casos confirmados en los que se ministra el 10
Enfermedad de Chagas dos pruebas serolégicas distintas. tratamiento  supervisado, de acuerdo a los
lineamientos  especificados en el Manual de
Diagndstico y Tratamiento de la Enfermedad de
Chagas.
Prevencién y Control de la|5.2.1 Proceso Ndmero de serologias positivas [NOmero  donantes de  sangre 100 | Indicador de proceso: Cuantifica el incremento anual 30
Enfermedad de Chagas realizadas en donantes de sangre | doblemente reactivos en el nimero de pruebas de tamizaje que son
doblemente reactivos tomadas y confirmadas serolégicamente en centros
de transfusion sanguinea.
Prevencion y Control de las | 1.5.1 Proceso Numero de casos confirmados por el [Nimero de casos registrados de 587 | Casos probables que se confirmaran mediante el 2
Leishmaniasis laboratorio leishamaniasis diagnéstico de laboratorio anualmente.
Prevencién y Control de las | 2.1.1 Proceso Numero de talleres realizados Numero de talleres programados 9 | Brindar capacitacion profesional y técnica para 1
Leishmaniasis integrar  vigilancia clinica, epidemiolégica, de
laboratorio, entomolégica y ambiental.
Prevencion y Control de las | 3.1.1 Resultado NUmero casos tratados supervisados | Nimero de casos tratados 560|Casos a los que se les ministrardn tratamiento 2
Leishmaniasis hasta su curacion. supervisado hasta su curacion
Prevencién y Control de las [4.1.1 Proceso Numero de platicas realizadas a la | Numero de platicas programadas a la 18| Platicas, cursos, talleres para promover en 1
Leishmaniasis comunidad y sector de turismo comunidad y sector de turismo comunidades de las areas endémicas, las medidas
preventivas individuales, familiares y colectivas,
Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de localidades con encuesta [ NUmero de localidades prioritarias 195 | El indicador medira el nimero de localidades en las 4
Intoxicacion por Picadura entomoldgicas realizadas. programadas que se haya llevado a cabo la encuesta entomolégica
de Alacran para actualizar el inventario de especies de alacranes
y estratificar el riesgo de acuerdo a la toxicidad de las
especies identificadas.
Prevencién y Control de la|2.2.1 Proceso Numero de viviendas mejoradas con [NUmero de viviendas programadas 195 | Mejoramiento de la vivienda en 325 localidades 100

Intoxicacién  por

de Alacran

Picadura

colocacion de cielo raso y encalado de
paredes exteriores.

en localidades prioritarias (20%)

acumuladas en el periodo. Estimada por mejoras con
materiales locales en paredes y techo, eliminacion de
sitios de refugio de alacranes intra-domiciliarios
mediante ordenamiento del medio, instalacion de
cielo raso, pabellones mosquitero en camas o
cualquier otro sitio de reposo y pernocta.
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9 Prevencion y Control de la|3.1.1 Proceso Numero de localidades rociadas Numero de localidades programadas 195 | Se pretende establecer el control quimico del vector 4
Intoxicacién por Picadura a rociar mediante rociado residual intradomiciliario restringido
de Alacran a localidades prioritarias de alta incidencia
9 Prevencién y Control de la|4.2.1 Proceso Casos con tratamiento oportuno Numero casos notificados en SUIVE 100 | Pretende mejorar el acceso a servicios de salud de 4
Intoxicaciéon por Picadura calidad capacitando personal comunitario voluntario
de Alacran para que aplique de manera oportuna el tratamiento
especifico en la misma localidad donde ocurra la
picadura de alacran
9 Prevencién y Control de la|4.2.2 Resultado Numero de casos por intoxicacién por [ Total de casos notificados por 100 | El indicador medira el nimero de casos a los que se 100
Intoxicaciéon por Picadura picadura de alacran IPPA atendidos | intoxicacién por picadura de alacran les ministre con oportunidad el tratamiento
de Alacran antes de 30 minutos IPPA faboterapico especifico, estimado por aquellos
pacientes que son tratados en los primeros 30
minutos después de ser picados por el alacran.
9 Prevencién y Control de la|4.3.1 Resultado Numero de casos registrados en el [ Nimero de casos esperados para el 219,829 | Pretende vigilar el impacto de las acciones de 2,000
Intoxicaciéon por Picadura SUIVE 2015 prevencion y autocuidado a través del monitoreo de
de Alacran la reduccion en el nimero de casos de Intoxicacion
por Picadura de Alacran.
10 |Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso NUmero de detecciones de diabetes | Numero de detecciones de diabetes 100 | Realizar detecciones de diabetes mellitus en la 100
Diabetes mellitus realizadas en la poblacién de | mellitus programadas en la poblacién poblacion de 20 afios y mas de edad,
20 afios y mas, responsabilidad de la|de 20 afios y mas, responsabilidad responsabilidad de la Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud de la Secretaria de Salud
10 |Prevencion y Control de la|3.1.3 Estructura Numero de UNEMES EC alineadas a | Nimero de UNEMEs EC en funcion 100 | UNEMES EC que cuentan con lo necesario para 100
Diabetes la Estrategia Nacional para la realizar acciones (Gestion, atencién y capacitacién)
Prevencion y el Control del sobrepeso, alineadas a la Estrategia Nacional para la Prevencién
obesidad y la diabetes. y el Control del sobrepeso, obesidad y la diabetes.
11 | Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de detecciones de obesidad [No. de detecciones programadas* 100 | Realizar deteccion oportuna de obesidad en 100
Obesidad y Riesgo realizadas en poblacion de 20 afios y | para realizarse en poblaciéon de 20 poblacién de 20 afios y més responsabilidad de la
Cardiovascular mas, responsabilidad de la Secretaria | afios y mas, responsabilidad de la Secretaria de Salud
de Salud Secretarfa de Salud.
* La programacioén es: 33% de la
PRSS *2 més el 7% de la PRSS
11 | Prevencién y Control de la|1.1.2 Proceso Numero de detecciones hipertensién [ NUmero de detecciones programadas 100 | Realizar deteccién oportuna de hipertension arterial, 100
Obesidad y Riesgo arterial realizadas en poblaciéon de 20 | para realizarse en poblaciéon de 20 en poblacién de 20 afios y mas, responsabilidad de la
Cardiovascular afios y mas, responsabilidad de la|afios y mas, responsabilidad de la Secretaria de Salud
Secretaria de Salud Secretaria de Salud
11 |Prevencién y Control de la|2.1.1 Proceso Pacientes con hipertensién arterial en | Pacientes con hipertensién arterial en 100 | Dar el seguimiento oportuno, que contribuya al 100
Obesidad y Riesgo tratamiento a los que se le midié y |tratamiento en el ler. nivel de control adecuado de los pacientes con Hipertension
Cardiovascular registré la presion arterial atencion Arterial a través de la medicion y registro de presion
arterial en el primer nivel de atencién.
11 | Prevencién y Control de la|4.2.1 Resultado Porcentaje de pacientes con | Pacientes con dislipidemias que 100 | Porcentaje de pacientes con dislipidemias en 100
Obesidad y Riesgo dislipidemias en tratamiento en el ler. | estdn en tratamiento en el ler. nivel tratamiento en el ler. nivel de atenciéon y que
Cardiovascular nivel de atencion y que alcanzaron sus | de atencion alcanzaron sus metas de control
metas de control
11 |Prevencién y Control de la|4.2.2 Estructura NUmero del personal operativo|Nimero de personal programado 100 | Porcentaje de personal operativo contratado, que 100
Obesidad y Riesgo contratado,  participando en la|para contratacion a través de RAMO realiza las funciones para la ENPyCSOD, de acuerdo
Cardiovascular ENPyCSOD, y que realiza funciones | 12, que participa en la ENPyCSOD. a lo marcado en los lineamientos
de acuerdo a lo marcado en los
lineamientos
12 | Atencién del{1.1.1 Resultado NUmero de informes elaborados por|Numero de  supervisiones y/o 10| Verifica y evalla las acciones realizadas o el 6
Envejecimiento supervision previa o de evaluacién de | asesoria incumplimiento de las mismas sugerido en base a
meta lineamientos técnico-normativos, redactado en un
informe como evidencia documental y/o verificables a
través de la medicién de avances de indicadores
12 | Atencién del|2.1.1 Resultado NUmero de capacitaciones sobre | NUmero de cursos sobre temas de 5| Realizacién de cursos sobre temas de alto impacto 2
Envejecimiento temas de alto impacto en la salud de |alto impacto en la salud de la en la salud de la persona adulta mayor a personal de
la persona adulta mayor realizados persona adulta mayor programados salud o cuidadores
12 | Atencion del|4.1.1 Estructura Numero de reuniones de orientaciones [ Nimero de reuniones de 12 [ Son las reuniones de trabajo que tienen como objeto 1

Envejecimiento

y/o gestiones realizadas sobre la
implementacién de centros de dia

orientaciones ylo gestiones
programadas sobre la
implementacion de centros de dia

orientar y/o gestionar los requerimientos necesarios
para la implementacién del Centro de Dia para la
persona Adulta Mayor
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12 | Atencion del [5.1.1 Proceso Numero de COESAEN Activos Numero de COESAEN existentes 30 [ Es aquel que cumple con los lineamientos acordes al 1
Envejecimiento DOF del CONAEN integrado en la entidad federativa
y sesiona como minimo seis veces al afio con
fundamento en acciones para la persona Adulta
Mayor, asi como la generacion de acuerdos y
seguimiento de compromisos
12 | Atencion del[5.1.2 Resultado No. de oficios enviados a entidades|No. de oficios realizados con los 32| Son las acciones deteccién y control realizadas a la 1
Envejecimiento federativas con los lineamientos de la | lineamientos de la SSGG a poblacién persona adulta mayor durante la SSGG
SSGG a poblacién de 60 afios y mas | de 60 afios y mas
12 | Atencién del|6.2.2 Resultado Detecciones realizadas de sindromes | Detecciones programadas de 20 | Es el nimero de deteccion de Sindromes Geriatricos 20
Envejecimiento geriatricos (caidas e incontinencia |sindromes geriatricos (caidas e en su componentes que son caidas e incontinencia
urinaria) en poblacién adulta mayor no | incontinencia urinaria) en poblaciéon urinaria en personas adultas mayores no aseguradas
asegurada adulta mayor no asegurada
12 | Atencion del [6.2.3 Resultado Detecciones realizadas de Salud | Detecciones programadas de Salud 30 | Es el nimero de detecciones en Salud Mental en su 30
Envejecimiento Mental (depresién y alteraciones de [ Mental (depresién y alteraciones de componentes de depresiéon y alteraciones de
memoria) en poblacién adulta mayor | memoria) en poblacion adulta mayor memoria en personas adultas mayores no
no asegurada no asegurada aseguradas
12 | Atencion del|6.2.4 Resultado Detecciones realizadas de | Detecciones programadas de 50| Es el nimero de detecciones de sintomatologia de 50
Envejecimiento Sintomatologia de Prostatica Benigna | Sintomatologia de Prostatica Benigna Hiperplasia Prostatica Benigna en poblacién
en poblacién masculina de 45 afios y | en poblacién masculina de 45 afios y masculina de 45 afios y mas no aseguradas
mas no aseguradas mas no aseguradas
12 | Atencién del [6.2.5 Resultado Detecciones de riesgo de fracturas por | Detecciones de riesgo de fracturas 20 | Es el nimero de detecciones de riesgo por fracturas 20
Envejecimiento Osteoporosis realizadas en poblacion | por Osteoporosis programadas en de osteoporosis en personas de 50 afios y mas no
de 50 afios y mas no aseguradas poblacion de 50 afios y mas no aseguradas
aseguradas
13 | Prevencién, Deteccion y|4.3.1 Resultado Total de actividades preventivas | Total de actividades preventivas 37,052,496 | Corresponde a la aplicacion del Esquema Bésico de 1,011,128
Control de los Problemas intramuros realizadas. intramuros programadas por 100. Prevencién en Salud Bucal en las unidades
de Salud Bucal aplicativas.
13 | Prevencién, Deteccion y|[4.4.1 Resultado Actividades preventivas extramuros | Actividades preventivas extramuros 151,107,168 | Contempla la aplicaciéon del Esquema Basico de 4,869,342
Control de los Problemas realizadas. programadas por 100 Prevencién en Salud Bucal para preescolares y
de Salud Bucal escolares asi como, actividades preventivas a
poblacién en general.
13 | Prevencién, Deteccion y|9.4.1 Resultado NUmero de consultas estomatolégicas | Nimero de consultas 9,351,037 | Se contempla el total de consultas de primera vez y 288,230
Control de los Problemas realizadas. estomatolégicas programadas por subsecuentes del servicio estomatolégico.
de Salud Bucal 100.
14 | Prevencién y Control de la|1.2.1 Proceso Numero de eventos de capacitacién [ Nimero de eventos de capacitacion 123 | Eventos de capacitacion dirigidos al personal de 1
Tuberculosis en tuberculosis realizados en tuberculosis programados salud sobre la prevencion y control de la tuberculosis,
realizados en las entidades federativas.
14 | Prevencién y Control de la|1.5.1 Proceso NUmero de sintomaéticos respiratorios | NUmero de sintomaéticos respiratorios 308,377 | Cobertura de deteccién de sintomaticos respiratorios 14,000
Tuberculosis identificados programados
14 | Prevencion y Control de la|1.5.2 Proceso Numero de casos de tuberculosis | Nimero total de casos registrados de 14,191 | Tratamiento a los casos de tuberculosis registrados 654
Tuberculosis ingresados a tratamiento tuberculosis programados (Casos Nuevos y re-tratamientos)
14 | Prevencion y Control de la|2.4.1 Proceso Numero de personas con tuberculosis | Nimero de personas con 287 | Tratamiento de  personas con tuberculosis 13
Tuberculosis farmacorresistente que ingresaron al | tuberculosis farmacorresistente para farmacorresistente diagnosticados
tratamiento con farmacos de segunda | recibir esquema de tratamiento con
linea. farmacos de  segunda linea
programados.
14 | Prevencion y Control de la|5.1.1 Proceso Numero de visitas de asesoria y|NUmero de visitas de asesoria y 673 | Realizacién de visitas de asesoria y supervision 6
Tuberculosis supervision realizadas supervisiéon programadas programadas por nivel estatal a los niveles locales.
15 | Eliminacién de la Lepra 111 Proceso Numero de eventos de capacitacién [ Nimero de eventos de capacitacion 33 [Porcentaje de cumplimiento de eventos de 2
de lepra realizados. de lepra programados. capacitacion enfocados al manejo integral de todas
las personas afectadas por lepra.
15 | Eliminacién de la Lepra 1.2.1 Resultado Casos nuevos de lepra identificados. | Casos nuevos de lepra programados. 100 | Porcentaje de casos nuevos de lepra encontrados de 30
manera trimestral entre contactos de pacientes y en
sintométicos dermatolégicos.
15 | Eliminacién de la Lepra 211 Resultado Ndmero de baciloscopias e|[Numero de baciloscopias e 3,603 | Porcentaje  de toma de baciloscopias e 666

histopatologias realizadas a casos en
prevalencia y en vigilancia
postratamiento.

histopatologias programadas a casos
en prevalencia y en vigilancia
postratamiento.

histopatologias realizadas a casos en prevalencia y
en vigilancia postratamiento.

9T0Z 9p 0ABW 8p 92 SaAaNp

V10140 OolaviIad

(ug1293S epUNBHAS)

=7



15 | Eliminacion de la Lepra 5.2.1 Proceso Numero de eventos realizados en|NUmero de eventos programados en 33| Cumplimiento de entrega de material de difusiéon en 2
donde se entreg6 material de difusién. |donde se entregd material de eventos.
difusion.
16 |Atencion de Urgencias|1.1.1 Proceso Reuniones del Comité Estatal para la | Reuniones del Comité Estatal para la 128 | Verificar la realizacion de las reuniones ordinarias 4
Epidemiolégicas y Seguridad en Salud realizadas. Seguridad en Salud programadas. trimestrales del Comité Estatal para la Seguridad en
Desastres Salud durante el afio. Total 4 estatal.
16 |Atencion de Urgencias|3.1.1 Proceso Cursos de capacitacion realizados Cursos de capacitacion programados 64 |Cursos de capacitacion realizados por la entidad 2
Epidemiolégicas y federativa para el personal involucrado en la
Desastres operacién del programa.
16 |Atencion de Urgencias |4.1.1 Estructura Kits ~de reservas  estratégicas [Kits de reservas  estratégicas 96 | Integracion de kits de insumos y medicamentos para 3
Epidemiolégicas integrados. programados la atencion de emergencias en salud.
Desastres
16 |Atencion de Urgencias |5.1.1 Resultado Total de emergencias en salud (brotes [ Total de emergencias en salud 100 [ Emergencias en salud atendidas con oportunidad 95
Epidemiolégicas y y desastres) atendidas en menos de | (brotes y desastres) registradas (brotes en menos de 24 hrs. y desastres en menos
Desastres 48 horas de 48 hrs.)
16 |Atencion de Urgencias |5.2.1 Proceso Supervisiones a jurisdicciones | Supervisiones a jurisdicciones 64 | Visitas de supervision a jurisdicciones sanitarias para 4
Epidemiolégicas y sanitarias realizadas sanitarias programadas verificar la implementacion y operacién del programa.
Desastres
17 | Prevencion de|1.1.1 Proceso Reuniones trimestrales del Grupo [ Reuniones trimestrales del Grupo 128 | Verificar la realizacién de las reuniones ordinarias del 4
Enfermedades  Diarreicas Técnico Estatal e Intersectorial de|Técnico Estatal e Intersectorial de Grupo Técnico Estatal e Intersectorial de EDA y
Agudas y Célera EDAy célera realizadas EDA y célera programadas. colera. Total 4 estatal.
17 | Prevencion de|2.1.1 Resultado Casos de EDA de unidades de salud | Total estatal de EDAS notificadas en 2 | Se refiere al porcentaje de casos de EDA que acuden 2
Enfermedades Diarreicas seleccionadas con muestra de hisopo | el SUIVE de las unidades de salud a unidades de atencion del sector salud
Agudas y Célera rectal. seleccionadas. seleccionadas, a quienes se le obtiene muestra con
hisopo rectal para bisqueda de V. cholerae; minimo
al 2% de los casos de EDA que acuden a la unidad.
17 | Prevencion de|3.1.1 Proceso Campafias de prevencion realizadas. | Campafias de prevencién programas. 32 | Realizacién de campafias de prevencién para EDA y 1
Enfermedades Diarreicas Célera.
Agudas y Célera
17 | Prevencion de[3.1.2 Proceso Operativos preventivos en areas de | Operativos preventivos en areas de 32| Se refiere a la realizacién de operativos preventivos 1
Enfermedades  Diarreicas riesgo realizados riesgo programados en &reas de riesgo, por ejemplo en ferias, periodos
Agudas y Célera vacacionales, fiestas religiosas, etc.
17 | Prevencion de|4.1.1 Estructura Kits de insumos y medicamentos |kits de insumos y medicamentos 160 | Integracién de kits de insumos y medicamentos para 5
Enfermedades  Diarreicas integrados por el Estado programados por el estado la atencion médica de casos de diarrea y
Agudas y Colera sospechosos de célera en unidades de salud.
17 | Prevencion de|5.1.1 Proceso Numero de cursos-talleres realizados | Nimero de cursos-talleres 64 | Realizacion de cursos y/o talleres para desarrollar 2
Enfermedades  Diarreicas en referencia al programa de|programados en referencia al habilidades y destrezas en los temas del programa
Agudas y Célera prevencién de EDA/Célera programa de  prevencién  de de Prevencién de EDA/Célera
EDA/Célera
17 | Prevencion de|5.2.1 Proceso Supervisiones a jurisdicciones | Supervisiones a  jurisdicciones 64 | Visitas de supervision a jurisdicciones sanitarias para 6
Enfermedades Diarreicas sanitarias realizadas sanitarias programadas verificar la implementacién y operacién del programa.
Agudas y Célera
KOO CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Respuesta al|2.21 Proceso Condones distribuidos a personas | Personas en TAR registrados en el 194 | Mide el nimero de condones distribuidos en el afio por 194
VIH/SIDA e ITS con VIH e ITS en Servicios [ SALVAR. persona con VIH e ITS que acuden a los servicios
Especializados. especializados (Sais y Capasits).
1 Respuesta al|4.1.1 Resultado Personas seropositivas no tratadas | Personas seropositivas no tratadas 100 | Es la proporcién de personas no tratadas anteriormente con 100
VIH/SIDA e ITS anteriormente cuyo primer recuento | anteriormente que tuvieron el primer un recuento de linfocitos CD4 menor a 200 células/ul, con
de linfocitos CD4 fue menor a 200 | recuento de linfocitos CD4 en el afio en respecto a la meta de personas no tratadas anteriormente,
células/pl en la SS. la SS. que tuvieron un primer recuento de CD4 durante el periodo
de notificacion en la Secretaria de Salud (SS).
1 Respuesta al|4.2.1 Resultado Personas con al menos 6 meses en | Personas con al menos 6 meses en 75 | Mide impacto de la terapia ARV (TAR) en las personas con al 75
VIH/SIDA e ITS tratamiento ARV en la Secretaria de | tratamiento ARV en la Secretaria de menos 6 meses en TAR en la Secretaria de Salud, a través
Salud con carga viral indetectable. Salud. del porcentaje de personas con carga viral indetectable con 6
meses 0 mas en TAR, con respecto al total de personas con
6 meses 0 mas en tratamiento.
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1 Respuesta al|4.3.1 Proceso Personas en TAR que refirieron a|Personas con TBy VIH en la Secretaria 100 | Es el porcentaje de personas referidas a tratamiento para la 100
VIH/SIDA e ITS tratamiento para la TB activa en la | de Salud. TB activa en personas en TAR en la Secretaria de Salud, con
Secretarfa de Salud. respecto a la estimacién personas en TAR en necesidad de
tratamiento para la TB en la Secretarfa de Salud.
1 Respuesta al|5.1.1 Proceso Consultas de ITS subsecuentes en | Consultas de ITS de primera vez en la 100 | Intenta analizar el proceso de atencién y seguimiento de las 100
VIH/SIDA e ITS la Secretaria de Salud. Secretaria de Salud. ITS en la Secretaria de Salud, a través de la relacién de las
consultas de primera vez y subsecuentes. Supone que las
consultas subsecuentes deben ser mayores o iguales a las
consultas de primera vez, toda vez que un caso de ITS
requiere de un minimo de dos visitas para su control.
1 Respuesta al|6.2.1 Resultado Porcentaje de cambio entre el afio [ Meta de porcentaje de cambio entre el 100 [ Mide el porcentaje de cumplimiento del cambio entre el afio 100
VIH/SIDA e ITS base y el afio de registro de casos | afio base y el afio de registro de casos base (2013) y el afio de registro de casos nuevos
nuevos confirmados de VIH y sida | nuevos confirmados de VIH y sida por confirmados de VIH y sida por transmision vertical, con
por transmision vertical. transmision vertical. respecto a la meta de cambio anual.
ROO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Vacunacion Universal | 1.1.1 Resultado Numero de nifios menores de un afio de | Nifios menores de un afio de edad para la 90 | Porcentaje de cobertura de vacunacién con 90
edad con esquema completo de |Secretaria de Salud. esquema completo en menores de un afio de
vacunacion. edad
1 Vacunacién Universal |1.2.1 Resultado Total de nifias con segunda dosis de |Poblacion de nifias de 10 afios para la 90| Cobertura de vacuna VPH aplicada en 90
Vacuna contra VPH Secretarfa de Salud. Semanas Nacionales de Salud
1 Vacunacion Universal |1.3.1 Proceso NUmero de capacitaciones realizadas del|Total de capacitaciones para personal de 90 | Capacitaciones realizadas del Programa de 90
Programa de Vacunacién Universal a|salud programadas por el Programa de Vacunacion Universal al personal de salud
personal de salud Vacunacion Universal involucrado.
1 Vacunacién Universal |1.4.1 Proceso Numero de supervisiones realizadas al|Numero de supervisiones programadas al 90 [ Supervisiones realizadas del Programa de 90
Programa de Vacunacién Universal. Programa de Vacunacién Universal. Vacunacién Universal.
1 Vacunacion Universal | 1.5.1 Resultado Dosis de vacunas de SRP registradas en el | Nifios de un afio de edad de acuerdo a la 95 [ Cobertura de vacunacion de SRP al afio de 90
SIS Distribucién Poblacional de Responsabilidad edad
Institucional para la Secretaria de Salud
1 Vacunacién Universal |1.5.2 Proceso Numero de Unidades con dosis registradas | Total de Unidades Médicas que ofertan 95| La proporcién del total de Unidades Médicas 90
en el Sistema de Informacién en Salud servicios de Vacunacion y cuenten con que registran dosis aplicadas del esquema de
CLUES Vacunaciéon mensualmente en el Sistema de
Informacién en Salud.
2 Salud para la Infancia [ 3.1.1 Proceso NUmero de supervisiones realizadas al|Numero de supervisiones programadas al 80| La proporcion de supervisiones realizadas al 80
y la Adolescencia Programa de Atencién a la Salud de la|Programa de Atencion a la Salud de la Programa de Atencion a la Salud de la Infancia
Infancia y la Adolescencia en el afio. Infancia y la Adolescencia en el afio. y la Adolescencia en el afio.
2 Salud para la Infancia [4.1.1 Proceso Numero de personal de salud en contacto | Total de personal de los Servicios de Salud 20 | La proporcién del personal de Salud del primer 30
y la Adolescencia con el paciente del primer nivel de |del primer nivel de atencién en contacto con nivel de atencién en contacto con el paciente,
atencion, capacitado en atencién integrada | el paciente. capacitado en temas de atencion integrada en
en la infancia y la adolescencia. la infancia y la adolescencia en modalidad
presencial o a distancia.
3 Cancer en la Infanciay [ 1.1.1 Proceso Numero supervisiones realizadas a los|Numero supervisiones programadas a los 90 | Supervisiones realizadas a unidades médicas 90
la Adolescencia procesos del Programa de Céancer en|procesos del Programa de Cancer en acreditadas en oncologia pediatrica y de primer
Unidades de Primer Nivel de Atencion y|Unidades de Primer Nivel de Atencién y la(s) nivel de atencién
la(s) UMA que realizan acciones del|UMA que realizan acciones del programa de
programa de Cancer. Céancer.
3 Céancer en la Infanciay [ 2.1.2 Proceso Ndmero de talleres realizados de | Nimero de talleres de blsqueda intencionada 100 | Talleres de busqueda intencionada de casos 100
la Adolescencia Blsqueda intencionada de casos con|de casos con sospecha de céancer con sospecha de cancer
sospecha de cancer. programados
3 Cancer en la Infancia y [ 4.1.1 Proceso Material de difusién Realizado Material de difusién programado 80 [ Material de Difusién relacionado al Programa 80
la Adolescencia Sigamos
3 Céancer en la Infanciay [4.1.2 Proceso Capacitaciones realizadas en temas de | Realizar capacitaciones en temas de Sigamos 100 | Capacitaciones en temas de Sigamos 100
la Adolescencia Sigamos Aprendiendo en el Hospital Aprendiendo en el Hospital programadas Aprendiendo en el Hospital
3 Céancer en la Infanciay [4.2.1 Proceso Ndmero de Aulas activadas NUmero de Aulas programadas a activar 100 [ Activar las Aulas de Sigamos Aprendiendo en 100
la Adolescencia el Hospital en las entidades federativas

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia. Nimero de Linea de Accion. Nimero de Actividad General.
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ANEXO 5
Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
2 SINAVE ~ (Componente  de|5.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Sustancias bioldgicas 1.00 64,491.00 64,491.00
Vigilancia por Laboratorio) Descripcion complementaria: Reactivos y Biol6gicos en general elaborados por el Instituto de
Diagnostico y Referencia Epidemiol6gicos a solicitud de los Laboratorios Estatales de Salud
Publica
TOTAL: 64,491.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
4 Planificacion Familiar y|27.1.1 Anexo IV - Apoyo Federal Levonorgestrel. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.03 mg Envase con 35 55.00 16,900.00 929,500.00
Anticoncepcién Grageas.
Descripcién complementaria: HORMONAL PARA APEO
4 Planificacion Familiar y|2.7.13 Anexo IV - Apoyo Federal Norelgestromina-etinilestradiol. Parche. Cada parche contiene: Norelgestromina 6.00 mg 177.00 6,400.00 1,132,800.00
Anticoncepcién Etinilestradiol 0.60 mg Envase con 3 Parches.
4 Planificacion Familiar y|2.7.15 Anexo IV - Apoyo Federal Etonogestrel. Implante El Implante contiene: Etonogestrel 68.0 mg Envase con un 1,276.70 9,000.00 11,490,300.00
Anticoncepcién Implante y aplicador.
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.8 Anexo IV - Apoyo Federal Condén femenino. De poliuretano o latex lubricado con dos anillos flexibles en los 53.50 10,000.00 535,000.00
Anticoncepcion extremos. Envase con 1, 2 o 3 piezas en empaque individual.
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.9 Anexo IV - Apoyo Federal Dispositivo intrauterino (anticonceptivo) estéril “t” 11.00 15,750.00 173,250.00
Anticoncepcién
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.10 Anexo IV - Apoyo Federal Dispositivos. Dispositivo Intrauterino, T de cobre para nuliparas, estéril, con 380 mm2 de 40.00 1,600.00 64,000.00
Anticoncepcion cobre enrollado con bordes redondos, con longitud horizontal de 22.20 a 23.20 mm,
longitud vertical de 28.0 a 30.0 mm, filamento de 20 a 25 cm, bastidor con una mezcla
del 77 al 85% de plastico grado médico y del 15 al 23% de sulfato de bario, con tubo
insertor y aplicador montable con tope cervical. Pieza.
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.11 Anexo IV - Apoyo Federal Levonorgestrel. Polvo El dispositivo con polvo contiene: Levonorgestrel (micronizado) 1,952.50 750.00 1,464,375.00
Anticoncepcion 52 mg Envase con un dispositivo.
5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Emtricitabina-tenofovir disoproxil fumarato. Tableta Recubierta Cada Tableta Recubierta 2,124.62 20.00 42,492.40
Violencia Familiar y de Género contiene: Tenofovir disoproxil Fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir
disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.
Descripcién complementaria: Truvada
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5 Prevencion y Atencion de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg 2,656.00 20.00 53,120.00
Violencia Familiar y de Género Envase con 120 Tabletas.
Descripcion complementaria: Kaletra (Adultos)
5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg 1,320.00 20.00 26,400.00
Violencia Familiar y de Género Envase con 60 Tabletas.
Descripcién complementaria: Kaletra (Menores de 9 a 15 afios)
5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g 2,056.80 8.00 16,454.40
Violencia Familiar y de Género Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador.
Descripcién complementaria: Kaletra (Menores de 9 afios)
5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml y 1,002.10 4.00 4,008.40
Violencia Familiar y de Género dosificador.
Descripcién complementaria: 3TC (Menores de 9 afios)
TOTAL: 15,931,700.20
O00 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 Prevencion y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario) 280.00 317.00 88,760.00
Rabia Humana Descripcién complementaria: Frasco con diluyente 5 ml
1 Prevencion y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario) 103.02 114.00 11,744.28
Rabia Humana Descripcion complementaria: Frasco con solucion inyectable, 25 mi
1 Prevencién y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.l., Penicilina G Benzatinica 100,000 U.l., 300.00 29.00 8,700.00
Rabia Humana Dihidroestreptomicina base 200 mg., C.b.p. 1 ml. Frasco con 100 ml.
4 Prevencién 'y Control de|6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 22,575.00 30.00 677,250.00
Dengue y Otros Vectores Descripcion complementaria: Larvicida Biorracional al 7.48% en cajas con 4,000 tabletas
4 Prevencién y Control de|6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 16,300.00 45.00 733,500.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 1.3% en sacos de
18.1 kilogramos
4 Prevencion y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 14,900.00 65.00 968,500.00
Dengue y Otros Vectores Descripciéon complementaria: Adulticida Organofosforado al 40% base agua en bidones de
20 litros
4 Prevencién y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 110,820.00 15.00 1,662,300.00
Dengue y Otros Vectores Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado en base oleosa al 13.624% en
tambos de 208 litros
4 Prevencién y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 14,900.00 100.00 1,490,000.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida Organofosforado al 40% base agua en bidones de
20 litros
4 Prevencién 'y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 16,300.00 66.00 1,075,800.00
Dengue y Otros Vectores Descripcion  complementaria: ~ Adulticida organofosforado al 49% concentrado
emulsionable en caja con 12 litros
4 Prevencién y Control de|6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 15,780.00 21.00 331,380.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida carbamato al 70% en cufietes de 4.5 kg con 180
sobres de 25 gramos
4 Prevencion y Control de|6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 23,980.00 30.00 719,400.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida Piretroide al 9.7% microencapsulado concentrado
emulsionable en caja con 12 litros
TOTAL: 7,767,334.28
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |2.2.1.4 Ramo 12-Apoyo Federal Jeringas. Para insulina, de plastico grado médico; graduada de 0 a 100 unidades, con 2.50 34,400.00 86,000.00
capacidad de 1 ml. Con aguja de acero inoxidable, longitud 13 mm, calibre 27 G. Estéril y
desechable. Pieza.
Descripcion complementaria: Con aguja integrada
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |2.2.1.9 Ramo 12-Apoyo Federal Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas. 67.24 2,241.00 150,684.84
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1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.1.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Prueba rapida para la determinacién cualitativa en sangre total de anticuerpos IgG por 1,899.50 825.00 1,567,087.50
inmunocromatografia contra el virus de la inmunodeficiencia humana Tipos 1 y 2.
Estuche para minimo 24 pruebas. TATC.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |5.1.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Prueba rapida inmunocromatogréfica para la determinacién de anticuerpos de 51.62 1,000.00 51,620.00
Treponema pallidum en suero o plasma humano. Con sensabilidad no menor al 95% y
una especificidad no menor al 98% de acuerdo con el certificado de evaluacion
diagndstica del Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemiolégicos. Requiere prueba
confirmatoria. Envase para minimo 20 pruebas.
Descripcién complementaria: EI nimero de unidades y costo es por prueba.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Atazanavir. Capsula Cada Cépsula contiene: Sulfato de atazanavir equivalente a 300 mg 2,723.38 3,114.00 8,480,605.32
de atazanavir. Envase con 30 Céapsulas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Enfuvirtida. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con liofilizado contiene: Enfuvirtida 22,449.79 16.00 359,196.64
108 mg Envase con 60 frascos ampula con liofilizado y 60 frascos &mpula con 1.1 ml de
agua Inyectable
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml y 835.10 126.00 105,222.60
dosificador.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Tenofovir disoproxil fumarato o tenofovir. Tableta Cada Tableta contiene: Tenofovir 2,000.12 616.00 1,232,073.92
disoproxil fumarato 300 mg o Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg equivalente a 245 mg
de tenofovir disoproxilo Envase con 30 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 600 mg 4,978.59 230.00 1,145,075.70
de darunavir Envase con 60 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg. Envase 368.11 61.00 22,454.71
con 30 comprimidos recubiertos.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 1,358.63 1,976.00 2,684,652.88
600 mg de abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Emtricitabina-tenofovir disoproxil fumarato. Tableta Recubierta Cada Tableta Recubierta 2,124.62 3,789.00 8,050,185.18
contiene: Tenofovir disoproxil Fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir
disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Etravirina. Tableta Cada Tableta contiene: Etravirina 100 mg Envase con 120 Tabletas. 5,429.27 124.00 673,229.48
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lopinavir-ritonavir. Soluciéon Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g 1,679.72 100.00 167,972.00
Envase frasco &mbar con 160 ml y dosificador.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Abacavir. Solucién. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g de 578.00 61.00 35,258.00
abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Raltegravir potasico equivalente a 3,716.24 329.00 1,222,642.96
400 mg de raltegravir Envase con 60 Comprimidos.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Ritonavir. Cépsula o Tableta Cada Céapsula o Tableta contiene Ritonavir 100 mg 2 347.96 4,806.00 1,672,295.76
envases con 84 Capsulas cada uno.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg 1,078.00 83.00 89,474.00
Envase con 60 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg 2,656.00 1,585.00 4,209,760.00
Envase con 120 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Nevirapina. Tableta Cada Tableta contiene: Nevirapina 200 mg Envase con 60 Tabletas. 384.16 304.00 116,784.64
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 mg Envase con 60 Tabletas. 6,556.25 12.00 78,675.00
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta 2,404.15 4,779.00 11,489,432.85
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de tenofovir
300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 400 mg 3,319.06 77.00 255,567.62
de darunavir Envase con 60 Tabletas.
TOTAL: 43,945,951.60
ROO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 Vacunacioén Universal 1111 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna b.c.g. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.1 ml de la Suspension 17.51 53,440.00 935,734.40

reconstituida de bacilos Atenuados contiene la cepa: Francesa 1173P2 200 000-500 000
UFC o Danesa 1331 200 000-300 000 UFC o Glaxo* 1077 800 000-3 200 000 UFC o
Tokio 172 200 000-3 000 000 UFC o Montreal 200 000-3 200 000 UFC o Moscow 100
000-3 300 000 UFC Envase con frasco ampula o ampolleta con liofilizado para 10 dosis

y ampolletas con diluyente de 1.0 ml. *Semilla Mérieux.
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Vacunacion Universal

1112

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml
contiene: Antigeno de superficie del Virus de la hepatitis B purificado DNA recombinante
10 ?g Envase con jeringa prellenada con 0.5 ml o frasco &mpula con 0.5 ml.

15.80

117,550.00

1,857,290.00

Vacunacién Universal

1113

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna acelular antipertussis, con toxoides diftérico y tetanico adsorbidos, con vacuna
antipoliomielitica inactivada y con vacuna conjugada de haemophilus influenzae tipo b.
Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Toxoide
diftérico purificado > 30 Ul Toxoide teténico purificado > 40 Ul Toxoide pertdssico
purificado adsorbido 25 ?g Con o sin pertactina 8 ?g Hemaglutinina filamentosa
purificada adsorbida 25 ?g Virus de la poliomielitis tipo 1 inactivado 40 UD* Virus de la
poliomielitis tipo 2 inactivado 8 UD* Virus de la poliomielitis tipo 3 inactivado 32 UD*
Haemophilus influenzae Tipo b 10 ?g (conjugado a la proteina teténica) *Unidades de
antigeno D Envase con 1 dosis en jeringa prellenada de Vacuna acelular Antipertussis
con Toxoides Diftérico y Tetanico Adsorbidos y Vacuna Antipoliomielitica inactivada y 1
dosis en frasco &mpula con liofilizado de Vacuna conjugada de Haemophilus influenzae
tipo b, para reconstituir con la Suspension de la jeringa.

172.70

103,890.00

17,941,803.00

Vacunacién Universal

1118

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna doble viral (sr) contra sarampién y rubéola. Suspension Inyectable Cada dosis
de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Virus Atenuados del sarampién cepa
Edmonston-Zagreb (cultivados en células diploides humanas) o cepa Enders o cepa
Schwarz (cultivados en fibroblastos de embrién de pollo) 3.0 log10 a 4.5 log10 DICC50 o
1000 a 32000 DICC50 o 103 a 3.2 x 104 DICC50 Virus Atenuados de la rubéola cepa
Wistar RA 27/3 (cultivados en células diploides humanas MRC-5 o WI-38) > 3.0 log10
DICC50 o >= 1000 DICC50 o >= 103 DICC50 Envase con liofilizado para 10 dosis y
diluyente.

23.16

31,340.00

725,834.40

Vacunacion Universal

1.1.1.17

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna antineumocdccica. Solucién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene:
Poliésidos purificados del Streptococcus pneumoniae serotipos 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8,
9N, 9V, 10A, 11A, 12F, 14, 15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F y 33F, cada uno con
25 ?g. Envase con frasco ampula de 2.5 ml.

114.61

15,700.00

1,799,377.00

Vacunacién Universal

1.1.1.19

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna de refuerzo contra difteria, tétanos y tos ferina acelular (tdpa). Suspensién
Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Toxoide diftérico no menos de 2 Ul (2 6 2.5 Lf)
Toxoide tetanico no menos de 20 Ul (5 Lf) Toxoide pertussis 2.5 6 8 ?g Hemaglutinina
Filamentosa (FHA) 5 6 8 ?g Pertactina (Proteina de Membrana exterior de 69 Kda-PRN)
2.5 6 3 ?g Con o sin Fimbrias tipos 2 y 3 5 ?g Envase con 10 Jeringas. prellenadas con
una dosis de 0.5 ml.

161.70

16,520.00

2,671,284.00

Vacunacion Universal

11121

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspensién Inyectable Cada dosis de 1 ml
contiene: AgsHb 20 ?g Envase con un frasco @mpula con 10 ml (10 dosis).

16.00

3,200.00

51,200.00

Vacunacién Universal

11124

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna antiinfluenza. Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Fracciones
antigénicas purificadas de Virus de influenza inactivados correspondientes a las cepas:
AlCalifornia/7/ 2009 (HLN1) 15 ?g HA A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 ?g HA Cepa anéaloga
A/Wisconsin/ 15/2009 B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco ampula con
5 ml cada uno (10 dosis).

52.00

163,150.00

8,483,800.00

Vacunacion Universal

1115

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna pentavalente contra rotavirus. Suspension Cada dosis de 2 ml contiene: Serotipo
reordenado G1 2.21 X 106 Ul Serotipo reordenado G2 2.84 X 106 Ul Serotipo
reordenado G3 2.22 X 106 Ul Serotipo reordenado G4 2.04 X 106 Ul Serotipo
reordenado P1 2.29 X 106 Ul Envase con un tubo de plastico con 2 ml.

62.96

66,110.00

4,162,285.60

Vacunacion Universal

1116

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna conjugada neumocécica 13-valente. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5
ml contiene: Sacaridos de Streptococcus pneumoniae de los serotipos 1 2.2 ?g 3 2.2 79
422?95227?96A227296B4.4297F 227299V 2.2729 1422729 18C 2.2 29 19A 2.2
?g 19F 2.2 ?g 23F 2.2 ?g Proteina diftérica CRM197 32 ?g Envase con una jeringa
prellenada de 0.5 ml (1 dosis), y aguja.

183.80

89,900.00

16,523,620.00

Vacunacién Universal

1.1.1.24

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna antiinfluenza. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: fracciones
antigénicas purificadas de Virus de influenza inactivados correspondientes a las cepas:
AlCalifornia/7/ 2009 (H1N1) 15 ?g HA A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 ?g HA Cepa analoga
A/Wisconsin/ 15/2009 B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco ampula con
5 ml cada uno (10 dosis).

52.00

190,050.00

9,882,600.00

Vacunacion Universal

1215

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna contra el Virus del papiloma humano. Suspension Inyectable Cada dosis de
0.5 ml contiene: Proteina L1 Tipo 16 20 ?g Proteina L1 Tipo 18 20 ?g Envase con
1 frasco &mpula con 0.5 ml o jeringa prellenada con 0.5 ml.

156.96

29,720.00

4,664,851.20

TOTAL:

69,699,679.60

Gran total

137,409,156.68

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia, Nimero de Linea de Accion, Nimero de Actividad General y Numero de Accion Especifica.

9T0Z 9p 0ABW 8p 92 SaAaNp

V10140 OolaviIad

(ug1293S epUNBHAS)

18



APENDICE

La informacion de la distribucion de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportacion Estatal, Oportunidades y Otra, asi como los de la Comision Nacional de
Proteccion Social en Salud, CNPSS, ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos Catastréficos, FPGC, no forman parte de los recursos federales ministrados por
“LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente convenio, se colocan sélo para efectos de la evaluacion de la eficiencia y eficacia de “LOS
PROGRAMAS”.

8

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
ANEXO IV FPGC
) SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ARORTACION OPORTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL
UNIDAD APOYOFEDERAL | (ool COESTOE | ApoYD FPEDERAL
No E,E%F’GOR“L?\;\/ELDE/ SUBTOTAL SUBTOTAL INCS;,J,\YS%SGY INSUMOS) PRUEBAS DE TOTAL
ACCION LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO INSUMOS FASSAP RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES FASSA-C
RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1| Promocion de la Salud y 0.00 0.00 0.00 4,459,900.00 0.00 0.00 0.00| 4,459,900.00 745,000.00 0.00 0.00 5,204,900.00
Determinantes Sociales
2 gg}ﬁ&‘;ﬁe’;c"m“”'dades 239,281.25 0.00 239,281.25 311,677.00 0.00 0.00 0.00 311,677.00 0.00 0.00 0.00 550,958.25
8 ?:'S'i"cea"‘ac'o” ¥ Actividad 2,500,000.00 000 2,500,000.00 444,500.00 0.00 0.00 0.00 444,500.00 3,291,200.00 0.00 0.00 6,235,700.00
Total: 2,739,281.25 000| 2,739,281.25 5,216,077.00 0.00 0.00 0.00| 5,216,077.00 4,036,200.00 0.00 0.00[ 11,991558.25
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 [ Sistema Nacional de
Vigilancia 3,116,985.00 0.00| 3,116,985.00 3,225,019.00 0.00 0.00 0.00| 3,225,019.00 0.00 0.00 000|  6,342,004.00
Epidemioldgica
2 | SINAVE (Componente
de Vigilancia por 2,385,184.00 | 64,491.00 | 2,449,675.00 700,000.00 0.00 0.00 0.00 700,000.00 0.00 0.00 0.00|  3,149,675.00
Laboratorio)
Total: 5,502,169.00 | 64,491.00| 5,566,660.00 3,925,019.00 0.00 0.00 000 3,925,019.00 0.00 0.00 000  9,491,679.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 [Salud Mental 600,000.00 | 0.00]  600,000.00 709,516.29 | 0.00] 0.00 [ 000]  709516.29 ] 3,223,968.64 0.00 [ 0.00]  4533484.93
Total: 600,000.00 | 0.00]  600,000.00 | 709,516.29 | 0.00 | 0.00 | 000]  709,516.29 | 3,223,968.64 0.00 | 000  4,533,484.93
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 [ Seguridad Vial 1,000,000.00 0.00[ 1,000,000.00 42,500.00 0.00 0.00 0.00 42,500.00 0.00 0.00 0.00 1,042,500.00
2 | Prevencion de
Accidentes en Grupos 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Vulnerables
Total: 1,000,000.00 0.00| 1,000,000.00 42,500.00 0.00 0.00 0.00 42,500.00 0.00 0.00 0.00 1,042,500.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Prevenci6n y Control
del Cancer de la 10,321,896.00 0.00| 10,321,896.00 972,750.00 0.00 0.00 0.00 972,750.00 8,309,646.00 0.00 000 19,604,292.00
Mujer
2 ﬁz‘r‘i’ndal"gla‘ema Y 13,458,971.22 0.00 | 13,458,971.22 620,526.10 0.00 0.00 0.00 620,526.10 3,511,866.02 0.00 000 17,591,363.34
3 Salud Sexual y
Reproductiva para 2,784,000.00 0.00| 2,784,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 711,000.00 0.00 000|  3,495000.00
Adolescentes
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CNPSS

ANEXO IV FPGC
) SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ARORTACION | opoRTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL
UNIDAD APOYO FEDERAL ::Ziéﬁ;ﬁggg LE APg\‘YS(;J ’:IEODSE\I{?AL
No. | RESPONSABLE/ SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS ¥ INSUMOS) PRUEBAS DE TOTAL
PROGRAMA DE CONSEG LABORATORIO
ACCION
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO INSUMOS FASSAP RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES FASSA-C
RECTORIA
4 Planificacion
Familiar y 1,315,871.40 0.00 1,315,871.40 130,600.00 0.00 0.00 0.00 130,600.00 17,627,225.00 0.00 0.00 19,073,696.40
Anticoncepcion
5 Prevencion y
Atencion de la 6,113,420.00 142,475.20 6,255,895.20 97,000.00 0.00 0.00 0.00 97,000.00 2,687,695.68 0.00 0.00 9,040,590.88
Violencia Familiar y e e PETSEES e : : g »OUU /087,095 - . ,040,590.
de Género
6 Lf‘n“g'gliﬂ de Género 58,000.00 0.00 58,000.00 13,200.00 0.00 0.00 0.00 13,200.00 0.00 0.00 0.00 71,200.00
Total: 34,052,158.62 14247520  34,194,633.82 1,834,076.10 0.00 0.00 0.00 1,834,076.10 32,847,432.70 0.00 0.00 68,876,142.62
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 |Prevenciony Control 9,041.00 109,204.28 118,245.28 4,186,939.50 0.00 0.00 0.00 4,186,939.50 569,004.00 0.00 0.00 4,874,188.78
de la Rabia Humana
2 Prevencion y Control
b ivi 0.00 0.00 0.00 13,600.00 0.00 0.00 0.00 13,600.00 95,005.81 0.00 0.00 108,605.81
3 Prevencion y Control
o R oo 954,834.20 0.00 954,834.20 9,600.00 0.00 0.00 0.00 9,600.00 29,964.88 0.00 0.00 994,399.08
4 Prevencién y Control
de Dengue y Otros 251957538 |  7,658,130.00  10,177,705.38 7,897,322.50 0.00 0.00 0.00 7,897,322.50 27,528,000.00 0.00 0.00 45,603,027.88
Vectores
5 | Prevencion y Control 942,512.00 0.00 942,512.00 3,900,000.00 0.00 0.00 0.00 3,900,000.00 577,993.32 0.00 0.00 5,420,505.32
del Paludismo
6 Eliminacién de la
Oncoearoosis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
7 Prevencién y Control
de la Enfermedad de 0.00 0.00 0.00 261,053.00 0.00 0.00 0.00 261,053.00 0.00 0.00 0.00 261,053.00
Chagas
8 | Prevencion y Control 0.00 0.00 0.00 24,804.00 0.00 0.00 0.00 24,804.00 3,563.00 0.00 0.00 28,367.00
de las Leishmaniasis
9 Prevencién y Control
de la Intoxicacion 90,410.00 0.00 90,410.00 449,572.64 0.00 0.00 0.00 449,572.64 496,423.32 0.00 0.00 1,036,405.96
por Picadura de
Alacran
10 g;el‘;eggggéf"”""' 2,692,697.00 0.00 2,692,697.00 633,500.00 0.00 0.00 0.00 633,500.00 9,003,590.51 0.00 0.00 12,329,787.51
11 Prevencién y Control
g‘fe':ggbes‘dad y 3,969,876.00 0.00 3,969,876.00 116,000.00 0.00 0.00 0.00 116,000.00 11,117,931.00 0.00 0.00 15,203,807.00
Cardiovascular
12| Atencion del 51,434.40 0.00 51,434.40 9,600.00 0.00 0.00 0.00 9,600.00 448,800.00 0.00 0.00 509,834.40
Envejecimiento
13 Prevencion,
Deteccién y Control
o e 140,479.50 0.00 140,479.50 364,000.00 0.00 0.00 0.00 364,000.00 6,268,511.45 0.00 0.00 6,772,990.95
Salud Bucal
14 | Prevencion y Control
o oot 290,570.00 0.00 290,570.00 214,260.00 0.00 0.00 0.00 214,260.00 3,418,925.55 0.00 0.00 3,923,755.55
5 Egg‘r:ac‘é” dela 0.00 0.00 0.00 207,096.00 0.00 0.00 0.00 207,096.00 4,950.00 0.00 0.00 212,046.00
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CNPSS

ANEXO IV FPGC
) SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APORTACION | 5pORTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL
UNIDAD ESTATAL APOYO APOYO FEDERAL INSUMOS Y
RESPONSABLE / FEDERAL (PRESUPUESTOE | APOYO FEDERAL
No. | Bt GRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS Y INSUMOS) PRUEBAS DE TOTAL
ACCION CONSEG LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO INSUMOS FASSAP RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES FASSA-C
RECTORIA
16 | Atencién de
Urgencias 569,086.20 0.00 569,086.20 508,706.00 0.00 0.00 0.00 508,706.00 0.00 0.00 0.00 1,077,792.20
Epidemioldgicas y R . o0 hasl - - - ,706. . . . ,077,792..
Desastres
17 Prevencion de
Enfermedades 400,000.00 0.00 400,000.00 1,231,411.42 0.00 0.00 0.00 1,231,411.42 109,500.00 0.00 0.00 1,740,911.42
Diarreicas Agudas y
Célera
18 Prevencién y Control
de las
Enfermedades 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Respiratorias e
Influenza
Total: 12,630,515.68 7,767,334.28 20,397,849.96 20,027,465.06 0.00 0.00 000 20,027,465.06 59,672,162.84 0.00 000  100,097,477.86
KOO CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
L Sf:/pslieos/;aeﬁ‘m 666,368.00 1,855,392.34 2,521,760.34 2,716,502.00 0.00 0.00 0.00 2,716,502.00 3,450,664.00 0.00 46,515,091.26 55,204,017.60
Total: 666,368.00 1,855,392.34 2,521,760.34 2,716,502.00 0.00 0.00 0.00 2,716,502.00 3,450,664.00 0.00 46,515,091.26 55,204,017.60
ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
L mﬁ;‘;zg'l"” 3,692,238.00 |  34,466,322.80 38,158,560.80 11,127,418.50 0.00 0.00 0.00| 11,127,418550 56,384,067.75 0.00 000|  105,670,047.05
2 Salud para la
Infancia y la 689,232.00 0.00 689,232.00 5,999.89 0.00 0.00 0.00 5,999.89 1,955,996.72 0.00 0.00 2,651,228.61
Adolescencia
3 Canceren la
Infancia y la 584,874.00 0.00 584,874.00 13,200.00 0.00 0.00 0.00 13,200.00 0.00 0.00 0.00 598,074.00
Adolescencia
Total: 4,966,344.00 | 34,466,322.80 39,432,666.80 11,146,618.39 0.00 0.00 000 11,146,618.39 58,340,064.47 0.00 000  108,919,349.66
Gran Total: 62,156,836.55 | 44,296,015.62 |  106,452,852.17 45,617,773.84 0.00 0.00 000| 45617,773.84|  161,570,492.65 0.00 46,515,091.26 |  360,156,209.92

NOTA: La descripcién detallada de los insumos y servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados

en el Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.

Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de Promocién de la
Salud, Eduardo Jaramillo Navarrete.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Ricardo Juan Garcia
Cavazos.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitldhuac Ruiz Matus.- Ruabrica.- El Director General del Centro Nacional de Programas Preventivos y
Control de Enfermedades, Jesus Felipe Gonzélez Roldan.- Rubrica.- La Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud Mental, Maria Virginia Gonzélez
Torres.- Rubrica.- La Directora General del Centro Nacional para la Prevencién y el Control del VIH/SIDA, Patricia Estela Uribe Zufiiga.- Rubrica.- La Secretaria
Técnica del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, Martha Cecilia Hijar Medina.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la
Infancia y la Adolescencia, Ignacio Federico Villasefior Ruiz.- Rabrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud de
Sinaloa, Ernesto Echeverria Aispuro.- Rubrica.- El Secretario de Administracion y Finanzas, Armando Villarreal Ibarra.- Ribrica.- El Secretario General de

Gobierno, Gerardo O. Vargas Landeros.- Rubrica.- El Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicion de Cuentas, Juan Pablo Yamuni Robles.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico en materia de ministracion de subsidios para el fortalecimiento de acciones de salud
publica en las entidades federativas, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Tamaulipas.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL DR. PABLO ANTONIO KURI MORALES,
SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD, ASISTIDO POR EL DR. EDUARDO JARAMILLO
NAVARRETE, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR. CUITLAHUAC RUIZ MATUS, DIRECTOR
GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA; LA T.R. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES, SECRETARIA TECNICA DEL
CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL; LA DRA. MARTHA CECILIA HIJAR MEDINA, SECRETARIA TECNICA DEL
CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; EL DR. RICARDO JUAN GARCIA CAVAZOS,
DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA; EL DR. JESUS
FELIPE GONZALEZ ROLDAN, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y
CONTROL DE ENFERMEDADES; LA DRA. PATRICIA ESTELA URIBE ZUNIGA, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO
NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; Y EL DR. IGNACIO FEDERICO VILLASENOR RUIZ,
DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA; Y POR LA
OTRA PARTE, EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA
“EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, REPRESENTADO POR EL DR. JOSE NORBERTO TREVINO Y GARCIA MANZO,
SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL OPD. SERVICIOS DE SALUD DE TAMAULIPAS CON LA
PARTICIPACION DEL LIC. JORGE SILVESTRE ABREGO ADAME, SECRETARIO DE FINANZAS, CONFORME A LOS
ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

. Con fecha 10 de octubre de 2012, “LA SECRETARIA” y “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” celebraron
el ACUERDO MARCO DE COORDINACION, con el objeto de facilitar la concurrencia en la
prestacién de servicios en materia de salubridad general y fijar las bases y mecanismos generales a
fin de ministrar recursos presupuestarios federales y/o insumos federales mediante la suscripcién de
los instrumentos especificos correspondientes, para coordinar la participacion de “EL EJECUTIVO
DEL ESTADO” con el Ejecutivo Federal, en términos de los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley
General de Salud, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCO”.

Il.  De conformidad con lo establecido en la clausula segunda de “EL ACUERDO MARCO”, los
Convenios Especificos que al efecto se celebren seran suscritos por el Secretario de Salud y Director
General del OPD. Servicios de Salud de Tamaulipas y el Secretario de Finanzas por parte de “EL
EJECUTIVO DEL ESTADO?”, y por la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud por si
misma, o asistida por los titulares de las unidades administrativas y érganos desconcentrados que
tiene adscritos, por parte de “LA SECRETARIA”.

lll. La Secretaria de Salud plantea dentro de sus objetivos: la atencion de los retos de la salud que
enfrenta el pais, a los cuales se han asociado metas estratégicas, lineas de accion y actividades
gue corresponden a las prioridades del sector salud para contribuir al logro de sus objetivos, y
destaca, en materia de salud publica, el fortalecer e integrar las acciones de promocién de la salud,
prevencion y control de enfermedades, las cuales se concretan en 36 Programas de Accion
Especificos, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS”.

DECLARACIONES
I. DECLARA “LA SECRETARIA”:

1. Que el Dr. Pablo Antonio Kuri Morales, en su caracter de Subsecretario de Prevencion y Promocion
de la Salud tiene la competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente
Convenio Especifico, segin se desprende de lo previsto en los articulos 8 fraccion XVI y 10 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que se acredita con la copia fotostatica del
nombramiento, la cual se adjunta al presente como parte del Anexo 1 del presente instrumento.

2. Que a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud, entre otras atribuciones, le
corresponde, proponer al Secretario de Salud las politicas en las materias de prevencién y promocion
de la salud, de control de enfermedades, de salud mental, asi como establecer las estrategias de
ejecucion, la coordinacion, la direccion, la supervision y la evaluacion de aquellas politicas aprobadas
por el Secretario de Salud; ademas, coordinar el desarrollo de los centros nacionales de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades, para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, de Equidad
de Género y Salud Reproductiva y para la Prevencién y Control del VIH/SIDA, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 10 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.
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Que las direcciones generales de Promocién de la Salud y de Epidemiologia, asi como los
secretariados técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencién de
Accidentes, son unidades administrativas de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo dispuesto
en el articulo 2, Literal B, fracciones XlI, XVII Bis, XIX y XXI, Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, adscritas a la Subsecretaria de Prevencién y Promocién de la Salud, con las atribuciones que
se contienen en los articulos, 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado Reglamento; y que los centros
nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de
Enfermedades; para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, son 6rganos desconcentrados de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo
establecido en el articulo 2, Literal C, fracciones II, VII, VIIl y IX, del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos 36, 37, 38, 40, 45, 46 y 47
del citado Reglamento, cuyos titulares se encuentran plenamente facultados para suscribir el
presente Convenio Especifico y acreditan sus cargos mediante sus respectivos nombramientos que
en copia fotostatica se adjuntan al presente como parte del Anexo 1 del presente instrumento.

Que de acuerdo con lo establecido en el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, a las
unidades administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencion y
Promocién de la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas y estrategias
nacionales de los Programas de Prevencion y Promocion de la Salud; participar en el ambito de sus
respectivas competencias en la instrumentacién del Sistema de Proteccién Social en Salud;
promover la celebracion de acuerdos de coordinacién con los gobiernos de las entidades federativas;
establecer los procedimientos para la instrumentacion y operacion de la Estrategia de Prevencion y
Promocién de la Salud; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control en el suministro
y la distribucién oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos utilizados en
“‘LOS PROGRAMAS”.

Que cada una de las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud cuentan con la disponibilidad presupuestaria
correspondiente para hacer frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente
instrumento.

Que para los efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en la calle
de Lieja numero 7, Colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, Cdodigo Postal 06600, en la Ciudad de
México, Distrito Federal.

Il. DECLARA “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”:

Que el C. Lic. Jorge Silvestre Abrego Adame, en su caracter de Secretario de Finanzas del Estado,
asiste a la suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 13, 21
Punto 1, 23 fraccion Il y 25 fracciones I, IV y XXV de la Ley Orgéanica de la Administracién Publica
del Estado de Tamaulipas, y acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica se
adjunta al presente como Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.

Que el C. Dr. José Norberto Trevifio y Garcia Manzo, en su caracter de Secretario de Salud y
Director General del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud de Tamaulipas, asiste a
la suscripcién del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 210., Punto 1, 230.
y 320., fracciones |, I, IV de la Ley Organica de la Administracion Puablica del Estado de Tamaulipas,
y acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al presente como
Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.

Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son
proponer, coordinar y supervisar la politica en materia de asistencia social, apoyar los programas de
servicios de salud, atencion médica social, prevencion de enfermedades y poner en vigor las
medidas necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros
dafios a la salud, de conformidad con lo establecido en los articulos 1o0., 20., 30., 70., 80., 180., 270.,
290., 360., 380., 390., 400., 600., 640., 750., 760., 800., 880., 890., 920., 940., 960., 980., 1010. y
1020. de la Ley de Salud del Estado de Tamaulipas y en los articulos 1o., 30., 90. y 130. de la Ley
General de Salud.

Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en Palacio de Gobierno, 3er. Piso, entre 15 y 16 Juarez, Zona Centro, Cédigo
Postal 87000, en Ciudad Victoria, Tamaulipas.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria
dispone en sus articulos 74 y 75, que los titulares de las dependencias y entidades federativas, con cargo a
cuyos presupuestos se autorice la ministracion de subsidios y transferencias, seran responsables en el ambito
de sus competencias, que éstos se otorguen y ejerzan conforme a las disposiciones generales aplicables.
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Dichas ministraciones deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad,
selectividad y temporalidad que en ella se sefialan, las partes celebran el presente Convenio Especifico al
tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- EI presente Convenio Especifico tiene por objeto ministrar recursos
presupuestarios federales e insumos federales a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” para coordinar su
participacion con el Ejecutivo Federal, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley
General de Salud, que permitan a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” la adecuada instrumentacioén, asi como
fortalecer la integralidad de las acciones de Prevencion y Promocién de la Salud.

En los Anexos 2, 3 y 5 del presente instrumento, se mencionan “LOS PROGRAMAS” en los que se
aplicaran tales recursos y en el Anexo 4 se precisan los Programas-Indicadores-Metas que sobre el particular
asumen “EL EJECUTIVO DEL ESTADOQO” y “LA SECRETARIA”.

La ministracién de recursos federales que efectie “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”,
se realizar4 con recursos presupuestarios federales e insumos federales, de acuerdo con la distribucion
siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
UNIDAD (Pesos)
No RESPONSABLE/ CLAVE DEL PROGRAMA
: PROGRAMA DE PRESUPUESTARIO RECURSOS INSUMOS
ACCION PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

1 Promocién de la Salud y 0.00 0.00 0.00
Determinantes Sociales

2 Entornos y P018 223,425.25 0.00 223,425.25
Comunidades
Saludables

3 Alimentacion y Actividad U008 1,000,000.00 0.00 1,000,000.00
Fisica

Subtotal: 1,223,425.25 0.00 1,223,425.25

316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

1 Sistema Nacional de U009 3,358,574.00 0.00 3,358,574.00
Vigilancia
Epidemiolégica

2 SINAVE  (Componente U009 2,385,184.00 114,842.00 2,500,026.00
de Vigilancia por
Laboratorio)

Subtotal: 5,743,758.00 114,842.00 5,858,600.00

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

1 Salud Mental P018 350,000.00 0.00 350,000.00

Subtotal: 350,000.00 0.00 350,000.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

1 Seguridad Vial P018 900,000.00 0.00 900,000.00

2 Prevencion de 0.00 0.00 0.00
Accidentes en Grupos
Vulnerables

Subtotal: 900,000.00 0.00 900,000.00

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

1 Prevencién y Control del P020 11,395,000.00 0.00 11,395,000.00
Céncer de la Mujer

2 Salud Materna y P020 10,467,204.22 0.00 10,467,204.22
Perinatal

3 Salud Sexual y P020 2,551,700.00 0.00 2,551,700.00
Reproductiva para
Adolescentes

4 Planificacién Familiar y P020 2,396,393.60 0.00 2,396,393.60
Anticoncepcion

5 Prevencién y Atencién P020 6,065,977.00 328,584.30 6,394,561.30
de la Violencia Familiar y
de Género

6 Igualdad de Género en P020 81,857.00 0.00 81,857.00
Salud

Subtotal: 32,958,131.82 328,584.30 33,286,716.12

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

1 Prevencién y Control de P018, UO09 9,041.00 97,828.04 106,869.04
la Rabia Humana

2 Prevencién y Control de 0.00 0.00 0.00
la Brucelosis
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3 Prevencion y Control de P018 950,000.00 0.00 950,000.00
la Rickettsiosis

4 Prevencién y Control de P018, U009 3,637,906.16 14,387,820.00 18,025,726.16
Dengue y Otros
Vectores

5 Prevencién y Control del U009 247,841.18 0.00 247,841.18
Paludismo

6 Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis

7 Prevencién y Control de 0.00 0.00 0.00
la Enfermedad de
Chagas

8 Prevencién y Control de 0.00 0.00 0.00
las Leishmaniasis

9 Prevencién y Control de 0.00 0.00 0.00
la  Intoxicacion  por
Picadura de Alacran

10 Prevencién y Control de U008 747,978.00 0.00 747,978.00
la Diabetes

11 Prevencién y Control de U008 5,920,677.16 0.00 5,920,677.16
la Obesidad y Riesgo
Cardiovascular

12 Atencién del U008 56,577.84 0.00 56,577.84
Envejecimiento

13 Prevencién, Deteccion y U009 140,479.50 0.00 140,479.50
Control de los
Problemas de Salud
Bucal

14 Prevencién y Control de U009 517,806.00 0.00 517,806.00
la Tuberculosis

15 Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00

16 Atencién de Urgencias U009 700,000.00 0.00 700,000.00
Epidemiolégicas y
Desastres

17 Prevencién de U009 250,000.00 0.00 250,000.00
Enfermedades
Diarreicas Agudas y
Colera

18 Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00
las Enfermedades
Respiratorias e Influenza

Subtotal: 13,178,306.84 14,485,648.04 27,663,954.88

K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

1 Respuesta al VIH/SIDA P016 369,338.00 3,135,019.82 3,504,357.82
e TS

Subtotal: 369,338.00 3,135,019.82 3,504,357.82

R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA

1 Vacunacién Universal E036 3,915,071.00 35,029,848.80 38,944,919.80

2 Salud para la Infancia y PO18 1,365,666.00 0.00 1,365,666.00
la Adolescencia

3 Céncer en la Infancia y P018 1,087,889.66 0.00 1,087,889.66
la Adolescencia

Subtotal: 6,368,626.66 35,029,848.80 41,398,475.46

Total de recursos federales a 61,091,586.57 53,093,942.96 114,185,529.53

ministrar a "EL EJECUTIVO DEL

ESTADO"

La ministracién de recursos presupuestarios federales que realice “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO
DEL ESTADQ”, se hara considerando la estacionalidad del gasto y, en su caso, el calendario presupuestario
autorizado por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a través del Sistema Integral de Administracion
Financiera Federal -SIAFF-.

Los recursos presupuestarios federales otorgados a “EL EJECUTIVO DEL ESTADQO” se consideraran
devengados para “LA SECRETARIA”, a partir de que ésta realice la entrega de los mismos a la Secretaria de
Finanzas de “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, no asi para “EL EJECUTIVO DEL ESTADQ”, ni por lo que se
refiere al resto de las obligaciones establecidas en el presente instrumento.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio Especifico, las partes se
sujetaran a lo establecido en sus clausulas y sus correspondientes Anexos, al contenido de “EL ACUERDO
MARCOQO”, asi como a las disposiciones juridicas aplicables.
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SEGUNDA.- MINISTRACION.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento,
“LA SECRETARIA” ministrara a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO’ recursos federales hasta por la cantidad de
$114,185,529.53 (ciento catorce millones ciento ochenta y cinco mil quinientos veintinueve pesos 53/100
M.N.), con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”, para la realizacién de las intervenciones que
contemplan “LOS PROGRAMAS”.

Los recursos federales por un monto de $61,091,586.57 (sesenta y un millones noventa y un mil
quinientos ochenta y seis pesos 57/100 M.N.) se radicaran a la Secretaria de Finanzas de “EL EJECUTIVO
DEL ESTADOQ?”, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma
previa a la entrega de los recursos, en la institucion de crédito bancaria que la misma determine, informando
de ello a “LA SECRETARIA”. Los recursos presupuestarios federales a que se hace alusién, se ministraran
conforme al calendario establecido en el Anexo 3.

Una vez que sean radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Finanzas de
“EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, ésta se obliga a ministrarlos a la Unidad Ejecutora, junto con los
rendimientos financieros que se generen en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para
tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, en un plazo no mayor a 5 dias habiles, contados a
partir de que “LA SECRETARIA” radique los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Finanzas
de conformidad con los alcances establecidos en “EL ACUERDO MARCO”.

Para efectos de este Convenio Especifico se entendera como Unidad Ejecutora a la Secretaria de Salud.

Los recursos presupuestarios federales que ministre “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL
ESTADO” definidos como insumos federales, por un monto total de $53,093,942.96 (cincuenta y tres millones
noventa y tres mil novecientos cuarenta y dos pesos 96/100 M.N.) seran entregados directamente a la
Secretaria de Salud, y seran aplicados, de manera exclusiva, en “LOS PROGRAMAS” sefialados en la
clausula primera del presente instrumento.

Queda expresamente establecido que los recursos presupuestarios federales e insumos federales
otorgados en el presente Convenio Especifico, no son susceptibles de presupuestarse en los ejercicios
fiscales siguientes, por lo que no implica el compromiso de ministraciones posteriores, ni en ejercicios fiscales
subsecuentes con cargo a la Federacion para complementar la infraestructura y el equipamiento que pudiera
derivar del objeto del presente instrumento, ni de operaciones inherentes a las obras y equipamientos, ni para
cualquier otro gasto administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

“LA SECRETARIA” y “EL EJECUTIVO DEL ESTADO’ deberan sujetarse a los siguientes parametros para
asegurar la transparencia en la aplicacion y comprobacion de los recursos federales ministrados:

PARAMETROS

“LA SECRETARIA” verificara, por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, que los recursos presupuestarios federales e insumos
federales ministrados con motivo del presente Convenio Especifico, sean destinados para fortalecer la
integralidad de las acciones de Prevencion y Promocion de la Salud de “LOS PROGRAMAS” a que refiere
la clausula primera, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias
competentes del Ejecutivo Federal y de acuerdo a los siguientes alcances:

1. Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que “LA SECRETARIA” se compromete
a ministrar a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO?”, a través de las unidades administrativas u érganos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, estaran sujetos a la
disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de conformidad con las
disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto se establezca.

2.  “LA SECRETARIA", por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podra verificar, supervisar y evaluar en todo momento las
obligaciones que asume “EL EJECUTIVO DEL ESTADO?”, asi como la aplicacion y destino de los
recursos presupuestarios federales e insumos federales que se le entregan en el marco del
presente instrumento.

3. “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, aplicara las medidas que procedan de acuerdo con la
normativa aplicable e informara a la Direccidbn General de Programacion, Organizacion y
Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico; a las
instancias de fiscalizacién federales que correspondan, asi como a la Secretaria de la Contraloria
estatal o equivalente de “EL EJECUTIVO DEL ESTADQ”, el caso o casos en que los recursos
presupuestarios federales no hayan sido aplicados por “EL EJECUTIVO DEL ESTADQ”, para los
fines objeto del presente Convenio Especifico, o bien, en contravencion a sus clausulas, ocasionando
como consecuencia la suspensidon o cancelacion de la ministracion de recursos federales a
“EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, en términos de lo establecido en la clausula octava de
“EL ACUERDO MARCO”.
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4. “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, practicard, cuando lo considere necesario,
visitas de supervision de acuerdo a “LOS PROGRAMAS”, a que se refieren en la clausula primera del
presente instrumento convenido para este fin con “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, a efecto de
observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, estando obligado “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, a
la entrega del formato de certificacion del gasto, que se obtengan del Sistema de Informacion para la
Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades
Federativas, en adelante, “SIAFFASPE”, que sustente y fundamente la aplicacién de los recursos
citados en la clausula primera del presente instrumento.

Los recursos presupuestarios federales que se ministren, una vez devengados y conforme avance el
ejercicio, deberéan ser registrados por “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” en su contabilidad, de acuerdo
con las disposiciones juridicas aplicables y se rendiran en su cuenta publica, sin que por ello pierdan
su caracter federal.

Los documentos que integran la certificacion del gasto, deberan reunir los requisitos que enuncian
los articulos 29 y 29-A del Cadigo Fiscal de la Federacion, y en su caso, “LA SECRETARIA” solicitara
la documentacién que ampare la relacién de gastos antes mencionada.

5. El “SIAFFASPE” es una herramienta informatica implementada por “LA SECRETARIA”, como un
mecanismo peridédico para el control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluaciéon de los
recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este instrumento son
ministrados a “EL EJECUTIVO DEL ESTADQ”; asi como para realizar la comprobacion del gasto de
los recursos presupuestarios federales ministrados a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”.

TERCERA.- INTERVENCIONES, INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre el
Ejecutivo Federal por conducto de “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO’, se aplicaran en
“LOS PROGRAMAS” a que se refiere la clausula primera del presente instrumento, los cuales estaran
destinados a realizar las intervenciones y alcanzar las metas que al efecto se establecen en el Anexo 4 del
presente instrumento.

“EL EJECUTIVO DEL ESTADO?”, deberda mantener bajo su custodia, a través de la Secretaria de Salud,
por lo menos 5 afios posteriores a su expedicion, la documentacion comprobatoria original de caracter técnico,
administrativo y operativo del cumplimiento de las metas a que hace referencia el Anexo 4 del presente
instrumento, y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por “LA SECRETARIA”, por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi
como la informacién adicional que estas Ultimas llegaran a requerirle.

CUARTA.- APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que ministre el
Ejecutivo Federal por conducto de “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO?”, seran destinados,
ejercidos y aplicados en forma exclusiva en las intervenciones que contemplan “LOS PROGRAMAS”, en
términos de lo estipulado en la clausula primera de este Instrumento.

Los recursos presupuestarios federales, a que se refieren el parrafo anterior, deberan ser ejercidos en las
partidas de gasto autorizadas por las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables de
cada uno de “LOS PROGRAMAS?’, a través del “SIAFFASPE”.

Los recursos presupuestarios federales que se ministren con motivo de la celebracion de este Convenio
Especifico no podran ministrarse hacia cuentas en las que “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” maneje otro tipo
de recursos ni traspasarse a otros conceptos de gasto y se registraran conforme a su naturaleza, como gasto
corriente o gasto de capital, de conformidad con el Clasificador por Objeto del Gasto para la Administracion
Publica Federal.

La alineacion de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacion Estatal, Oportunidades y Otra, asi
como los de la Comisién Nacional de Proteccion Social en Salud, CNPSS, ANEXO |V y Fondo de Proteccion
contra Gastos Catastroficos, FPGC, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman
parte de los recursos federales ministrados por “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” con
motivo del presente Convenio, ya que solo se sefialan para efectos informativos, por lo que el control,
vigilancia y supervisién respecto de la aplicacion, ejercicio y comprobacion de dichos recursos, seran
responsabilidad de quienes tienen a cargo dichas fuentes de financiamiento. En consecuencia la informacion
de la distribucion de los recursos referido en el presente parrafo se incluye solo para efectos de la evaluacién
de la eficiencia y eficacia de “LOS PROGRAMAS”.

Para las contrataciones de personal que realice “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” con los recursos
presupuestarios federales que se ministren con motivo de la celebracion de este Convenio Especifico, se
deberan realizar de conformidad con lo sefialado en los Criterios para la Contratacion de Personal con
Recursos del Ramo 12, 2016 establecidos en el “SIAFFASPE”.
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Los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales a que se refiere la
clausula segunda de este Convenio Especifico, deberan destinarse exclusivamente a cualquiera de
“LOS PROGRAMAS" previstos en la clausula primera del presente instrumento.

Los remanentes, resultado del ahorro presupuestario obtenido en el ejercicio de los recursos
presupuestarios federales a que se refiere la clausula segunda de este Convenio Especifico, se podran, a
solicitud de la Unidad Ejecutora de “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” y previa autorizacion de los titulares de
las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables de cada uno de "LOS PROGRAMAS”,
aplicar en otras intervenciones del mismo Programa, o bien, a otros o a los mismos conceptos de gasto del
mismo Programa, que sean necesarios para el cumplimiento de sus metas, siempre y cuando se ejerzan, a
mas tardar, el 31 de diciembre de 2016 y se demuestre que se cumplié totalmente con las metas establecidas
en el Programa al cual se asignaron los recursos, en términos de lo pactado en el presente Convenio
Especifico.

QUINTA.- GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedaran a cargo de
“EL EJECUTIVO DEL ESTADO’.

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “EL EJECUTIVO DEL ESTADO".- “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”,
adicionalmente a las establecidas en “EL ACUERDO MARCOQ", estara obligada a:

. Aplicar la totalidad de los recursos presupuestarios federales e insumos federales a que se refiere
la clausula primera de este instrumento en “LOS PROGRAMAS” establecidos en la misma, por lo
gue se hace responsable del ejercicio, uso, aplicacion y destino de los citados recursos federales.

Il Entregar a “LA SECRETARIA’, a través de las unidades administrativas u érganos
desconcentrados que tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS?”, los certificados del gasto
que se obtengan del “SIAFFASPE”, respecto de la comprobacion del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados, asi como de los reintegros a la Tesoreria de la Federacion
que realice “EL EJECUTIVO DEL ESTADO?”, elaborados y validados por el titular de la Secretaria
de Salud o por aquel servidor publico en quien éste delegue dichas funciones, conforme a la
normatividad aplicable en “LA ENTIDAD”.

Asimismo, se compromete a mantener bajo su custodia, a través de la Secretaria de Salud, por lo
menos 5 afios a partir de la fecha de su expedicién, la documentacién comprobatoria original de
los recursos presupuestarios federales erogados, y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea
requerida por “LA SECRETARIA”, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o las
instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi como la informacién adicional que
estas Ultimas llegaran a requerirle.

La documentacidon comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales objeto de
este Convenio Especifico, debera expedirse a nombre de la Secretaria de Salud y debera cumplir
con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales aplicables, como son los
articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la Federacién, estableciendo domicilio, RFC, conceptos de
pago, etc., asi como con los requisitos que establezcan los Criterios para la Comprobacién del
Gasto, 2016 sefialados en el “SIAFFASPE”, segun corresponda. Dicha documentacion
comprobatoria se debera cancelar con la leyenda “Operado”, y se identificara con el nombre de
“LOS PROGRAMAS” en los que se haya efectuado el gasto.

1. Mantener bajo su guarda y custodia, a través de la Secretaria de Salud la documentacién
comprobatoria original de los insumos federales ministrados, hasta en tanto la misma le sea
requerida por “LA SECRETARIA” y, en su caso, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico
y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi como la informacion adicional
que estas Ultimas llegaran a requerirle.

IV. Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere la clausula primera del presente
instrumento, en la cuenta bancaria especifica productiva, con la finalidad de identificar los recursos
y sus rendimientos financieros, para efectos de comprobacién de su ejercicio y fiscalizacion, y
deméas disposiciones generales aplicables a la Secretaria de Salud, a efecto de que esta Ultima
esté en condiciones de iniciar las acciones para dar cumplimiento a “LOS PROGRAMAS”
mencionados en la clausula primera de este Convenio Especifico, en un plazo no mayor a 5 dias
habiles, contados a partir de que “LA SECRETARIA” radique los recursos presupuestarios
federales en la Secretaria de Finanzas.

Los recursos presupuestarios federales ministrados, que después de radicados en la Secretaria de
Finanzas de “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o
que una vez ministrados a esta Ultima, no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran
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VI.

VII.

VIIL.

XI.

XIl.

XIIl.

XIV.

considerados por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, procediéndose a su reintegro al
Erario Federal (Tesoreria de la Federacion), dentro de los 15 dias naturales siguientes en que lo
requiera “LA SECRETARIA” e informara a la Direccién General de Programacién, Organizacion
y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico.

Que la Secretaria de Salud destine los insumos federales ministrados, a efecto de realizar
actividades en “LOS PROGRAMAS” sefialados en el Anexo 5.

Los insumos federales que no sean destinados en tiempo y forma a “LOS PROGRAMAS”
sefialados en el Anexo 5 de este Convenio Especifico, seran considerados por “LA SECRETARIA”
COmMoO recursos ociosos, por lo que las unidades administrativas u los 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podran solicitar su devolucién para reasignarlos.

Informar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u 6rganos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, mediante los formatos que
se generan a través del Médulo Informes Trimestrales del “SIAFFASPE”, dentro de los 20 dias
habiles siguientes a la terminacién del trimestre de que se trate, sobre el ejercicio, aplicacion,
destino y resultados obtenidos respecto de los recursos presupuestarios federales e insumos
federales ministrados, asi como del avance de “LOS PROGRAMAS” de salud publica previstos en
este instrumento, incluyendo el cumplimiento de las intervenciones e indicadores y sus metas,
previstos en la clausula tercera de este Convenio Especifico, asi como el avance y, en su caso,
resultados de las acciones que lleve a cabo de conformidad con este instrumento.

Requisitar, de manera oportuna y con la periodicidad establecida en la normativa vigente, los datos
para el Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica, asi como para los sistemas de informacién
especificos establecidos por las direcciones generales de Promocion de la Salud y de
Epidemiologia, los secretariados técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la
Prevencién de Accidentes y por los centros nacionales de Equidad de Género y Salud
Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion y el
Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia.

Manejar adecuadamente el ciclo logistico para la conservacion y distribucién oportuna de los
insumos federales que se le ministren con motivo de este instrumento.

Mantener en condiciones Optimas de operacion, los sistemas de red de frio para el mantenimiento
de los insumos y vigilar la vigencia de los insumos federales ministrados de aplicacion directa a la
poblacién estatal, evitando la caducidad de los mismos.

Verificar que todos los procedimientos referentes a la remodelacion, modificacién, ampliacion y
equipamiento de los laboratorios de referencia epidemioldgica que se realicen en “EL EJECUTIVO
DEL ESTADO” cumplan con lo dispuesto por las Leyes, Reglamentos, Decretos, Circulares y
Normas de las autoridades competentes en materia de Salubridad, Proteccién Ecolégica y de
Medio Ambiente que rijan en el &mbito federal.

Registrar, como activos fijos los bienes muebles que seran adquiridos con cargo a los recursos
presupuestarios federales objeto de este instrumento, de conformidad con las disposiciones
juridicas vigentes en materia de ejercicio, registro y contabilidad del gasto publico gubernamental.

Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Estatal y en los demas informes que le sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos presupuestarios federales e insumos federales
ministrados con motivo del presente Convenio Especifico, sin que por ello pierdan su
caracter federal.

Contratar con recursos de “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, y mantener vigentes las polizas de
seguros y de mantenimientos preventivo y correctivo de los bienes muebles que sean adquiridos
con cargo a los recursos presupuestarios federales objeto de este instrumento.

Contratar los recursos humanos calificados para la consecucion de las intervenciones de
“LOS PROGRAMAS” y, en su caso, proporcionar las facilidades, viaticos y transportaciéon para la
asistencia a los cursos de capacitacion, entrenamiento o actualizacion que sefialen las direcciones
generales de Promocion de la Salud y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de los
Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencidon de Accidentes y por los centros
nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de
Enfermedades; para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA” o de la Secretaria de Salud de
‘EL EJECUTIVO DEL ESTADO”, de acuerdo con lo que para tal efecto se sefale en el
“SIAFFASPE”.
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XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.

XX.

XXI.

XXII.

Mantener actualizados los indicadores de desempefio, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.

Con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de
las metas para las que se destinan los recursos federales ministrados.

Informar sobre la suscripcién de este Convenio Especifico al érgano técnico de fiscalizacion de la
legislatura local en “EL EJECUTIVO DEL ESTADQ”.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucién del objeto del presente instrumento,
guedaran bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa y no existird relacion laboral
alguna entre éstos y “LA SECRETARIA”, por lo que esta Ultima en ninglin caso se entenderd como
patron sustituto o solidario.

Publicar el presente Convenio Especifico en el 6rgano de difusion oficial de “EL EJECUTIVO DEL
ESTADO".

Difundir en su pagina de Internet “LOS PROGRAMAS” financiados con los recursos que le seran
ministrados mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y
presupuestarios, en los términos de las disposiciones juridicas aplicables.

Al concluir el ejercicio fiscal, reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, a mas tardar dentro de los
15 dias naturales siguientes al cierre del ejercicio; aquellos recursos que no hayan sido
efectivamente devengados en términos de lo dispuesto por la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, dentro de los 15 dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio, los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales
ministrados por “LA SECRETARIA”, e informar a las diferentes instancias fiscalizadoras, cuando
asi lo requieran, el monto y fecha de dicho reintegro, o en su caso la aplicacion de los rendimientos
financieros de acuerdo a lo establecido en la clausula cuarta del presente instrumento.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DEL EJECUTIVO FEDERAL.- “LA SECRETARIA”, por conducto de las
unidades administrativas u 6rganos desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”,
estara obligada a:

VI.

VILI.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a la Secretaria de Finanzas de “EL EJECUTIVO
DEL ESTADO?”, sefalados en la clausula primera del presente instrumento de conformidad con el
calendario establecido en el Anexo 3 de este Convenio Especifico.

Ministrar los insumos federales a la Secretaria de Salud de “EL EJECUTIVO DEL ESTADO’,
sefialados en la clausula primera del presente instrumento, de conformidad con lo establecido y
detallado en el Anexo 5 de este Convenio Especifico.

Verificar que los recursos presupuestarios federales e insumos federales que se ministren no
permanezcan ociosos y que sean destinados Unicamente para “LOS PROGRAMAS” a que se
refiere la clausula primera de este Convenio Especifico, sin perjuicio de las atribuciones que en la
materia correspondan a otras instancias de fiscalizacion federales.

Proporcionar la asesoria técnica necesaria a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” a fin de garantizar el
cumplimiento del objeto del presente instrumento, en los tiempos y para la prestacion de los
servicios relacionados con las materias de salubridad general.

Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervision y establecer mecanismos para
asegurar la aplicacién de los recursos federales ministrados y el cumplimiento del objeto del
presente instrumento.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable e informar a la Direccion
General de Programacién, Organizacién y Presupuesto de “LA SECRETARIA”, y ésta a la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y a las instancias de fiscalizacion federales que
correspondan, asi como a la Secretaria de la Contraloria estatal o equivalente, el caso o casos en
que los recursos presupuestarios federales e insumos federales permanezcan ociosos 0 que no
hayan sido aplicados por “EL EJECUTIVO DEL ESTADQ” para los fines que en este instrumento
se determinan.

Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos presupuestarios federales e insumos federales
ministrados con motivo del presente Convenio Especifico.
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VIII. Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacién con “EL EJECUTIVO DEL ESTADO?”, sobre el
avance en el cumplimiento del objeto del presente instrumento.

IX. Los recursos humanos que requiera para la ejecucién del objeto del presente instrumento,
guedaran bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa y no existird relacion laboral
alguna entre éstos y “EL EJECUTIVO DEL ESTADOQO?”, por lo que en ningun caso esta ultima se
entenderd como patron sustituto o solidario.

X. Realizar, en el ambito de su competencia, el control, vigilancia, supervisién, seguimiento y
evaluacion de los recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este
instrumento seran ministrados a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” de conformidad con las
disposiciones juridicas vigentes en materia del ejercicio del Gasto Publico Federal, lo anterior, sin
perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacién a que hace referencia la clausula
Octava del presente instrumento.

XI. Con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los
objetivos para los que se destinan los recursos presupuestarios federales e insumos federales

ministrados.

XII. Informar sobre la suscripcion de este Convenio Especifico, a la Auditoria Superior de la
Federacion.

XII.  Publicar el presente Convenio Especifico en el Diario Oficial de la Federacion.

XIV.  Difundir en su pagina de Internet “LOS PROGRAMAS” financiados con los recursos que seran
ministrados mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y
presupuestarios, en términos de las disposiciones juridicas vigentes y aplicables.

OCTAVA.- ACCIONES DE VIGILANCIA, CONTROL Y EVALUACION.- Los recursos presupuestarios
federales e insumos que ministre “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL ESTADO” con motivo del
presente instrumento no pierden su caracter federal, por lo que el control, vigilancia, seguimiento y evaluacion,
correspondera a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias
de fiscalizacion federales que correspondan en sus respectivos ambitos de competencia, sin perjuicio de las
acciones de control, vigilancia, y evaluacion que, en coordinacion con las instancias de fiscalizacion federales,
realice el 6rgano de control de “EL EJECUTIVO DEL ESTADQO” y se llevaran a cabo de conformidad con las
disposiciones juridicas vigentes en materia del ejercicio del Gasto Publico Federal.

NOVENA.- VIGENCIA.- El presente Convenio Especifico, asi como sus anexos, comenzaran a surtir sus
efectos a partir de la fecha de su suscripcion y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2016.

DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- Las partes acuerdan que el presente Convenio Especifico
podra modificarse de comin acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las
disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico obligaran a sus signatarios a
partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el érgano de
difusion oficial de “EL EJECUTIVO DEL ESTADO”.

En caso de contingencias para la realizacion de “LOS PROGRAMAS” previstos en este instrumento,
ambas partes acuerdan tomar las medidas o mecanismos necesarios que permitan afrontar dichas
contingencias. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados serdn formalizados mediante la
suscripcion del Convenio Modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il.  Por previo acuerdo de las partes.

Ill.  Por no existir la disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos adquiridos por
“LA SECRETARIA.

IV. Por caso fortuito o fuerza mayor. En el evento que se presenten casos fortuitos o de fuerza mayor
que motiven el incumplimiento a lo pactado, la contraparte quedara liberada del cumplimiento de las
obligaciones que le son correlativas, debiendo comunicar a la brevedad dichas circunstancias
mediante escrito firmado por la parte que corresponda.



Jueves 26 de mayo de 2016 DIARIO OFICIAL (Segunda Seccién) 95

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse en
su totalidad, o bien, de forma parcial, por cada una de las unidades administrativas u &rganos
desconcentrados en lo concerniente a “LOS PROGRAMAS” que les corresponda, por las siguientes causas:

. Por falta de entrega de la informacion, reportes y demas documentos dentro de los plazos
establecidos en este Convenio Especifico.

Il.  Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales e insumos federales permanecen
0ciosos o que se utilizaron con fines distintos a los previstos en el presente instrumento.

Ill.  Por incumplimiento de alguna de las partes a las obligaciones contraidas en el mismo.

En estos casos se procedera en términos de lo establecido en la clausula octava de “EL ACUERDO
MARCO”.

DECIMA TERCERA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente
Convenio Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCO”, a que se hace referencia en el apartado de
antecedentes de este instrumento, las clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO MARCOQO” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si
a la letra se insertasen y seran aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el
presente documento.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado al primer dia del mes de enero de dos mil dieciséis.

ANEXO 1

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL,
POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS, POR CONDUCTO DE
“EL EJECUTIVO DEL ESTADO”.

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de “LA SECRETARIA”.

1. Dr. Pablo Antonio Kuri Morales Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud

2. Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete Director General de Promocién de la Salud

3. Dr. Cuitldhuac Ruiz Matus Director General de Epidemiologia

4. T.R. Maria Virginia Gonzalez Torres Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud
Mental

5. Dra. Martha Cecilia Hijar Medina Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la
Prevencion de Accidentes

6. Dr. Ricardo Juan Garcia Cavazos Director General del Centro Nacional de Equidad de
Género y Salud Reproductiva

7. Dr. Jesus Felipe Gonzélez Roldan Director General del Centro Nacional de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades

8. Dra. Patricia Estela Uribe Zafiiga Directora General del Centro Nacional para la
Prevencion y el Control del VIH/SIDA

9. Dr. Ignacio Federico Villasefior Ruiz Director General del Centro Nacional para la Salud de
la Infancia y la Adolescencia

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de “EL EJECUTIVO DEL ESTADO".

1 Dr. José Norberto Trevifio y Garcia Manzo | Secretario de Salud y Director General del OPD.
Servicios de Salud de Tamaulipas

2 Lic. Jorge Silvestre Abrego Adame Secretario de Finanzas




ANEXO 2

Identificacion de fuentes de financiamiento de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica.
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 Promocion de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Salud y
Determinantes
Sociales
2 Entornos y 223,425.25 0.00 223,425.25 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 223,425.25
Comunidades
Saludables
3 Alimentacién y 1,000,000.00 0.00 1,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,000,000.00
Actividad Fisica
TOTALES 1,223,425.25 0.00 1,223,425.25 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,223,425.25
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
1 Sistema Nacional 3,358,574.00 0.00 3,358,574.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,358,574.00
de Vigilancia
Epidemioldgica
2 SINAVE 2,385,184.00 0.00 2,385,184.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,385,184.00
(Componente de
Vigilancia por
Laboratorio)
TOTALES 5,743,758.00 0.00 5,743,758.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,743,758.00
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313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

PROGRAMA DE

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

Ramo 12

SPPS/INTERVENCIONES

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

No. ACCION FPGC
i ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS i
DIAGNOSTICO
1 Salud Mental 0.00 350,000.00 350,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 350,000.00
TOTALES 0.00 350,000.00 350,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 350,000.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
il ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 Seguridad Vial 900,000.00 0.00 900,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 900,000.00
2 Prevencion de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Accidentes  en
Grupos
Vulnerables
TOTALES 900,000.00 0.00 900,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 900,000.00
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LO0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

PROGRAMA DE

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

Ramo 12

SPPS/INTERVENCIONES

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

No. ACCION FPGC
ESPECIHCO ANEXO IV FPGC
APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS i
DIAGNOSTICO
1 Prevencion y 0.00| 11,395,000.00| 11,395,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 11,395,000.00
Control del
Céancer de la
Mujer
2 Salud Materna y 0.00| 10,467,204.22| 10,467,204.22 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 10,467,204.22
Perinatal
3 Salud Sexual y| 1,660,216.00 891,484.00 2,551,700.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,551,700.00
Reproductiva
para
Adolescentes
4 Planificacion 0.00 2,396,393.60 2,396,393.60 0.00( 5,432,646.50 0.00( 5,432,646.50 0.00 0.00 0.00 7,829,040.10
Familiar y
Anticoncepcién
5 Prevencion y 50,000.00 6,015,977.00 6,065,977.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,065,977.00
Atencion de la
Violencia
Familiar y de
Género
6 Igualdad de 81,857.00 0.00 81,857.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 81,857.00
Género en Salud
TOTALES 1,792,073.00( 31,166,058.82| 32,958,131.82 0.00| 5,432,646.50 0.00| 5,432,646.50 0.00 0.00 0.00| 38,390,778.32
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 Prevencion y 9,041.00 0.00 9,041.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 9,041.00
Control de la
Rabia Humana
2 Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de la
Brucelosis
3 Prevencion y 0.00 950,000.00 950,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 950,000.00
Control de la
Rickettsiosis
4 Prevencion y 3,637,906.16 0.00 3,637,906.16 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,637,906.16
Control de Dengue
y Otros Vectores
5 Prevencion y 247,841.18 0.00 247,841.18 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 247,841.18
Control del
Paludismo
6 Eliminacién de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
7 Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de la
Enfermedad de
Chagas
8 Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de las
Leishmaniasis
9 Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de la
Intoxicacién  por
Picadura de
Alacran
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10 Prevencion y 747,978.00 0.00 747,978.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 747,978.00
Control de la
Diabetes

11 |Prevencién y 5,280,704.00 639,973.16 5,920,677.16 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,920,677.16
Control de la
Obesidad y
Riesgo
Cardiovascular

12 |Atencion del 0.00 56,577.84 56,577.84 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 56,577.84
Envejecimiento

13 |Prevencion, 140,479.50 0.00 140,479.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 140,479.50
Deteccién y
Control de los
Problemas de
Salud Bucal

14 |Prevencién y 517,806.00 0.00 517,806.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 517,806.00
Control de la
Tuberculosis

15 |Eliminacién de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Lepra

16 |Atencion de 700,000.00 0.00 700,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 700,000.00
Urgencias
Epidemiolégicas y
Desastres

17 Prevencion de 0.00 250,000.00 250,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 250,000.00
Enfermedades
Diarreicas Agudas
y Célera

18 Prevencion y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de las
Enfermedades
Respiratorias e
Influenza
TOTALES 11,281,755.84| 1,896,551.00| 13,178,306.84 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 13,178,306.84
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No | DE ACCION FPGC
. ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES | SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 Respuesta  al| 369,338.00 0.00 369,338.00 0.00 0.00 0.00 0.00 84,493,525.32 10,683,072.00 95,176,597.32 95,545,935.32
VIH/SIDA e ITS
TOTALES 369,338.00 0.00 369,338.00 0.00 0.00 0.00 0.00 84,493,525.32 10,683,072.00 95,176,597.32 95,545,935.32
ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
Ramo 12
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | DE ACCION FPGC
n ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 Vacunacion 0.00| 3,915,071.00| 3,915,071.00 0.00( 39,101,852.00 0.00( 39,101,852.00 0.00 0.00 0.00| 43,016,923.00
Universal
2 Salud para la 0.00 1,365,666.00 1,365,666.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,365,666.00
Infancia y la
Adolescencia
3 Cancer en la 0.00| 1,087,889.66| 1,087,889.66 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,087,889.66
Infancia y la
Adolescencia
TOTALES 0.00| 6,368,626.66| 6,368,626.66 0.00( 39,101,852.00 0.00( 39,101,852.00 0.00 0.00 0.00| 45,470,478.66
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Gran Total

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
Ramo 12
TODOS LOS SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
PROGRAMAS
No. ) FPGC
DE ACCION ANEXO IV FPGC
ESPECIFICOS APOYO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO | FEDERAL | CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS
DIAGNOSTICO
TOTAL 21,310,350.09| 39,781,236.48| 61,091,586.57 0.00| 44,534,498.50 0.00| 44,534,498.50| 84,493,525.32| 10,683,072.00| 95,176,597.32| 200,802,682.39

NOTA: Para el programa de Salud Materna y Perinatal a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, tendra como fuente de

financiamiento adicional recursos del Seguro Médico Siglo XXI, SMS XXI, los cuales seran ministrados a través del Ramo 12.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
RAMO 12
No. UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
DE ACCION
SMS XXI RECURSOS PRESUPUESTARIOS SMS XXI INSUMOS TOTAL
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
2 Salud Materna y Perinatal 0.00 0.00 0.00

NOTA: La descripcién detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados

en el Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.
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ANEXO 3
Calendario de Ministraciones
(Pesos)
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Promocién de la Salud y Determinantes Sociales
febrero 0.00
Subtotal 0.00
2 Entornos y Comunidades Saludables
febrero 223,425.25
Subtotal 223,425.25
3 Alimentacién y Actividad Fisica
febrero 1,000,000.00
Subtotal 1,000,000.00
Total 1,223,425.25
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
febrero 3,358,574.00
Subtotal 3,358,574.00
2 SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
febrero 2,385,184.00
Subtotal 2,385,184.00
Total 5,743,758.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Salud Mental
febrero 350,000.00
Subtotal 350,000.00
Total 350,000.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Seguridad Vial
febrero 900,000.00
Subtotal 900,000.00
2 Prevencién de Accidentes en Grupos Vulnerables
febrero 0.00
Subtotal 0.00
Total 900,000.00
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LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencién y Control del Cancer de la Mujer

febrero 11,395,000.00
Subtotal 11,395,000.00
2 Salud Materna y Perinatal
febrero 10,467,204.22
Subtotal 10,467,204.22
3 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
febrero 2,551,700.00
Subtotal 2,551,700.00
4 Planificacion Familiar y Anticoncepcion
febrero 2,396,393.60
Subtotal 2,396,393.60
5 Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y de Género
febrero 6,065,977.00
Subtotal 6,065,977.00
6 Igualdad de Género en Salud
febrero 81,857.00
Subtotal 81,857.00
Total 32,958,131.82
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencion y Control de la Rabia Humana
febrero 9,041.00
Subtotal 9,041.00
2 Prevencion y Control de la Brucelosis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
3 | Prevencién y Control de la Rickettsiosis
febrero 950,000.00
Subtotal 950,000.00
4 Prevencién y Control de Dengue y Otros Vectores
febrero 3,637,906.16
Subtotal 3,637,906.16
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5 Prevencion y Control del Paludismo
febrero 247,841.18
Subtotal 247,841.18
6 Eliminacion de la Oncocercosis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
7 Prevencion y Control de la Enfermedad de Chagas
febrero 0.00
Subtotal 0.00
8 Prevencion y Control de las Leishmaniasis
febrero 0.00
Subtotal 0.00
9 Prevencién y Control de la Intoxicacion por Picadura de Alacran
febrero 0.00
Subtotal 0.00
10 | Prevenciony Control de la Diabetes
febrero 747,978.00
Subtotal 747,978.00
11 | Prevencion y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular
febrero 5,920,677.16
Subtotal 5,920,677.16
12 | Atencion del Envejecimiento
febrero 56,577.84
Subtotal 56,577.84
13 Prevencion, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal
febrero 140,479.50
Subtotal 140,479.50
14 | Prevencion y Control de la Tuberculosis
febrero 517,806.00
Subtotal 517,806.00
15 | Eliminacion de la Lepra
febrero 0.00
Subtotal 0.00
16 | Atencidn de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
febrero 700,000.00

Subtotal

700,000.00
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17 ‘ Prevencién de Enfermedades Diarreicas Agudas y Colera
febrero 250,000.00

Subtotal 250,000.00

18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza

febrero 0.00
Subtotal 0.00
Total 13,178,306.84

K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS
febrero 369,338.00
Subtotal 369,338.00
Total 369,338.00

ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA 'Y LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Vacunacion Universal

febrero 3,915,071.00

Subtotal 3,915,071.00

2 Salud para la Infancia y la Adolescencia

febrero 1,365,666.00

Subtotal 1,365,666.00

3 Céancer en la Infancia y la Adolescencia

febrero 1,087,889.66
Subtotal 1,087,889.66

Total 6,368,626.66

Gran total 61,091,586.57

NOTA: La descripcion detallada de los insumos y servicios a adquirir o contratar con los recursos que se
indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Sistema de Informacién para la Administracion
del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.



ANEXO 4

Programas-Indicadores-Metas de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica.
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Promocién de la Salud y|[1.3.1 Proceso Numero de eventos con pertinencia| N0omero de eventos con pertinencia 100 | Porcentaje de cumplimiento de eventos de 4
Determinantes Sociales intercultural y linguistica para la promocién | intercultural y linglistica para la promocién de la salud con pertinencia
de la salud realizados promocién de la salud programado. intercultural y linguistica realizados
1 Promocién de la Salud y|[1.5.1 Resultado Numero de escuelas validadas para|Nimero de escuelas validadas para 100 | Porcentaje de cumplimiento de las escuelas 100
Determinantes Sociales promover y favorecer la salud de la|promover y favorecer la salud de la validadas, a través de la coordinaci6n
poblacién poblacién programadas para validar intersectorial.
1 Promocién de la Salud y|2.1.1 Resultado Numero de eventos de capacitacion y|NUmero total de eventos de 100 | Porcentaje de cumplimiento de eventos de 1
Determinantes Sociales actualizacion dirigidos al personal de | capacitacion y actualizacion dirigidos al capacitacion dirigidos al personal de promocion
promocion de la salud realizados personal de promociéon de la salud de la salud para fortalecer el desarrollo de sus
programados competencias
1 Promocion de la Salud y|2.2.1 Resultado Numero de talleres para poblacion general | Nimero de talleres para la promocion 100 | Porcentaje de cumplimiento de talleres para la 100
Determinantes Sociales realizados de la salud programados promocién de la salud, dirigidos a la poblacién
1 Promocién de la Salud y|[5.1.3 Proceso Numero de acciones de supervision [Nimero de acciones de supervision 100 | Porcentaje de cumplimiento de las acciones de 100
Determinantes Sociales integral, monitoreo y evaluacién realizadas |integral, monitoreo 'y evaluacion supervisién integral, monitoreo y evaluacién
programadas realizadas
1 Promocién de la Salud y|5.1.4 Resultado Porcentaje de médulos de la plataforma de | Porcentaje de médulos de la plataforma 100 | Porcentaje de cumplimiento en la implantacién 100
Determinantes Sociales la Red de Comunicacién Colaborativajde la Red de  Comunicacion de modulos de la plataforma de la Red de
implantados Colaborativa programados Comunicacién Colaborativa
1 Promocién de la Salud y|5.1.5 Resultado Numero de investigaciones operativas | NUmero de investigaciones operativas 100 | Porcentaje de cumplimiento de las 100
Determinantes Sociales implementadas programadas investigaciones operativas que dan
seguimiento, evallan vy retroalimentan los
procesos y programas.
1 Promocién de la Salud y|[6.1.2 Resultado Numero de consultas otorgadas en las que | Numero total de consultas otorgadas a 57 [Porcentaje de cumplimiento de consultas 90
Determinantes Sociales la poblacién usuaria de los SESA presenta | la poblacién usuaria de los SESA otorgadas en los SESA en las que la poblacién
la CNS usuaria presenta la Cartilla Nacional de Salud
(CNS) en relacién a las programadas
2 Entornos y Comunidades [ 1.1.1 Proceso Curso-taller para procuradoras(es) de salud | Curso-taller para procuradoras(es) de 100 | Porcentaje de cursos-taller para 100
Saludables realizados salud programados procuradoras(es) de salud
2 Entornos y Comunidades [1.2.1 Proceso Numero de municipios con localidades de [ NiUmero total de municipios con 23| Porcentaje de municipios con localidades de 100
Saludables 500 a 2500 habitantes a los que se otorgd | localidades de 500 a 2500 habitantes en 500 a 2500 habitantes a los que se les otorgd
capacitacion al personal del ayuntamiento | el afio capacitacion de Promocién de la Salud al
en el afio personal del ayuntamiento
2 Entornos y Comunidades |1.3.1 Proceso Numero de cursos de capacitacion para|Numero de cursos de capacitacién para 100 | Porcentaje de cursos de capacitacion para 100
Saludables personal de promocion de la salud |personal de promocion de la salud personal de promocién de la salud
realizados programados
2 Entornos y Comunidades |2.3.1 Proceso Reuniones de planeacién y ejecucion de | Reuniones de planeacion y ejecucion de 100 | Porcentaje de reuniones de planeacion vy 100
Saludables acciones de los comités estatales de |acciones de los comités estatales de ejecucion de acciones de los comités estatales
comunidades saludables realizadas comunidades saludables programadas de comunidades saludables
2 Entornos y Comunidades [2.4.1 Resultado NUmero de comunidades certificadas como | Nimero de comunidades programadas 100 | Porcentaje de comunidades certificadas como 100
Saludables saludables para certificar como saludables saludables
2 Entornos y Comunidades [2.5.1 Resultado Numero de espacios de recreacion |[NOmero de espacios de recreacion 100 | Porcentaje de espacios de recreacion 100
Saludables certificados como favorables a la salud programados para certificar como certificados como favorables a la salud
favorables a la salud
2 Entornos y Comunidades |3.3.1 Proceso Numero de municipios de alta y muy alta | Nimero total de municipios de alta y 25| Porcentaje de municipios de alta y muy alta 100
Saludables marginacion incorporados al Programa en | muy alta marginacién en el afio marginacion incorporados al programa
el afio
2 Entornos y Comunidades | 3.5.1 Proceso Numero de ferias integrales de promocién [Niumero de ferias integrales de 100 | Porcentaje de ferias integrales de promocién de 100

Saludables

de la salud para prevencién de la violencia
realizadas

promocién de la salud para prevencion
de la violencia programadas

la salud para la prevencion de la violencia en
espacios publicos
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2 Entornos y Comunidades |3.7.1 Proceso Numero de municipios que reciben [ Nimero total de municipios en el afio 100 | Porcentaje  de  municipios que reciben 100
Saludables informaciéon de comunicacion educativa informacién de comunicacion educativa sobre
sobre los efectos del cambio climético en la los efectos del cambio climatico en la salud
salud
2 Entornos y Comunidades |3.8.1 Proceso Numero de reuniones con presidentes | Nimero de reuniones con presidentes 100 | Porcentaje de reuniones con presidentes 100
Saludables municipales realizadas municipales programadas municipales
2 Entornos y Comunidades |3.9.1 Resultado NUmero de municipios con localidades de | NUmero de municipios con localidades 100 | Porcentaje de municipios con localidades de 100
Saludables 500 a 2500 habitantes certificados como | de 500 a 2500 habitantes programados 500 a 2500 habitantes certificados como
promotores de la salud en el afio en el afio promotores de la salud
2 Entornos y Comunidades |4.2.1 Proceso NUmero de jurisdicciones  sanitarias | NUmero de jurisdicciones sanitarias 100 | Porcentaje  de  jurisdicciones  sanitarias 100
Saludables supervisadas en el afio programadas a supervisar en el afio supervisadas
3 Alimentacién y Actividad |1.1.1 Proceso Eventos realizados Eventos programados 100 | Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica promociéon de la alimentacion correcta y el
consumo de agua simple potable en diferentes
entornos.
3 Alimentacién y Actividad | 2.1.1 Proceso Eventos educativos realizados. Eventos educativos programados. 100 [ Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica promocién de la actividad fisica en diferentes
entornos, dado por eventos realizados entre
eventos programados por cien.
3 Alimentacién y Actividad |3.1.1 Proceso Camparias realizadas Camparfias programadas 96 | Nimero de campafias educativas a nivel 12
Fisica estatal, regional y local de promocién de la
alimentacion correcta, consumo de agua simple
potable y actividad fisica.
3 Alimentacién y Actividad |4.2.1 Proceso Eventos educativos realizados Eventos educativos programados 100 [ Porcentaje de eventos educativos para la 100
Fisica sensibilizacién de la importancia de la lactancia
materna exclusiva como factor protector y la
alimentacién complementaria
3 Alimentacién y Actividad |5.1.1 Proceso NUmero de eventos realizados NUmero de eventos programados 100 | Porcentaje de eventos realizados para difundir 100
Fisica la cultura alimentaria tradicional
3 Alimentacién y Actividad |6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 32| Numero de cursos de capacitacion al personal 2
Fisica de salud en temas de alimentacién correcta,
ingesta de agua simple potable, actividad fisica
y lactancia materna.
3 Alimentacion y Actividad |7.1.1 Proceso Numero de supervisiones realizadas Numero de supervisiones programadas 64| Numero de supervisiones de las actividades 12
Fisica derivadas del programa a nivel nacional, estatal,
jurisdiccional y local.
3 Alimentaciéon y Actividad [ 7.2.1 Resultado NUmero de personas de 19 afios y menos | Total de poblacién de 19 afios y menos 10 | Porcentaje de la poblacién de 19 afios y menos 10
Fisica con habitos correctos de alimentacién y | encuestada que tienen correctos habitos alimentarios y de
actividad fisica actividad fisica
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Sistema Nacional de|2.1.1 Resultado Sumatoria  de indicadores con | Total de indicadores evaluados 80| Desempefio general de cinco sistemas 80
Vigilancia Epidemiolégica incremento en 0.3 puntos con respecto prioritarios del SINAVE mediante la evaluacion
del afio anterior en cada una de las periédica de 10 indicadores.
entidades federativas.
1 Sistema Nacional de(2.1.2 Resultado Nimero de Reportes de Informacién|Numero programado de boletines por 95| Porcentaje de Reportes de Informacion 95
Vigilancia Epidemioldgica epidemiolégica (Boletines) publicados | publicar en el afio. Epidemioldgica (Boletines) publicados
en la pagina de la entidad por semana
1 Sistema Nacional de(2.1.3 Estructura Nimero de unidades de V.E.|NUmero de hospitales con Unidad de 95 | Fortalecimiento de las Unidades de Vigilancia 95
Vigilancia Epidemiolégica hospitalaria con técnico capturista | Vigilancia Epidemiolégica Hospitalaria Epidemiolégica Hospitalaria (RHOVE, Diabetes
contratado. avalados por los Comités Estatales y Registro de Cancer) mediante contratacion de
de V. E. personal capturista y paramédico
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1 Sistema Nacional de|2.1.4 Estructura Numero de unidades equipadas. Numero de unidades por equipar. 80| Asegurar la operacion de los Sistemas de 80
Vigilancia Epidemiolégica Vigilancia  Epidemiolégica en todas las
Jurisdicciones y Hospitales RHOVE, USMI y del
Registro Nacional de Cancer.
1 Sistema Nacional def2.21 Resultado Panoramas publicados Panoramas planeados 80 | Publicacién trimestral de panorama de Diabetes, 80
Vigilancia Epidemiolégica de Morbilidad Materna Severa y otras
enfermedades no Transmisibles.
1 Sistema Nacional de|4.1.1 Proceso Nimero de sistemas de V.E.[NUmero total de Sistemas de V.E. por 80 | Supervisar los sistemas de vigilancia prioritarios 80
Vigilancia Epidemiolégica supervisados supervisar en los diferentes niveles técnico administrativos
para verificar el cumplimiento de los
lineamientos de vigilancia epidemiolégica
1 Sistema Nacional de(5.1.1 Proceso NUmero de eventos de capacitacion | NUmero de eventos de capacitacién para 80| Porcentaje de eventos de capacitacién para 80
Vigilancia Epidemioldgica para personal operativo realizados personal operativo programados personal operativo en la Entidad
1 Sistema Nacional de|6.1.1 Estructura Equipo adquirido Equipo programado 90 | Porcentaje de UIES creadas o fortalecidas. 90
Vigilancia Epidemioldgica
1 Sistema Nacional de|6.1.2 Estructura NUmero de centros estatales instalados. | Nimero de centros estatales 90 | Instalacién de los centros estatales para el RSI 90
Vigilancia Epidemioldgica programados.
2 SINAVE (Componente de|4.1.1 Proceso NUmero de diagnésticos con [ Nimero de diagndsticos programados a 5| Reconocimiento a la competencia técnica por el 5
Vigilancia por Laboratorio) reconocimiento a la competencia | la competencia técnica por el INDRE INDRE de los diagnésticos del marco analitico
técnica por el INDRE bésico declarados por el LESP
2 SINAVE (Componente de|4.2.1 Proceso Avance en el [ndice de Desempefio afio | Avance Programado en el indice de 1|{Medir el indice de desempefio de los 1
Vigilancia por Laboratorio) del curso vs. Indice de Desempefio del | Desempefio del afio en curso diagndsticos del marco analitico bésico
afio anterior declarados por el LESP
2 SINAVE (Componente de|5.1.1 Resultado NUmero de Diagndsticos realizados por | Nimero de Diagnésticos del Marco 27 | Cobertura del Marco Analitico Basico 25
Vigilancia por Laboratorio) el LESP del Marco Analitico Basico Analitico Basico de la RNLSP
2 SINAVE (Componente de|5.1.2 Proceso NUmero de muestras procesadas del [ NUmero de muestras aceptadas del 95 | Porcentaje de cobertura del servicio diagnéstico 95
Vigilancia por Laboratorio) Marco Analitico Basico en el LESP Marco Analitico Basico en el LESP del Marco Analitico Basico
2 SINAVE (Componente de|5.1.3 Proceso NUmero de muestras procesadas en|Numero de muestras aceptadas del 90 | Porcentaje de Oportunidad del servicio 90
Vigilancia por Laboratorio) tiempo de diagndstico del Marco|Marco Analitico Basico diagnéstico del Marco Analitico Basico
Analitico Basico
2 SINAVE (Componente de|6.1.1 Proceso Diplomados realizados Diplomados programados 100 | Porcentaje de cumplimiento del programa de 1
Vigilancia por Laboratorio) capacitacion para fortalecer la competencia
técnica
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Salud Mental 1.1.1 Proceso Numero de poligonos intervenidos por el | Numero total de poligonos meta 40 | Poligonos intervenidos por el programa de salud 40
programa de salud mental mental
1 Salud Mental 1.2.1 Proceso NUmero de campafias realizadas Numero de centros de salud mas 100 | Campaiias informativas sobre los signos y sintomas 100
nuimero de centros integrales de salud mas frecuentes en centros de salud y centros
mental integrales de salud mental
1 Salud Mental 1.2.3 Proceso Ndmero de  Usuarias que  recibieron | Numero total de Usuarias 100 | Psicoeducacion a Usuarias del Hospital Psiquiatrico 100
psicoeducacion
1 Salud Mental 231 Proceso Porcentaje de personal médico y/o paramédico | Total de personal médico y 15 [ Personal médico y/o paramédico de centros de 15
de centros de salud capacitado en la Guia de | paramédico de centros de salud salud capacitado en la Guia de Intervencion
Intervencion mhGAP mhGAP
1 Salud Mental 232 Proceso Porcentaje de personal de centro integral de | Total de personal de centro integral de 100 | Personal de centro integral de salud mental 100
salud mental capacitado en el uso de Guias |salud mental capacitado en el uso de Guias Clinicas para la
Clinicas para la Atencién de Trastornos Atencién de Trastornos Mentales
Mentales
1 Salud Mental 234 Resultado Ndmero de casas de medio camino o|Numero de casas de medio camino o 1| Residencias comunitarias operando para lograr la 1
departamentos independientes operando departamentos independientes vida independiente, autosuficiente y libre de
programados violencia de las usuarias del hospital psiquiatrico
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1 Salud Mental 2.3.6 Proceso Numero de usuarias que reciben psicoterapia | Total de usuarias 20 | Usuarias que reciben psicoterapia individual 20
individual
1 Salud Mental 237 Proceso Numero de familias de usuarias que reciben | Total de familias de usuarias 20 | Familias de usuarias que reciben psicoterapia 20
psicoterapia
1 Salud Mental 238 Proceso Numero de usuarias que reciben apoyo para el | Total de usuarias que solicitan apoyo 100 | Usuarias que reciben apoyo para el autoempleo o 100
autoempleo o comienzo de microindustria para el autoempleo o comienzo de comienzo de microindustria
microindustria
1 Salud Mental 239 Proceso NUmero de wusuarias que reciben apoyo|Numero de usuarias que reciben 100 | Usuarias que reciben apoyo econémico para 100
econdmico para permisos terapéuticos permisos terapéuticos permisos terapéuticos
1 Salud Mental 2.3.10 Proceso NUmero de wusuarias que reciben apoyo|Numero de usuarias que solicitan 100 | Usuarias que reciben apoyo econémico para 100
econdmico para estudiar o aprender un oficio apoyo econémico para estudiar o estudiar o aprender un oficio
aprender un oficio
1 Salud Mental 2311 Proceso Numero de usuarias que asisten a actividades | NUmero Total de usuarias en el 75| Usuarias que asisten a actividades recreativas y 75
recreativas y culturales intra y extramuros en el | hospital psiquiatrico culturales intra y extramuros en el hospital
hospital psiquiatrico psiquiatrico
1 Salud Mental 443 Proceso Numero de prendas de ropa de calle Total de prendas de ropa existentes 75 | Prendas de ropa de calle existente en el hospital 75
1 Salud Mental 451 Proceso Ndmero de usuarios que asisten | Total de usuarios hospitalizados 50 | Usuarios que asisten voluntariamente a los talleres 50
voluntariamente a los talleres de rehabilitacion de rehabilitacién Psicosocial bajo los lineamientos
Psicosocial del Manual de Programas de Rehabilitacion
Psicosocial
1 Salud Mental 45.2 Proceso Numero de usuarios que reciben apoyo |Total de usuarios que asisten al taller 100 | Usuarios que reciben apoyo econémico cuando 100
econdémico por cada ocasién que asisten a los asisten a los talleres de Rehabilitacién Psicosocial
talleres de Rehabilitacién Psicosocial
1 Salud Mental 453 Proceso NUmero de usuarios que asisten | Total de usuarios hospitalizados 50 | Usuarios que asisten voluntariamente a salidas 50
voluntariamente a salidas terapéuticas terapéuticas bajo los lineamientos del Manual de
Rehabilitacién Psicosocial
1 Salud Mental 513 Proceso Numero de personal que aplica los programas | Total de Personal que aplica los 75|Personal que aplica los programas de 75
de Rehabilitacién Psicosocial capacitado programas de Rehabilitacion Rehabilitacién Psicosocial capacitado
Psicosocial
1 Salud Mental 5.1.5 Proceso Numero de cursos realizados sobre derechos | Total de hospitales psiquiatricos 33| Capacitaciéon en Derechos Humanos y Prevencion 2
humanos y prevencion de la tortura de la Tortura dirigido al personal de hospitales
psiquiatricos
1 Salud Mental 5.1.6 Proceso Numero de personal capacitado sobre | Total de Personal 30 | Capacitacién y sensibilizacién dirigida al personal 30
Perspectiva de Género para la prevencion y sobre Perspectiva de Género para la prevencion y
atencién a la violencia en el marco de los atencion a la violencia en el marco de los Derechos
Derechos Humanos Humanos
1 Salud Mental 5.1.7 Proceso Ndmero de personal capacitado en los|Total de personal 30 | Capacitacién y sensibilizacién dirigida al personal 30
Programas de Rehabilitacion Psicosocial del sobre los Programas de Rehabilitacién Psicosocial
Programa Nacional de Salud Mental: Modelo del Programa Nacional de Salud Mental: Modelo
Miguel Hidalgo Miguel Hidalgo
1 Salud Mental 6.1.2 Proceso Numero de campafas realizadas al interior de | Total de unidades de hospitalizacion 33| Campafia de Derechos Humanos al interior de las 2
las unidades de hospitalizacién psiquiatrica psiquiatrica unidades de hospitalizacion
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Seguridad Vial 1.1.1 Proceso Numero de Observatorios Estatales de Lesiones con | Total de entidades federativas 19| Ndimero de Observatorios Estatales de Lesiones 1
acta de creacion con acta de creacién entre el total de entidades
federativas
1 Seguridad Vial 1.4.1 Proceso NUmero de Observatorios Estatales de Lesiones que |Numero de  Observatorios 8| Numero de Observatorios Estatales de Lesiones 1
proporcionan semestralmente informacion al | Estatales de Lesiones que proporcionan semestralmente informacién al
Observatorio Nacional instalados Observatorio Nacional entre el numero de

Observatorios Estatales de Lesiones instalados
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1 Seguridad Vial 221 Proceso Numero de municipios prioritarios con propuesta de | Total de municipios prioritarios 27 | Numero de municipios prioritarios con propuesta de 1
adecuacion integral del marco legal en materia de adecuacion integral del marco legal en materia de
seguridad vial seguridad vial entre el total de municipios
prioritarios
1 Seguridad Vial 321 Proceso Total de poblacién del grupo de edad de 10 a 49 afios | Total de poblacién del grupo de 1| Total de poblacién del grupo de edad de 10 a 49 1
que ha recibido platicas de sensibilizacion sobre | edad de 10 a 49 afios afios que ha recibido platicas de sensibilizacion
seguridad vial en las entidades federativas entre el sobre seguridad vial en las entidades federativas
total de poblacion del grupo de edad de 10 a 49 afios
1 Seguridad Vial 4.1.1 Proceso Numero de Consejos Estatales para la Prevencion de | Total de entidades federativas 23| Numero de Consejos Estatales para la Prevencion 1
Accidentes conformados de Accidentes conformados entre el total de
entidades federativas
1 Seguridad Vial 421 Proceso Numero de Consejos Estatales para la Prevencion de | Total de entidades federativas 20| Numero de Consejos Estatales para la Prevencion 1
Accidentes activos de Accidentes activos entre el total de entidades
federativas
1 Seguridad Vial 5.1.1 Proceso NUmero de municipios prioritarios que aplican | Total de municipios prioritarios 74 |NGmero de municipios prioritarios que aplican 2
controles de alcoholimetria controles de alcoholimetria entre el total de
municipios prioritarios
1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso Numero de entidades federativas que cuentan con | Total de entidades federativas 14 [ Nimero de entidades federativas que cuentan con 1
Centro Regulador de Urgencias Médicas en operacién Centro Regulador de Urgencias Médicas en
operacion entre el total de entidades federativas
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Prevencién y Control del|1.1.1 Proceso Numero de informes de campafia|Nimero de informes de campafia 100 | Proporcién de informes estatales de campafia 100
Cancer de la Mujer enviados al CNEGSR programados por entidad federativa de la "semana de sensibilizacién en cancer de
cuello uterino” y del "mes del cancer de la
mujer" recibidos respecto a lo programado para
el afio
1 Prevencién y Control del|4.2.1 Proceso Mujeres de 40 a 69 afios con|Mujeres de 40 a 69 afios responsabilidad de 26 | Proporciéon de mujeres de 40 a 69 afios que 27
Céncer de la Mujer mastografia de tamizaje la Secretaria de Salud programadas para cuentan con detecciéon con mastografia
tamizaje en el afio en curso
1 Prevenciéon y Control del |4.3.1 Proceso Muijeres de 25 a 64 afios con citologia o | Mujeres de 25 a 64 afios programadas para 62 | Proporcion de mujeres de 25 a 64 afios que 75
Cancer de la Mujer prueba de VPH de primera vez tamizaje que equivalen a un tercio de la cuentan con deteccion con citologia o prueba de
poblacién de este grupo de edad VPH
1 Prevencién y Control del|4.4.1 Proceso Pruebas de VPH procesadas para el |Pruebas de VPH procesadas para el 100 | Proporcién de pruebas de VPH procesadas del 45
Cancer de la Mujer tamizaje primario o seguimiento de|tamizaje primario o seguimiento de total de pruebas asignadas a la entidad
pacientes tratadas en clinicas de|pacientes tratadas en clinicas de
colposcopia colposcopia
1 Prevencién y Control del|6.1.1 Estructura Numero de mastdgrafos verificados por | Total de mastografos registrados en el 80 [ Proporcion de equipos de mastografia 80
Cancer de la Mujer fisico médico en el afio programa verificados por fisico médico en el afio
1 Prevencién y Control del |6.4.1 Estructura indice de evaluacion de infraestructura y | indice de evaluacién de infraestructura y 40| Proporcién de incremento en el indice de 40
Céancer de la Mujer equipamiento de clinicas de colposcopia | equipamiento de clinicas de colposcopia en evaluacién de infraestructura y equipamiento de
al cierre de 2016 2015 clinicas de colposcopia
1 Prevencién y Control del|6.5.1 Estructura Numero de citotecndlogos que cuentan [ Nimero de citotecnélogos que interpretan 70 | Proporcién de citotecnélogos que cuentan con 87
Cancer de la Mujer con certificacion citologias de tamizaje certificacion del total de citotecnélogos del
programa
1 Prevencién y Control del|6.5.2 Proceso Numero de técnicos radidlogos que al [ Total de técnicos radidlogos que toman 90 | Proporcién de técnicos radiélogos que han sido 91
Céncer de la Mujer cierre de 2016 han sido capacitados en | mastografias capacitados en control de calidad de
control de calidad de mastografia mastografia
(Acumulado
2013-2016)
1 Prevencién y Control del|7.2.1 Resultado Mujeres con resultado BIRADS 4 y 5 en | Total de mujeres con resultado BIRADS 4 y 95 | Proporcién de mujeres con resultado anormal en 95
Cancer de la Mujer la mastografia de tamizaje que cuentan |5 en la mastografia de tamizaje la mastografia que fueron evaluadas con biopsia
con biopsia del total de mujeres con resultado de BIRADS 4
o5
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Prevencién y Control del|7.2.2 Resultado Mujeres con resultado de LEIAG o |Mujeres con resultado de LEIAG o cancer 95 | Proporcion de mujeres de 25 a 64 afios con 95
Cancer de la Mujer cancer que recibieron atencion resultado de LEIAG o céncer con evaluacion
colposcépica colposcépica
Prevenciéon y Control del|8.2.1 Estructura Numero grupos de acompafiamiento|NUumero grupos de acompafiamiento 100 | Proporcién de entidades que cuentan con grupo 100
Cancer de la Mujer emocional con personal acreditado en el | emocional en el programa en la entidad de acompafiamiento emocional con personal
Estandar de Acompafiamiento acreditado en el Estandar de Acompafiamiento
Emocional Emocional
Salud Materna y Perinatal [1.1.1 Proceso Numero de consultas prenatales de | Total de consultas de primera vez otorgadas 40 | Proporcién de consultas prenatales de primera 40
primera vez otorgadas en el primer|sin importar trimestre gestacional, en la vez otorgadas durante el primer trimestre
trimestre gestacional, en la Secretaria de | Secretaria de Salud. gestacional, del total de consultas de primera
Salud vez para el control prenatal en la Secretaria de
Salud.
Salud Materna y Perinatal |1.5.1 Estructura Numero de recursos humanos | Total de recursos humanos programados a 100 | Proporcién de recursos humanos que fueron 100
contratados para la atencién de la salud | contratar para la atencion de la salud contratados para la atencién de la salud
materna y neonatal, en la Secretaria de | materna y neonatal en el afio materna y neonatal, en la Secretaria de Salud,
Salud. con respecto a los programados en el afio.
Salud Materna y Perinatal |1.7.1 Proceso Numero de pruebas de tamiz neonatal | Total de nacimientos en unidades de la 80 | Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria de 80
metabdlico realizadas Secretaria de Salud Salud, que se les realiza la prueba de tamiz
neonatal metabolico
Salud Materna y Perinatal |1.7.2 Proceso Numero de recién nacidos que se le|Total de recién nacidos atendidos en la 80 [ Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria de 80
realizaron la prueba de tamiz auditivo | Secretaria de Salud Salud, que le realizaron la prueba de tamiz
neonatal, en la Secretaria de Salud auditivo neonatal, con respecto al total de recién
nacidos de la Secretarfa de Salud.
Salud Materna y Perinatal |3.1.1 Proceso Numero de médicos especialistas | Total de médicos especialistas en hospitales 100 | Proporcién de médicos especialistas 100
actualizados en atencion de | resolutivos de la Secretaria de Salud, actualizados en atencion de emergencias
emergencias obstétricas de hospitales | programados a actualizarse durante el afio. obstétricas de los hospitales resolutivos de la
resolutivos de la Secretarfa de Salud. Secretarfa de Salud.
Salud Materna y Perinatal |3.1.2 Proceso Numero de personal de salud de primer | Total de personal de salud de primer nivel de 100 | Proporcién de personal de salud de primer nivel 100
nivel de atencién, capacitado en la|atencién, programado a capacitar en la de atencién que fueron capacitados en la
atencién pregestacional, prenatal, parto, | atencién pregestacional, prenatal, parto, atencién  pregestacional, prenatal, parto,
puerperio y emergencias obstétricas puerperio y emergencias obstétricas, en el puerperio y emergencias obstétricas.
afio
Salud Materna y Perinatal |3.2.2 Proceso Numero de parteras capacitadas y |Total de parteras tradicionales activas en la 100 | Proporcién de las parteras tradicionales, 100
evaluadas por la Secretaria de Salud Secretaria de Salud, programadas a capacitadas y evaluadas en atencién obstétrica
capacitar en el afio y neonatal, registradas en la Secretaria de
Salud.
Salud Materna y Perinatal |6.2.1 Proceso Numero de reuniones del Comité de | Total de reuniones del Comité de Morbilidad 100 | Proporcién de reuniones del Comité de 100
Morbilidad y Mortalidad Materna estatal, |y Mortalidad Materna estatal, programadas Morbilidad y Mortalidad Materna estatal,
realizadas. al afio realizadas con respecto a las programadas
durante el afio.
Salud Materna y Perinatal |6.3.1 Proceso Numero de visitas de supervision |Total de visitas de supervision en el 100 | Proporciéon de supervisiones realizadas para 100
realizadas para revisar la salud materna | programadas para revisar la salud materna y revisar las actividades de salud materna y
y neonatal neonatal programadas en el afio neonatal, con respecto a las programadas a
realizar en el afio.
Salud Sexual yl|2.2.1 Proceso NUmero de Promotores juveniles activos, | Total de Promotores juveniles activos 100 | Porcentaje de Promotores juveniles activos, 100
Reproductiva para capacitados en temas de Salud Sexual y capacitados en el afio
Adolescentes Reproductiva
Salud Sexual y|3.1.1 Estructura Numero de nuevos servicios amigables [ Nimero de servicios amigables para la 100 | Incremento porcentual en el nimero de servicios 100
Reproductiva para instalados para la atencién de la salud | atencién de la salud sexual y reproductiva de amigables para la atencioén de la salud sexual y
Adolescentes sexual y reproductiva de la poblacién |la poblacién adolescente programados. reproductiva de la poblacién adolescente.
adolescente
Salud Sexual y|3.2.1 Proceso Servicios amigables en proceso de | Servicios amigables instalados oficialmente. 20 [ Servicios amigables en proceso de acreditacion 20
Reproductiva para acreditacion
Adolescentes
Salud Sexual y|3.4.1 Proceso Numero de acciones comunitarias en [ Nimero de promotores juveniles activos del 9 | Actividades comunitarias realizadas a través de 9
Reproductiva para salud sexual y reproductiva realizadas | periodo los servicios amigables, por promotores y
Adolescentes en el periodo brigadistas juveniles
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Salud Sexual y|4.1.1 Estructura Numero de personas capacitadas en |Total de personas asistentes a los cursos y 90 | Porcentaje  de  personal capacitado y 90
Reproductiva para temas de salud sexual y reproductiva |talleres de capacitacién en temas de salud sensibilizado, que acredite un aprovechamiento
Adolescentes con calificacién mayor a 8 u 80% sexual y reproductiva. mayor o igual a 8 u 80% en la evaluacién del
taller o evento
Salud Sexual y|4.1.2 Estructura Numero de personas capacitadas en|Total de personas programadas para 100 | Personal de primer nivel de atencién capacitado 100
Reproductiva para temas de salud sexual y reproductiva capacitacion en temas de salud sexual y en temas de salud sexual y reproductiva
Adolescentes reproductiva.
Salud Sexual y|4.4.1 Resultado Mujeres adolescentes usuarias activas | Total de poblaciéon de mujeres adolescentes 60 | Mujeres adolescentes con vida sexual activa 68
Reproductiva para de métodos anticonceptivos en la|con vida sexual activa, responsabilidad de la que son usuarias activas de métodos
Adolescentes Secretaria de Salud Secretaria de Salud anticonceptivos, y pertenecen a la poblacién
responsabilidad de la Secretaria de Salud
Planificacién Familiar y|1.1.1 Resultado NUmero de mujeres que adoptan un|NUmero programado de mujeres que 950,538 | Corresponde al nimero de nuevas aceptantes 32,110
Anticoncepcion método anticonceptivo por primera vez [adoptardn un método  anticonceptivo de métodos anticonceptivos durante el afio,
en la institucion durante el afio (incluye | proporcionado en unidades médicas de la registradas en consulta externa (no incluye
usuarias de conddn) Secretaria de Salud oclusiones tuberias bilaterales ni vasectomias)
Planificacion Familiar y|2.3.1 Proceso Numero de personas capacitadas | Nimero de personas programadas para ser 6,990 | Personal capacitado respecto del programado 360
Anticoncepcion durante el afio capacitadas en el afio.
Planificacion Familiar y|2.6.1 Proceso Numero de aceptantes de un método [ Nimero programado de mujeres que 869,020 | Nimero de mujeres atendidas por algin evento 35,351
Anticoncepcion anticonceptivo durante el postevento | adoptaran un método anticonceptivo durante obstétrico durante el afio (parto, aborto o
obstétrico. el postevento obstétrico cesérea) que adoptan un método anticonceptivo
durante los 42 dias posteriores a la atencion del
evento.
Planificacion Familiar y|2.7.1 Resultado Numero de usuarias activas de métodos | Nimero de usuarias activas de métodos 4,532,725 | Corresponde al nimero de mujeres de 15 a 49 135,492
Anticoncepcion anticonceptivos en la Secretaria de |anticonceptivos en la Secretaria de Salud afios de edad que no son derechohabientes de
Salud registradas en el SIS al término | programadas al cierre del afio. instituciones de seguridad social y que utilizan
del periodo reportado (31 de marzo, 30 un método anticonceptivo proporcionado o
junio, 30 septiembre y 31 diciembre) aplicado en la Secretaria de Salud
Planificacion Familiar y|4.5.1 Proceso NUmero de visitas de supervision [Nimero de visitas de  supervision 466 | Corresponde al total de visitas de supervision y 18
Anticoncepcion realizadas a jurisdicciones sanitarias y | programadas a jurisdicciones sanitarias y asesoria que se realizan durante el afio a
unidades médicas al afio unidades médicas al afio (se programan al jurisdicciones y unidades médicas de primer
menos dos visitas al afio por jurisdiccion). nivel de atencion.
Planificacion Familiar y|6.1.1 Proceso Numero de hospitales visitados y|Numero de hospitales de la Secretaria de 101 | Corresponde al nimero de hospitales que 4
Anticoncepcion asesorados en materia de|Salud con mayor atencion de eventos atienden el mayor nUmero de eventos
anticoncepcién  postevento obstétrico | obstétricos en el estado con prioridad de obstétricos en la Secretaria de Salud que
durante el afio monitoreo en anticoncepcioén postevento recibieron supervisién y asesoria por parte del
obstétrico a nivel nacional. (Se programa al nivel estatal para mejorar la cobertura y la
menos una visita por hospital al afio). calidad de los servicios de anticoncepcion
postevento obstétrico.
Planificacion Familiar y|6.3.1 Estructura Numero de unidades médicas con|Numero de unidades médicas programadas 50 | Corresponde al nimero de centros de salud y 2
Anticoncepcion servicios de planificacion  familiar | para instalar servicios de planificacion hospitales con alta demanda de atencién para
instalados para la atencién de mujeres | familiar para la atencién de mujeres con alto mujeres con alto riesgo obstétrico que cuentan
con alto riesgo obstétrico. riesgo obstétrico. (Incluye hospitales con con al menos un consultorio habilitado para la
consulta externa y centros de salud prestacion de servicios de planificacion familiar y
urbanos). anticoncepcion a este grupo de mujeres
Planificacion Familiar y|8.2.1 Resultado Numero de vasectomias realizadas [ Nimero de vasectomias programadas en 20,686 | Se refiere al nimero de vasectomias realizadas 730
Anticoncepcion durante el afo hombres de 20 a 64 afios responsabilidad de en la Secretaria de Salud durante el afio por
la Secretaria de Salud durante el afio. cada 10 mil hombres de 20 a 64 afios,
responsabilidad de la Secretaria de Salud.
Prevencién y Atencion de |1.1.1 Proceso Numero de herramientas de deteccion [ NUmero de herramientas de deteccion 2,017,725 | Porcentaje de herramientas deteccién aplicadas 65,017
la Violencia Familiar y de aplicadas a mujeres de 15 afios y mas | programadas para su aplicacion. a mujeres de 15 afios y mas respecto de las
Género que presentaron marcadores de riesgo herramientas programadas.
de violencia familiar y de género.
Prevencién y Atencion de |1.1.2 Proceso Numero de herramientas de evaluacién | Nimero de herramientas de evaluacién de 484,254 | Porcentaje de herramientas de evaluacién de 15,604
la Violencia Familiar y de de riesgos aplicadas a los casos |riesgos programadas para su aplicaciéon riesgos aplicadas a los casos positivos a
Género positivos a violencia familiar y de género violencia familiar y de género respecto de las
herramientas programadas
Prevencién y Atencion de |1.2.1 Proceso Numero de personal médico de los|Numero de personal médico de los Servicios 3,225 | Porcentaje de personal médico capacitado en la 120

la Violencia Familiar y de
Género

Servicios Estatales de Salud y de las
diferentes Instituciones del Sistema
Nacional de Salud capacitado vy
sensibilizado en la NOM 046

Estatales de Salud y de las diferentes
Instituciones del Sistema Nacional de Salud
programado para la capacitacion en la
N

NOM-046 en relacién a lo programado
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5 Prevencién y Atencién de |2.1.2 Resultado Numero de mujeres de 15 afios y mas, | Calculo de mujeres de 15 afios y mas 249,410 | Porcentaje de mujeres en situacion de violencia 5,383
la Violencia Familiar y de unidas en situacion de violencia severa [unidas, usuarias de los servicios de salud familiar y de género severa atendidas en
Género atendidas en los Servicios | que se espera reciban atencién servicios especializados respecto de las
especializados especializada por violencia severa esperadas
5 Prevencioén y Atencion de |2.4.1 Resultado Numero de grupos formados de|Numero de grupos programados de 968 | Porcentaje de grupos formados de reeducacion 48
la Violencia Familiar y de reeducacion de victimas reeducacion de victimas de victimas en relacién a los programados
Género
5 Prevencién y Atencién de |5.1.1 Proceso NUmero de disefios de promocién y [ NUmero de disefios de promocién y difusién 7 | Porcentaje de disefios de promocion y difusién 4
la Violencia Familiar y de difusion elaborados programado para su elaboracion elaborados en relacion a lo programado
Género
5 Prevencioén y Atencion de |6.2.1 Resultado Numero de grupos formados de|[Numero de grupos programados de 888 | Porcentaje de grupos formados de reeducacion 48
la Violencia Familiar y de reeducacion de agresores reeducacién de agresores de agresores
Género
5 Prevencién y Atencion de |7.2.1 Resultado Numero de personas que manifestaron | Casos esperados en las unidades de salud 8,194 | Porcentaje de casos de violacion sexual 45
la Violencia Familiar y de haber vivido una situacién de violacién | de personas que manifestaron haber vivido atendidos en las primeras 72 hrs. con profilaxis
Género sexual, que fueron atendidas en las|una situacién de violacién sexual en las en relacién con los casos esperados
primeras 72 hrs. en unidades de salud y | primeras 72 hrs.
se les brindé profilaxis para VIH/SIDA
6 Igualdad de Género en|3.1.1 Estructura Personal de salud de medicina, |Personal de salud de medicina, enfermeria y 14,912 | Porcentaje de personal de salud de medicina, 40
Salud enfermeria y trabajo social capacitado trabajo social a capacitar enfermeria y trabajo social capacitado en
género en salud en el marco de los derechos
humanos.
6 Igualdad de Género en|3.1.2 Estructura Numero de hospitales con un directivo/a | Nimero de hospitales con un directivo/a a 550 | Porcentaje de hospitales con un directivo/a 1
Salud capacitado capacitar en el afio capacitados en género en salud con respeto a
los derechos humanos en relacion a las
unidades programadas
6 Igualdad de Género en|5.5.1 Estructura Servicios estatales de salud con una|Servicios estatales de salud con una politica 14 | Porcentaje de Servicios Estatales de Salud con 1
Salud politica institucional para la prevencion |institucional para la prevenciéon del al menos una politica institucional para la
del hostigamiento y acoso sexual [ hostigamiento y acoso sexual programados prevenciéon del hostigamiento y acoso sexual
impulsada con relacién a lo programado
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META FEDERAL INDICADOR META
INDICADOR ESTATAL
1 Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso Dosis de vacuna antirrdbica aplicadas Dosis de vacuna  antirrdbica 95 [ Mide la cobertura de dosis de vacuna antirrabica 90
Rabia Humana programadas a aplicar aplicada en perros y gatos
1 Prevencion y Control de la|3.1.1 Proceso Numero de perros y gatos esterilizados Nimero de perros y gatos 90 [ Mide la cobertura de esterilizaciones quirGrgicas 90
Rabia Humana programados a esterilizar en perros y gatos en lugares de alta
marginacion
1 Prevencion y Control de la|4.1.1 Proceso Muestras de cerebros de perros|Numero de personas agredidas por 69| Mide la cobertura de muestras cerebros de 69
Rabia Humana agresores, ferales y sospechosos de |animales sospechosos de rabia animales agresores, enfermos y ferales que se
padecer rabia enviadas al laboratorio envian al laboratorio al laboratorio con base en
el nimero de personas agredidas
2 Prevencién y Control de la|3.2.1 Proceso Numero de pacientes probables de|Ndmero de pacientes con probable 100 | Mide la cobertura de enfermos con diagnéstico 100
Brucelosis brucelosis que reciben tratamiento de [brucelosis (rosa de bengala positivo) probables de brucelosis que reciben tratamiento
primera vez
3 Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de perros ectodesparasitados | NUmero de perros censados 90 | Mide la cobertura de perros ectodesparasitados 90
Rickettsiosis con fipronil con fipronil del total de perros censados en un
operativo de barrido casa a casa
4 Prevenciéon y Control de|1.1.1 Proceso Ndmeros de reuniones de Comités|NGmeros de reuniones de Comités 4| Mide el funcionamiento trimestral de los Comités 4
Dengue y Otros Vectores Intersectoriales realizadas Intersectoriales programadas mediante el porcentaje de cumplimiento de
reuniones programadas.
4 Prevenciéon y Control de|4.1.1 Proceso Numero de Semanas con Captura de|NUmero de Semanas en el periodo 48 [ Mide la regularidad en el reporte semanal de 48
Dengue y Otros Vectores Informacién en Plataforma actividades mediante el porcentaje de registro
en Plataforma de manera trimestral
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Prevencion y Control de|4.3.1 Proceso indice de Condicion de Vivienda obtenido | Localidades prioritarias Programadas 100 | Mide la probabilidad trimestral de que una 20
Dengue y Otros Vectores en Localidades prioritarias vivienda sea infestada por el vector de acuerdo
a las caracteristicas de las viviendas.
Prevenciéon y Control de|5.2.1 Proceso Localidades Prioritarias con Ovitrampas | Localidades Prioritarias 100 [ Mide semanalmente la variacién de indicadores 20
Dengue y Otros Vectores entomoldgicos de ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
Prevencién y Control de|6.3.1 Proceso NUmero de Localidades con Acciones de [ Nimero de Localidades de Riesgo 100 [ Mide trimestralmente el cumplimiento en las 20
Dengue y Otros Vectores Control Larvario Programadas acciones de control larvario en las localidades
de riesgo.
Prevencién y Control de|6.3.2 Proceso Numero de Localidades prioritarias con [ Nimero de Localidades prioritarias 100 | Mide trimestralmente el porcentaje de 20
Dengue y Otros Vectores Acciones de Nebulizacién Espacial en |Programadas cumplimiento de nebulizacién espacial en
uBv localidades prioritarias
Prevencién y Control de|6.3.3 Proceso Casos Probables atendidos con acciones | Casos Probables Notificados en la 100 | Mide trimestral el porcentaje de cumplimiento de 90
Dengue y Otros Vectores de Rociado Intradomiciliar reportados en | Plataforma del SINAVE atenciéon con rociado residual intradomiciliar a
la Plataforma de Vigilancia Entomolégica casos probables reportados en la Plataforma del
y Control Integral del Vector SINAVE
Prevencion y Control de|6.4.1 Proceso Localidades Prioritarias con Encuesta y | Localidades Intervenidas para Control 100 [Mide trimestralmente el porcentaje de 20
Dengue y Otros Vectores Verificacién Larvaria Larvario Localidades prioritarias con encuesta Yy
verificacién larvaria en localidades intervenidas
con Control Larvario.
Prevencién y Control de|9.1.1 Proceso Unidades Entomolégicas de Bioensayo | Unidades Entomoldgicas de 22| Mide la proporcién de Unidades Entomolégicas 1
Dengue y Otros Vectores en Funcionamiento Bioensayo Programadas de Bioensayo funcionando con respecto a las
Unidades Previstas a funcionar por entidad
federativa
Prevencién y Control de|9.2.1 Proceso Numero de Capacitaciones con | Nimero de Capacitaciones 32| Mide la proporciéon de personal operativo que 1
Dengue y Otros Vectores perspectiva de género que participa en [ Programadas al personal que participa en las acciones de Vvigilancia,
las acciones de vigilancia, prevencion y|participa en las acciones de prevencion y control de la enfermedad y que se
control de la enfermedad. vigilancia, prevencién y control de la le ha brindado capacitacion
enfermedad.
Prevencién y Control de|9.6.1 Proceso Numero de estudios realizados al|Numero de estudios programados al 100 [ Mide la proporcion de estudios realizados al 60
Dengue y Otros Vectores Personal que aplica Insecticidas |Personal que aplica Insecticidas personal que aplica Insecticidas Adulticidas
Adulticidas ~ Organofosoforados  con | Adulticidas Organofosoforados en el Organofosoforados en el que se vigilan efectos
estudios de Niveles de Colinesterasa Programa secundarios mediante estudios seroldgicos de
Colinesterasa
Prevencién y Control de|15.1.1 Proceso Nimero de Estudios de Investigacion | Numero de Estudios de Investigacion 32| Se medira el grado de cumplimiento de los 3
Dengue y Otros Vectores Operativa Realizados Operativa Programados Estudios de Investigacion Operativa
Programados en Vigilancia, Prevenciéon y
Control del Dengue
Prevencién y Control del|1.3.2 Proceso Total de muestras tomadas a pacientes [ Total de casos probables de 100 [ El indicador mide el porcentaje de casos 100
Paludismo con probable paludismo paludismo reportados. probables a quienes se les tomd una gota
gruesa para diagndstico
Prevencion y Control del|1.6.1 Proceso Numero de reuniones del Comité Técnico | Numero de reuniones del Comité 22| Reuniones del Comité Técnico Estatal que se 1
Paludismo Estatal de Certificacion realizadas Estatal de Certificacion programadas. realizan para gestionar o informar las acciones
para lograr la certificacion del estado como area
libre de transmision del paludismo
Prevencién y Control del|2.1.1 Proceso NUmero de puestos de notificacion en [NOmero de puestos de notificacion 90 | Estima la proporcién de puestos de notificacion 12
Paludismo localidades prioritarias visitados existentes en localidades prioritarias que son visitados por personal del programa
para la promocién de la notificacion
Prevencién y Control del|2.3.1 Proceso Numero de localidades prioritarias con | Total de localidades prioritarias. 100 | Estima la cobertura informativa del programa 3
Paludismo platicas informativas de paludismo a la estatal de prevencion y control del paludismo a
comunidad sus comunidades prioritarias.
Prevencién y Control del|3.2.1 Proceso Personal de salud capacitado con |Personal de salud existente 100 | Cuantifica la capacitacion al personal de salud 100
Paludismo perspectiva de género para la vigilancia
epidemiolégica y atencion médica del
paludismo.
Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de serologias realizadas en |NGmero de serologias en menores de 14,726 | Toma de muestra serolégica a menores de 6

Enfermedad de Chagas

menores de cinco afios.

cinco afos programadas

cinco afios de edad, residentes de localidades
prioritarias.
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7 Prevencién y Control de la|3.1.1 Proceso Numero de localidades rociadas con|Numero de localidades programadas 103 | Numero de localidades prioritarias con rociado 1
Enfermedad de Chagas insecticida residual a rociar. intradomiciliar, aplicado en dos ciclos en las
localidades con vigilancia entomolégica.
7 Prevencion y Control de la|4.2.1 Proceso Numero de tratamientos supervisados. Nimero de casos confirmados con 1,502 [ Total de casos confirmados en los que se 10
Enfermedad de Chagas dos pruebas serolégicas distintas. ministra el tratamiento supervisado, de acuerdo
a los lineamientos especificados en el Manual
de Diagnéstico y Tratamiento de la Enfermedad
de Chagas.
7 Prevencién y Control de la|5.1.1 Proceso Numero de serologias de E. de Chagas | Total de mujeres embarazadas en el 591 | Realizar tamizaje serolégico para Enfermedad 6
Enfermedad de Chagas realizadas a mujeres embarazadas area endémica prioritaria. de Chagas a embarazadas, residentes o
procedentes de areas endémicas prioritarias, en
cualquier momento de la gestacion.
10 |Prevencion y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de detecciones de diabetes |NUmero de detecciones de diabetes 100 | Realizar detecciones de diabetes mellitus en la 100
Diabetes mellitus realizadas en la poblacién de 20 [ mellitus programadas en la poblacién poblacion de 20 afios y mas de edad,
afios y mas, responsabilidad de la|de 20 afios y méas, responsabilidad de responsabilidad de la Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud la Secretaria de Salud
10 |Prevencion y Control de la|3.1.1 Proceso Numero de pacientes con DM en|25% de los pacientes con diabetes 100 | Porcentaje de pacientes con DM, a los que se 100
Diabetes tratamiento en 1ler nivel de atencién, a|mellitus en tratamiento, en primer les realiz6 al menos una prueba de HbAlc, que
quienes se les realizé al menos una | nivel de atencion. permita evaluar su control en el primer nivel de
medicién de hemoglobina glucosilada atencion.
(HbALc),
10 |Prevencién y Control de la|3.1.2 Proceso Numero de pacientes con DM en|Pacientes con diabetes mellitus en 100 | Realizar acciones para fomentar la deteccién 100
Diabetes tratamiento que al menos se le realiz6 | tratamiento, que al menos se le oportuna de complicaciones cronicas a través
una exploracion de pies programé una exploracion de pies de la valoracion de pies
10 |Prevencion y Control de la|3.1.3 Estructura Numero de UNEMES EC alineadas a la | Nimero de UNEMEs EC en funcién 100 | UNEMES EC que cuentan con lo necesario para 100
Diabetes Estrategia Nacional para la Prevencion y realizar acciones (Gestién, atencion y
el Control del sobrepeso, obesidad y la capacitacion) alineadas a la Estrategia Nacional
diabetes. para la Prevencion y el Control del sobrepeso,
obesidad y la diabetes.
10 |Prevencién y Control de la|3.1.4 Proceso NUmero de pacientes con DM en|Pacientes con DM en tratamiento al 100 | Realizar acciones para fomentar la deteccién 100
Diabetes tratamiento que al menos se le realiz6 |que se le program6 al menos una oportuna de complicaciones crénicas a través
una determinacion de microalbuminuria. | determinacién de microalbuminuria de la determinacion de microalbuminuria.
10 |Prevencion y Control de la|3.2.1 Resultado Numero de pacientes con DM en control [ Pacientes con diabetes mellitus en 100 | Porcentaje de pacientes con DM en ontrol con 100
Diabetes ya sea con Hemoglobina glicada por |tratamiento de 20 afios y mas de Hemoglobina glicada (HbA1c), glicemia sérica o
debajo del 7% o con glicemia capilar o | edad. capilar, en la poblacién de 20 afios y mas de
sérica entre 70 y 130mg/dl, en poblacién edad, responsabilidad de la Secretaria de Salud.
de 20 afios de edad y mas.
10 |Prevencién y Control de la|3.2.2 Resultado Numero de Grupos de Ayuda Mutua EC [ Nimero de Grupos de Ayuda Mutua 100 | Realizar acciones de rectoria que permita 100
Diabetes que lograron las diferentes etapas de |EC programados para acreditar en monitorear y supervisar, las acciones de los
acreditacion. sus diferentes etapas Grupos de Ayuda Mutua EC (GAM EC)
10 |Prevencion y Control de la|4.1.1 Proceso Numero de Capacitaciones realizadas al | Namero de capacitaciones 100 | Realizar acciones de capacitacion y desarrollo 100
Diabetes personal de salud del primer nivel de |programadas al personal de salud del de competencias otorgadas por la UNEME EC y
atencion otorgadas por la UNEMEs EC primer nivel de atencién otorgadas dirigidas al personal de salud del primer nivel de
por la UNEME EC atencion
10 |Prevencién y Control de la|5.1.1 Estructura Numero de unidades participando en la| Total de unidades de primer nivel de 100 | Contar con el abasto oportuno de los 100
Diabetes Estrategia, con conectividad a internet atencién participando en la Estrategia requerimientos necesarios para llevar a cabo la
Estrategia para la Prevencién y Control del
Sobrepeso, la Obesidad y la Diabetes en el
primer nivel de atencién.
11 | Prevencién y Control de la|1.1.1 Proceso Numero de detecciones de obesidad |No. de detecciones programadas* 100 | Realizar detecciéon oportuna de obesidad en 100
Obesidad y Riesgo realizadas en poblacién de 20 afios y|para realizarse en poblacién de 20 poblacién de 20 afios y mas responsabilidad de
Cardiovascular mas, responsabilidad de la Secretaria de | afios y mas, responsabilidad de la la Secretaria de Salud
Salud Secretaria de Salud.
* La programacion es: 33% de la
PRSS *2 mas el 7% de la PRSS
11 | Prevencion y Control de la|1.1.2 Proceso Numero de detecciones hipertension [ Nimero de detecciones programadas 100 | Realizar deteccién oportuna de hipertension 100

Obesidad y Riesgo

Cardiovascular

arterial realizadas en poblacién de 20
afios y mas, responsabilidad de la
Secretaria de Salud

para realizarse en poblacién de 20
afios y mas, responsabilidad de la
Secretaria de Salud

arterial, en poblacion de 20 afios y mas,
responsabilidad de la Secretaria de Salud
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11 | Prevencion y Control de la|1.1.3 Proceso Numero de detecciones dislipidemias [ NUmero de detecciones programadas 100 | Realizar deteccion oportuna de dislipidemias en 100
Obesidad y Riesgo realizadas en poblacién de 20 afios y|para realizarse en poblacion de 20 poblacién de 20 afios y mas responsabilidad de
Cardiovascular mas, responsabilidad de la Secretaria de [afios y mas, responsabilidad de la la Secretaria de Salud
Salud Secretaria de Salud
11 | Prevencién y Control de la|2.1.1 Proceso Pacientes con hipertensién arterial en | Pacientes con hipertension arterial en 100 | Dar el seguimiento oportuno, que contribuya al 100
Obesidad y Riesgo tratamiento a los que se le midié y|tratamiento en el ler. nivel de control adecuado de los pacientes con
Cardiovascular registro la presion arterial atencion Hipertension Arterial a través de la medicion y
registro de presion arterial en el primer nivel de
atencion.
11 | Prevencién y Control de la|3.6.2 Resultado Numero de personal que presta atenciéon | Nimero de personal que prestan 100 [ Realizar ~ acciones de  capacitacion a 100
Obesidad y Riesgo en las unidades de la Red, que recibi6 y [atencion a EC, en las unidades profesionales de la salud que prestan atencién a
Cardiovascular aprobé la capacitacion. participantes en la Redes EC, en las unidades participantes en la Redes
11 | Prevencion y Control de la|4.1.1 Resultado NuUmero de pacientes con obesidad, que | Pacientes con obesidad, que estan 100 [ Porcentaje de pacientes con obesidad, en 100
Obesidad y Riesgo estan en tratamiento en el ler. nivel de|en tratamiento en el ler. nivel de tratamiento en el ler nivel de atencién y que
Cardiovascular atencion y que alcanzaron sus metas de | atencion alcanzaron sus metas de control
control
11 |Prevencion y Control de la|4.2.1 Resultado Porcentaje de pacientes con | Pacientes con dislipidemias que 100 | Porcentaje de pacientes con dislipidemias en 100
Obesidad y Riesgo dislipidemias en tratamiento en el ler.|estan en tratamiento en el ler. nivel tratamiento en el ler. nivel de atencién y que
Cardiovascular nivel de atencién y que alcanzaron sus |de atencién alcanzaron sus metas de control
metas de control
11 | Prevencion y Control de la|4.2.2 Estructura NuUmero del personal operativo [ Nimero de personal programado 100 | Porcentaje de personal operativo contratado, 100
Obesidad y Riesgo contratado, participando en la [ para contratacién a través de RAMO que realiza las funciones para la ENPyCSOD,
Cardiovascular ENPyCSOD, y que realiza funciones de | 12, que participa en la ENPyCSOD. de acuerdo a lo marcado en los lineamientos
acuerdo a lo marcado en los lineamientos
12 | Atencion del Envejecimiento [ 1.1.1 Resultado Numero de informes elaborados por|NGmero de  supervisiones y/o 10| Verifica y evalGa las acciones realizadas o el 10
supervision previa o de evaluacion de |asesoria incumplimiento de las mismas sugerido en base
meta a lineamientos técnico- normativos, redactado
en un informe como evidencia documental y/o
verificables a través de la medicion de avances
de indicadores
12 | Atencién del Envejecimiento | 2.1.1 Resultado Numero de capacitaciones sobre temas [ NUmero de cursos sobre temas de 5| Realizacion de cursos sobre temas de alto 1
de alto impacto en la salud de la persona | alto impacto en la salud de la persona impacto en la salud de la persona adulta mayor
adulta mayor realizados adulta mayor programados a personal de salud o cuidadores
12 | Atencion del Envejecimiento | 2.1.2 Estructura Numero de documentos técnicos |Nimero de documentos técnicos 5| Elaborar o actualizar documentos técnicos, para 5
elaborados o actualizados programados la atencion de las enfermedades de mayor
relevancia en la persona adulta mayor.
12 | Atencion del Envejecimiento | 4.1.1 Estructura Numero de reuniones de orientaciones |Numero  de reuniones  de 12| Son las reuniones de trabajo que tienen como 2
ylo gestiones realizadas sobre la |orientaciones ylo gestiones objeto orientar y/o gestionar los requerimientos
implementacion de centros de dia programadas sobre la necesarios para la implementaciéon del Centro
implementacién de centros de dia de Dia para la persona Adulta Mayor
12 | Atencién del Envejecimiento | 5.1.1 Proceso NUmero de COESAEN Activos NUmero de COESAEN existentes 30(Es aquel que cumple con los lineamientos 6
acordes al DOF del CONAEN integrado en la
entidad federativa y sesiona como minimo seis
veces al afio con fundamento en acciones para
la persona Adulta Mayor, asi como la
generacion de acuerdos y seguimiento de
compromisos
12 | Atencién del Envejecimiento | 5.1.2 Resultado No. de oficios enviados a entidades|No. de oficios realizados con los 32| Son las acciones deteccién y control realizadas 1
federativas con los lineamientos de la |lineamientos de la SSGG a poblacién a la persona adulta mayor durante la SSGG
SSGG a poblacién de 60 afios y mas de 60 afios y mas
12 | Atencién del Envejecimiento | 6.2.1 Resultado Numero de boletines realizados NUmero de boletines programados 4| Evaluar y difundir los indicadores de Caminando 4
a la Excelencia
12 | Atencion del Envejecimiento | 6.2.2 Resultado Detecciones realizadas de sindromes | Detecciones programadas de 20|Es el nimero de deteccién de Sindromes 20
geriatricos  (caidas e incontinencia | sindromes geriatricos (caidas e Geriatricos en su componentes que son caidas
urinaria) en poblacién adulta mayor no [incontinencia urinaria) en poblacién e incontinencia urinaria en personas adultas
asegurada adulta mayor no asegurada mayores no aseguradas
12 | Atencién del Envejecimiento | 6.2.3 Resultado Detecciones realizadas de Salud Mental | Detecciones programadas de Salud 30| Es el nimero de detecciones en Salud Mental 30

(depresion y alteraciones de memoria) en
poblacién adulta mayor no asegurada

Mental (depresién y alteraciones de
memoria) en poblacién adulta mayor
no asegurada

en su componentes de depresion y alteraciones
de memoria en personas adultas mayores no
aseguradas
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12 [Atenci6n del Envejecimiento | 6.2.4 Resultado Detecciones realizadas de | Detecciones programadas de 50 [ Es el nimero de detecciones de sintomatologia 50
Sintomatologia de Prostatica Benigna en | Sintomatologia de Prostatica Benigna de Hiperplasia Prostatica Benigna en poblacion
poblacién masculina de 45 afios y mas | en poblacién masculina de 45 afios y masculina de 45 afios y mas no aseguradas
no aseguradas mas no aseguradas
12 | Atencién del Envejecimiento | 6.2.5 Resultado Detecciones de riesgo de fracturas por | Detecciones de riesgo de fracturas 20| Es el nimero de detecciones de riesgo por 20
Osteoporosis realizadas en poblacién de [ por Osteoporosis programadas en fracturas de osteoporosis en personas de 50
50 afios y mas no aseguradas poblacién de 50 afios y mas no afios y méas no aseguradas
aseguradas
12 | Atencion del Envejecimiento | 6.2.6 Resultado Dosis aplicadas de vacuna anti-influenza | Dosis programadas de vacuna anti- 90| Es la aplicaciéon de vacuna anti-influenza en 90
en poblacién adulta mayor (60 afios y |influenza en poblacién adulta mayor poblacién adulta mayor (60 afios y mas) no
maés) no asegurada (60 afios y més) no asegurada asegurada
13 |Prevencion, Deteccion y|4.4.1 Resultado Actividades  preventivas  extramuros | Actividades preventivas extramuros 151,107,168 | Contempla la aplicaciéon del Esquema Basico de 10,819,837
Control de los Problemas realizadas. programadas por 100 Prevencion en Salud Bucal para preescolares y
de Salud Bucal escolares asi como, actividades preventivas a
poblacién en general.
13 |Prevencion, Deteccion y|7.4.1 Resultado Numero de unidades aplicativas con|Total de unidades aplicativas con 5,007 | Se contemplan las unidades aplicativas que 129
Control de los Problemas material educativo y didactico de salud | servicio odontolégico por 100. reciben material educativo y didactico en
de Salud Bucal bucal. materia de Salud Bucal.
13 |Prevencién, Deteccion y|[7.6.1 Resultado Numero de cursos de capacitacion |Nimero de cursos de capacitacion 64 | Se contemplan los cursos de capacitacion en las 1
Control de los Problemas realizados. programados por 100. principales estrategias del programa.
de Salud Bucal
13 |Prevencién, Deteccion y|[8.4.1 Resultado Numero de supervisiones realizadas. Namero de supervisiones 5,007 [ Se contemplan las supervisiones a unidades 161
Control de los Problemas programadas por 100. aplicativas en la entidad.
de Salud Bucal
13 |Prevencién, Deteccion y|[8.5.1 Resultado Numero de unidades centinela con|Total de unidades Centinela 432 | Corresponde al seguimiento del Sistema de 4
Control de los Problemas seguimiento del Sistema de Vigilancia |registradas en el Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Patologias Bucales
de Salud Bucal Epidemiolégica de Patologias Bucales | Vigilancia Epidemiolégica de (SIVEPAB) en las unidades centinela, de las 32
(SIVEPAB). por 100 Patologias Bucales en la DGE. entidades federativas.
13 |Prevencién, Deteccién y|9.4.1 Resultado Numero de consultas estomatolégicas | Nimero de consultas 9,351,037 [ Se contempla el total de consultas de primera 325,618
Control de los Problemas realizadas. estomatolégicas programadas por vez y subsecuentes del servicio estomatoldgico.
de Salud Bucal 100.
14 | Prevencién y Control de la|1.2.1 Proceso Numero de eventos de capacitacién en |Numero de eventos de capacitacion 123 | Eventos de capacitacion dirigidos al personal de 3
Tuberculosis tuberculosis realizados en tuberculosis programados salud sobre la prevencién y control de la
tuberculosis, realizados en las entidades
federativas.
14 | Prevencién y Control de la|1.5.1 Proceso Numero de sintomaticos respiratorios | Nimero de sintomaticos respiratorios 308,377 [ Cobertura de deteccion de sintométicos 14,243
Tuberculosis identificados programados respiratorios
14 | Prevencion y Control de la|1.5.2 Proceso Numero de casos de tuberculosis | Nimero total de casos registrados de 14,191 | Tratamiento a los casos de tuberculosis 834
Tuberculosis ingresados a tratamiento tuberculosis programados registrados (Casos Nuevos y re-tratamientos)
14 | Prevencion y Control de la|1.5.3 Proceso NUmero de contactos menores de 5 afios [ NOmero de contactos menores de 5 2,562 | Cobertura de Terapia Preventiva con Isoniacida 151
Tuberculosis de edad con terapia preventiva con |afios de edad con terapia preventiva (TPI) a nifias y nifios menores de 5 afios de
isoniacida con isoniacida programados edad contactos de pacientes de tuberculosis
14 | Prevencion y Control de la|2.4.1 Proceso Numero de personas con tuberculosis [ NOmero de personas con tuberculosis 287 | Tratamiento de personas con tuberculosis 22
Tuberculosis farmacorresistente que ingresaron al | farmacorresistente para recibir farmacorresistente dianosticados
tratamiento con farmacos de segunda|esquema de tratamiento  con
linea. farmacos de segunda linea
programados.
14 | Prevencion y Control de la|3.4.1 Proceso Numero de personas con VIH que|Numero de personas con VIH 11,104 | Administrar terapia preventiva con isoniacida a 200
Tuberculosis requirieron  terapia  preventiva  con | programadas para terapia preventiva personas con VIH que la requieran.
isoniacida con isoniacida
14 | Prevencion y Control de la|5.1.1 Proceso Numero de visitas de asesoria y|Numero de visitas de asesoria y 673 | Realizacion de visitas de asesoria y supervision 16
Tuberculosis supervision realizadas supervisién programadas programadas por nivel estatal a los niveles
locales.
15 | Eliminacién de la Lepra 111 Proceso Numero de eventos de capacitacion de | Numero de eventos de capacitacion 33| Porcentaje de cumplimiento de eventos de 1
lepra realizados. de lepra programados. capacitacion enfocados al manejo integral de
todas las personas afectadas por lepra.
15 | Eliminacién de la Lepra 1.2.1 Resultado Casos nuevos de lepra identificados. Casos nuevos de lepra programados. 100 | Porcentaje de casos nuevos de lepra 10

encontrados de manera trimestral entre
contactos de pacientes y en sintomaticos
dermatolégicos.
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15 | Eliminacion de la Lepra 211 Resultado Numero de _baciloscopias e | Numero de baciloscopias e 3,603 | Porcentaje de toma de baciloscopias e 212
histopatologias realizadas a casos en | histopatologias programadas a casos histopatologias ~ realizadas a casos en
prevalencia y en vigilancia [en prevalencia y en vigilancia prevalencia y en vigilancia postratamiento.
postratamiento. postratamiento.
16 |Atencion de Urgencias|1.1.1 Proceso Reuniones del Comité Estatal para la|Reuniones del Comité Estatal para la 128 | Verificar la realizacion de las reuniones 4
Epidemioldgicas y Seguridad en Salud realizadas. Seguridad en Salud programadas. ordinarias trimestrales del Comité Estatal para la
Desastres Seguridad en Salud durante el afio. Total 4
estatal.
16 |Atencion de Urgencias|3.1.1 Proceso Cursos de capacitacion realizados Cursos de capacitacion programados 64 | Cursos de capacitacion realizados por la entidad 2
Epidemiolégicas y federativa para el personal involucrado en la
Desastres operacion del programa.
16 |Atencion de Urgencias|4.1.1 Estructura Kits de reservas estratégicas integrados. [Kits de reservas estratégicas 96 | Integracioén de kits de insumos y medicamentos 3
Epidemiolégicas y programados para la atencién de emergencias en salud.
Desastres
16 |Atencion de Urgencias|5.1.1 Resultado Total de emergencias en salud (brotes y [ Total de emergencias en salud 100 [Emergencias en salud atendidas con 95
Epidemiolégicas y desastres) atendidas en menos de 48 | (brotes y desastres) registradas oportunidad (brotes en menos de 24 hrs. y
Desastres horas desastres en menos de 48 hrs.)
16 |Atencion de Urgencias|5.2.1 Proceso Supervisiones a jurisdicciones sanitarias | Supervisiones a jurisdicciones 64 | Visitas de supervision a jurisdicciones sanitarias 4
Epidemiolégicas y realizadas sanitarias programadas para verificar la implementacion y operacion del
Desastres programa.
17 | Prevencion de|1.1.1 Proceso Reuniones trimestrales del Grupo | Reuniones trimestrales del Grupo 128 | Verificar la realizacion de las reuniones 4
Enfermedades  Diarreicas Técnico Estatal e Intersectorial de EDA y | Técnico Estatal e Intersectorial de ordinarias del Grupo Técnico Estatal e
Agudas y Célera célera realizadas EDA y célera programadas. Intersectorial de EDA y célera. Total 4 estatal.
17 | Prevencion . def211 Resultado Casos de EDA de unidades de salud|Total estatal de EDAS notificadas en 2| Se refiere al porcentaje de casos de EDA que 2
Enfermedades  Diarreicas seleccionadas con muestra de hisopo el SUIVE de las unidades de salud acuden a unidades de atencion del sector salud
Agudas y Célera rectal. seleccionadas. seleccionadas, a quienes se le obtiene muestra
con hisopo rectal para busqueda de V. cholerae;
minimo al 2% de los casos de EDA que acuden
a la unidad.
17 | Prevencion de[3.1.1 Proceso Camparias de prevencion realizadas. Campafias de prevencién programas. 32| Realizacion de campafias de prevencién para 2
Enfermedades  Diarreicas EDAy Célera.
Agudas y Célera
17 | Prevencion de|3.1.2 Proceso Operativos preventivos en areas de |Operativos preventivos en areas de 32(Se refiere a la realizacion de operativos 1
Enfermedades  Diarreicas riesgo realizados riesgo programados preventivos en areas de riesgo, por ejemplo en
Agudas y Colera ferias, periodos vacacionales, fiestas religiosas,
etc.
17 | Prevencion de(4.1.1 Estructura Kits de insumos y medicamentos |kits de insumos y medicamentos 160 | Integracién de kits de insumos y medicamentos 2
Enfermedades  Diarreicas integrados por el Estado programados por el estado para la atencién médica de casos de diarrea y
Agudas y Célera sospechosos de célera en unidades de salud.
17 | Prevencion de|5.1.1 Proceso NUmero de cursos-talleres realizados en | Ndmero de cursos-talleres 64 | Realizacion de cursos yl/o talleres para 2
Enfermedades  Diarreicas referencia al programa de prevencién de [ programados en referencia al desarrollar habilidades y destrezas en los temas
Agudas y Célera EDA/Célera programa  de prevencién  de del programa de Prevencion de EDA/Célera
EDA/Célera
17 | Prevencion ~ de(521 Proceso Supervisiones a jurisdicciones sanitarias | Supervisiones a jurisdicciones 64 | Visitas de supervision a jurisdicciones sanitarias 2
Enfermedades  Diarreicas realizadas sanitarias programadas para verificar la implementacioén y operacién del
Agudas y Célera programa.
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Respuesta al|2.2.1 Proceso Condones distribuidos a personas | Personas en TAR registrados en el 194 | Mide el numero de condones distribuidos en el afio por 194
VIH/SIDA e ITS con VIH e ITS en Servicios | SALVAR. persona con VIH e ITS que acuden a los servicios
Especializados. especializados (Sais y Capasits).
1 Respuesta al4.1.1 Resultado Personas seropositivas no tratadas | Personas seropositivas no tratadas 100 | Es la proporcién de personas no tratadas anteriormente con 100
VIH/SIDA e ITS anteriormente cuyo primer recuento | anteriormente que tuvieron el primer un recuento de linfocitos CD4 menor a 200 células/pl, con
de linfocitos CD4 fue menor a 200 | recuento de linfocitos CD4 en el afio en respecto a la meta de personas no tratadas anteriormente,
células/pl en la SS. la SS que tuvieron un primer recuento de CD4 durante el periodo
de notificacion en la Secretaria de Salud (SS).
1 Respuesta al{4.2.1 Resultado Personas con al menos 6 meses en | Personas con al menos 6 meses en 75 [ Mide impacto de la terapia ARV (TAR) en las personas con al 75
VIH/SIDA e ITS tratamiento ARV en la Secretaria de | tratamiento ARV en la Secretaria de menos 6 meses en TAR en la Secretaria de Salud, a través
Salud con carga viral indetectable. Salud. del porcentaje de personas con carga viral indetectable con 6
meses 0 mas en TAR, con respecto al total de personas con
6 meses 0 mas en tratamiento.
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1 Respuesta al|5.1.1 Proceso Consultas de ITS subsecuentes en | Consultas de ITS de primera vez en la 100 | Intenta analizar el proceso de atencion y seguimiento de las 100
VIH/SIDA e ITS la Secretaria de Salud. Secretaria de Salud. ITS en la Secretaria de Salud, a través de la relacion de las
consultas de primera vez y subsecuentes. Supone que las
consultas subsecuentes deben ser mayores o iguales a las
consultas de primera vez, toda vez que un caso de ITS
requiere de un minimo de dos visitas para su control.
1 Respuesta al[6.2.1 Resultado Porcentaje de cambio entre el afio [ Meta de porcentaje de cambio entre el 100 | Mide el porcentaje de cumplimiento del cambio entre el afio 100
VIH/SIDA e ITS base y el afio de registro de casos | afio base y el afio de registro de casos base (2013) y el afio de registro de casos nuevos
nuevos confirmados de VIH y sida | nuevos confirmados de VIH y sida por confirmados de VIH y sida por transmisién vertical, con
por transmisién vertical. transmision vertical. respecto a la meta de cambio anual.
ROO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
No PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Vacunacién Universal |1.1.1 Resultado Numero de nifios menores de un afio de | Nifios menores de un afio de edad para la 90 | Porcentaje de cobertura de vacunaciéon con 90
edad con esquema completo de |Secretaria de Salud. esquema completo en menores de un afio de
vacunacion. edad
1 Vacunacién Universal |1.2.1 Resultado Total de niflas con segunda dosis de |Poblacién de nifias de 10 afios para la 90 | Cobertura de vacuna VPH aplicada en 90
Vacuna contra VPH Secretaria de Salud. Semanas Nacionales de Salud
1 Vacunacion Universal |1.3.1 Proceso Nimero de capacitaciones realizadas del [ Total de capacitaciones para personal de 90 | Capacitaciones realizadas del Programa de 90
Programa de Vacunacion Universal a|salud programadas por el Programa de Vacunacion Universal al personal de salud
personal de salud Vacunacién Universal involucrado.
1 Vacunacién Universal |1.4.1 Proceso NUmero de supervisiones realizadas al [ Nimero de supervisiones programadas al 90 | Supervisiones realizadas del Programa de 90
Programa de Vacunacién Universal. Programa de Vacunacién Universal. Vacunacién Universal.
1 Vacunacién Universal |1.5.1 Resultado Dosis de vacunas de SRP registradas en | Nifios de un afio de edad de acuerdo a la 95 | Cobertura de vacunaciéon de SRP al afio de 95
el SIS Distribucion Poblacional de Responsabilidad edad
Institucional para la Secretaria de Salud
2 Salud para la Infancia|1.2.1 Proceso Namero de menores de 10 afios en control | Total de menores de 10 afios de edad con 80 | Proporciéon de menores de 10 afios de edad 100
y la Adolescencia nutricional por desnutricién o bajo peso desnutricién o bajo peso con desnutriciébn o bajo peso, ingresados a
control nutricional.
2 Salud para la Infancia|1.2.2 Proceso NUmero de menores de 10 afios de edad | Total de menores de 10 afios de edad con 80 | Proporciéon de nifios menores de 10 afios de 100
y la Adolescencia en control nutricional por sobrepeso u |sobre peso u obesidad. edad con sobrepeso u obesidad ingresados a
obesidad. control nutricional.
2 Salud para la Infancia|1.4.1 Proceso Nimero de adolescentes de 10 a 19 afios | Numero de adolescentes de 10 a 19 afios que 90 | El Porcentaje de adolescentes de 10 a 19 afios 100
y la Adolescencia con medicién de IMC. acuden a consulta. que se les aplica el IMC en consulta.
2 Salud para la Infancia|2.2.1 Proceso Nimero de  sesiones informativas | NUmero de sesiones informativas 90 [ El Porcentaje de sesiones informativas para 100
y la Adolescencia realizadas para adolescentes, madres, | programadas para adolescentes, madres, adolescentes, madres, padres y/o tutores en
padres y/o tutores en prevencion de |padres y/o tutores en prevencién de violencia prevencién de violencia.
violencia.
2 Salud para la Infancia|2.2.2 Proceso NUmero de intervenciones de prevencion | Nimero de intervenciones de prevencién de 70| El Porcentaje de intervenciones de prevencion 100
y la Adolescencia de violencia en la familia y la comunidad | violencia en la familia y la comunidad de violencia en la familia y la comunidad.
realizadas. programadas.
2 Salud para la Infancia|3.1.1 Proceso Nimero de supervisiones realizadas al|Numero de supervisiones programadas al 80| La proporcion de supervisiones realizadas al 100
y la Adolescencia Programa de Atencién a la Salud de la|Programa de Atencion a la Salud de la Programa de Atencion a la Salud de la Infancia
Infancia y la Adolescencia en el afio. Infancia y la Adolescencia en el afio. y la Adolescencia en el afio.
2 Salud para la Infancia|4.1.1 Proceso Numero de personal de salud en contacto | Total de personal de los Servicios de Salud 20 | La proporcion del personal de Salud del primer 30
y la Adolescencia con el paciente del primer nivel de|del primer nivel de atencién en contacto con nivel de atencién en contacto con el paciente,
atencion, capacitado en atencién integrada | el paciente. capacitado en temas de atencién integrada en
en la infancia y la adolescencia. la infancia y la adolescencia en modalidad
presencial o a distancia.
2 Salud para la Infancia |4.1.2 Proceso Nimero de Madres capacitadas e | Total de madres estimadas de menores de 10 70|La proporcion de madres capacitadas e 70
y la Adolescencia informadas en temas de Atencién|afios de edad, responsabilidad de la informadas en Atencién Integrada en la
Integrada en la Infancia en el primer nivel | Secretaria de Salud Infancia.
de atencion.
2 Salud para la Infancia|5.1.1 Proceso Nimero de menores de cinco afios con | Total de menores de cinco afios de edad con 98 [ Los menores de cinco afios con Enfermedad 98
y la Adolescencia Enfermedad Diarreica Aguda de primera [ Enfermedad Diarreica Aguda de primera vez. Diarreica Aguda que reciben tratamiento con
vez que reciben tratamiento con Plan Plan Ay B.
AyB.
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la Adolescencia

las aulas

Salud para la Infancia |5.1.2 Proceso Nimero de menores de cinco afios de | Total de menores de cinco afios de edad que 2|Los menores de cinco afios de edad con 2
y la Adolescencia edad con Enfermedad Diarreica Aguda de | acuden a consulta de primera vez en el afio, Enfermedad Diarreica Aguda que reciben
primera vez que reciben tratamiento con | por Enfermedad Diarreica Aguda. tratamiento con Plan C de hidratacién
Plan C.
Salud para la Infancia|5.2.1 Proceso NUmero de menores de cinco afios de | Total de menores de cinco afios de edad con 70| La proporcién de menores de cinco afios de 70
y la Adolescencia edad con Infeccién Respiratoria Aguda de | Infeccién Respiratoria Aguda de primera vez. edad con Infeccion Respiratoria Aguda de
primera vez que reciben tratamiento primera vez que reciben tratamiento
sintomatico. sintomatico.
Salud para la Infancia|5.3.1 Proceso Nimero de sesiones realizadas del Comité | Total de sesiones programadas del Comité de 90 |La Proporcion de sesiones realizadas del 100
y la Adolescencia de Estrategias para la Reduccion de la|Estrategias para la Reducciéon de la Comité de Estrategias para la Reduccion de la
Mortalidad en la Infancia en el periodo. Mortalidad en la Infancia. Mortalidad en la Infancia respecto a las
programadas.
Salud para la Infancia |5.4.1 Proceso Numero de Consultas del Nifio Sano, de | Total de consultas de primera vez en el afio, a 45| La proporcion de menores de un afio de edad 45
y la Adolescencia primera vez, otorgadas a menores de un|menores de un afio de edad. que recibieron Consulta del Nifio Sano de
afio de edad. primera vez.
Salud para la Infancia [5.5.1 Proceso NUmero de menores de cinco afios de | Total de menores de cinco afios de edad 20 | El porcentaje de menores de 5 afios de edad 20
y la Adolescencia edad evaluados por primera vez en el afio | atendidos en consulta del nifio sano. tamizados con la Evaluacién del Desarrollo
con la prueba de Evaluacién del Desarrollo Infantil en la consulta del nifio sano
Infantil.
Salud para la Infancia|5.5.2 Proceso NUmero de menores de cinco afios de | Total de menores de cinco afios de edad con 60 | La proporcién de menores de cinco afios de 60
y la Adolescencia edad que reciben estimulacién temprana | resultado global, normal o rezago, en la edad que acudieron por primera vez en el afio,
por primera vez en el afo. Evaluacion del Desarrollo Infantil. a sesiones de estimulacion temprana.
Salud para la Infancia [6.1.1 Proceso Numero de Jurisdicciones Sanitarias que | Total de Jurisdicciones Sanitarias del Estado. 100 | El Porcentaje de Jurisdicciones Sanitarias que 100
y la Adolescencia realizaron la Semana de Salud de la realizaron la Semana Nacional de Salud de la
Adolescencia en el Estado. Adolescencia en cada Entidad Federativa.
Salud para la Infancia |6.2.1 Proceso Nimero de Grupos de Adolescentes|Total de Grupos de Adolescentes Promotores 4|El Total de Grupos de Adolescentes 50
y la Adolescencia Promotores de la Salud operando en la|de la Salud programados en cada Entidad Promotores de la Salud operando en cada
Entidad Federativa. Federativa Entidad Federativa.
Salud para la Infancia | 6.3.1 Proceso NUmero de Reuniones del Grupo de |Total de Reuniones del Grupo de Atencién 5| El Total de reuniones del Grupo de Atencién 100
y la Adolescencia Atencion Integral para la Salud de la|Integral para la Salud de la Adolescencia Integral para la Salud de la Adolescencia
Adolescencia realizadas anualmente. programadas anualmente. (GAIA), en el afio.
Cancer en la Infancia y [ 1.1.1 Proceso Numero supervisiones realizadas a los|Nimero supervisiones programadas a los 90 | Supervisiones realizadas a unidades médicas 90
la Adolescencia procesos del Programa de Céancer en|procesos del Programa de Céancer en acreditadas en oncologia pediatrica y de primer
Unidades de Primer Nivel de Atencién y |Unidades de Primer Nivel de Atencién y la(s) nivel de atencion
la(s) UMA que realizan acciones del|UMA que realizan acciones del programa de
programa de Céncer. Céncer.
Céncer en la Infanciay |1.2.1 Proceso Nimero de acuerdos resueltos por tema | Total de acuerdos generados por tema en los 90 [ Evaluacion de los Consejos Estatales de 90
la Adolescencia en los COECIA y sus comités COECIA y sus comités Prevencion y Tratamiento del Cancer en la
Infancia y Adolescencia (COECIA)
Cancer en la Infanciay | 2.1.1 Proceso Numero de capacitaciones realizadas en|Total de capacitaciones programadas en 80 | Capacitacion a Médicos pasantes en primer 80
la Adolescencia prevencion y atencion de cancer en la|prevencion y atencion de cancer en la infancia nivel de atencion, Médicos Generales y
infancia y adolescencia y adolescencia Pediatras del ler. y 20. nivel de atencion; asi
como a personal de enfermeria de la Unidad
Médica Acreditada.
Cancer en la Infanciay [ 2.1.2 Proceso Nimero de talleres realizados de [ Nimero de talleres de bisqueda intencionada 100 | Talleres de busqueda intencionada de casos 100
la Adolescencia Busqueda intencionada de casos con|de casos con sospecha de céancer con sospecha de cancer
sospecha de cancer. programados
Céncer en la Infancia y | 2.1.3 Resultado Nimero de casos de cancer en menores | Total de casos de cancer en menores de 18 100 | Deteccién temprana de casos de cancer en 100
la Adolescencia de 18 afios diagnosticados en etapas | afios diagnosticados menores de 18 afios
tempranas
Cancer en la Infanciay | 2.2.1 Proceso Material difundido para la deteccion | Material elaborado para la deteccién oportuna 100 | Material de difusién para la deteccién oportuna 100
la Adolescencia oportuna de cancer en menores de 18 |de cancer menores de 18 afios de edad de cancer en menores de 18 afios de edad
afios de edad
Cancer en la Infanciay [ 3.1.1 Proceso NUmero de casos capturados en el|Total de casos registrados en el Sistema del 99 | Evaluacion y andlisis de los sistemas de 99
la Adolescencia Registro de Cancer en Nifios y|[Fondo de Proteccion contra Gastos informacién relacionados al cancer en la
Adolescentes Catastréficos infancia y adolescencia
Cancer en la Infanciay | 3.3.1 Proceso Nimero de pacientes con cancer con|Numero de pacientes diagnosticados 100 | Dar seguimiento a los Pacientes menores de 100
la Adolescencia seguimiento 18 afios con cancer
Céancer en la Infanciay [4.2.1 Proceso NUmero de Aulas activadas NUmero de Aulas programadas a activar 100 | Activar las Aulas de Sigamos Aprendiendo en 100
la Adolescencia el Hospital en las entidades federativas
Céncer en la Infancia 'y | 4.2.2 Proceso Material entregado Material programado a entregarse a las aulas 100 | Asignacion de material para dotar de insumos 100

INDICE: Representado por: Ndmero de Estrategia, Nimero de Linea de Accion, Nimero de Actividad General y Namero de Accién Especifica.
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ANEXO 5

Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
2 SINAVE ~ (Componente  de(5.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Sustancias bioldgicas 1.00 114,842.00 114,842.00
Vigilancia por Laboratorio) Descripcion complementaria: Reactivos y Biol6gicos en general elaborados por el Instituto
de Diagnostico y Referencia Epidemioldgicos a solicitud de los Laboratorios Estatales de
Salud Publica
TOTAL: 114,842.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
FINANCIAMIENTO UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
4 Planificacion Familiar y|2.7.11 Anexo IV - Apoyo Federal Levonorgestrel. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.03 mg Envase con 35 55.00 22,684.00 1,247,620.00
Anticoncepcion Grageas.
Descripciéon complementaria: HORMONAL PARA APEO
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.2 Anexo IV - Apoyo Federal Noretisterona. Solucién inyectable oleosa. Cada ampolleta contiene: Enantato de 35.50 2,441.00 86,655.50
Anticoncepcion noretisterona 200 mg Envase con una ampolleta de 1 ml.
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.3 Anexo IV - Apoyo Federal Norelgestromina-etinilestradiol. Parche. Cada parche contiene: Norelgestromina 177.00 4,750.00 840,750.00
Anticoncepcién 6.00 mg Etinilestradiol 0.60 mg Envase con 3 Parches.
4 Planificacion Familiar y|2.7.15 Anexo IV - Apoyo Federal Etonogestrel. Implante El Implante contiene: Etonogestrel 68.0 mg Envase con un 1,276.70 830.00 1,059,661.00
Anticoncepcién Implante y aplicador.
4 Planificaci(')n_ i Familiar y|27.1.7 Anexo IV - Apoyo Federal Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas. 0.70 2,405,800.00 1,684,060.00
Anticoncepcion Descripcién complementaria: PRECIO POR PIEZA UNITARIA
4 Planificacion Familiar y|2.7.1.9 Anexo IV - Apoyo Federal Dispositivo intrauterino (anticonceptivo) estéril “t” 11.00 30,900.00 339,900.00
Anticoncepcion
4 Planificacién Familiar y|2.7.1.10 Anexo IV - Apoyo Federal Dispositivos. Dispositivo Intrauterino, T de cobre para nuliparas, estéril, con 380 mm2 40.00 4,350.00 174,000.00
Anticoncepcién de cobre enrollado con bordes redondos, con longitud horizontal de 22.20 a 23.20 mm,
longitud vertical de 28.0 a 30.0 mm, filamento de 20 a 25 cm, bastidor con una mezcla
del 77 al 85% de plastico grado médico y del 15 al 23% de sulfato de bario, con tubo
insertor y aplicador montable con tope cervical. Pieza.
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5 Prevencién y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Emtricitabina-tenofovir disoproxil fumarato. Tableta Recubierta Cada Tableta Recubierta 2,124.62 60.00 127,477.20
Violencia Familiar y de Género contiene: Tenofovir disoproxil Fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir
disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.
Descripcién complementaria: Truvada
5 Prevencion y Atencion de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg 2,656.00 60.00 159,360.00
Violencia Familiar y de Género Envase con 120 Tabletas.
Descripcién complementaria: Kaletra (Adultos)
5 Prevencion y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg 1,320.00 20.00 26,400.00
Violencia Familiar y de Género Envase con 60 Tabletas.
Descripcién complementaria: Kaletra (Menores de 9 a 15 afios)
5 Prevencion y Atencion de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g 2,056.80 6.00 12,340.80
Violencia Familiar y de Género Envase frasco &mbar con 160 ml y dosificador.
Descripcién complementaria: Kaletra (Menores de 9 afios)
5 Prevencion y Atencién de la|7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml y 1,002.10 3.00 3,006.30
Violencia Familiar y de Género dosificador.
Descripcién complementaria: 3TC (Menores de 9 afios)
TOTAL: 5,761,230.80
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 Prevenciéon y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.l., Penicilina G Benzatinica 100,000 300.00 26.00 7,800.00
Rabia Humana U.l., Dihidroestreptomicina base 200 mg., C.b.p. 1 ml. Frasco con 100 ml.
1 Prevencion y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario) 280.00 284.00 79,520.00
Rabia Humana Descripcién complementaria: Frasco con diluyente 5 ml
1 Prevencion y Control de la|3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario) 103.02 102.00 10,508.04
Rabia Humana Descripcién complementaria: Frasco con solucién inyectable, 25 ml
4 Prevencion y Control de|6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 16,055.00 8.00 128,440.00
Dengue y Otros Vectores Descripcion  complementaria: Larvicida microbiano BTl al 37.4% en granulos
dispersables, cajas con 24 tarros de 500 gramos
4 Prevencién y Control de[6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 22,575.00 10.00 225,750.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Larvicida Biorracional granular al 2.5% en saco de
18.348 kg
4 Prevencion y Control de|6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 16,300.00 9.00 146,700.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 1.3% en sacos de
18.1 kilogramos
4 Prevencién y Control de|[6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 110,820.00 18.00 1,994,760.00
Dengue y Otros Vectores Descripciéon complementaria: Adulticida organofosforado en base oleosa al 13.624% en
tambos de 208 litros
4 Prevencién y Control de|6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 16,300.00 74.00 1,206,200.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria:  Adulticida organofosforado al 49% concentrado
emulsionable en caja con 12 litros
4 Prevencién y Control de|[6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 110,820.00 85.00 9,419,700.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida organofosforado en base oleosa al 13.624% en
tambos de 208 litros
4 Prevencién y Control de[6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 15,780.00 19.00 299,820.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida carbamato al 70% en cufietes de 4.5 kg con 180
sobres de 25 gramos
4 Prevencion y Control de|6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 40,450.00 15.00 606,750.00
Dengue y Otros Vectores Descripcién complementaria: Adulticida carbamato al 76% cufiete de 25 kg con 200
sobres de 125 gramos cada uno
4 Prevencién y Control de|[6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 23,980.00 15.00 359,700.00
Dengue y Otros Vectores Descripcion  complementaria: ~ Adulticida  Piretroide al 9.7%  microencapsulado
concentrado emulsionable en caja con 12 litros
TOTAL: 14,485,648.04
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |2.2.1.4 Ramo 12-Apoyo Federal Jeringas. Para insulina, de plastico grado médico; graduada de 0 a 100 unidades, con 2.50 17,200.00 43,000.00
capacidad de 1 ml. Con aguja de acero inoxidable, longitud 13 mm, calibre 27 G. Estéril y
desechable. Pieza.
Descripcién complementaria: Con aguja integrada

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |2.2.1.9 Ramo 12-Apoyo Federal Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas. 67.24 2,818.00 189,482.32

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.1.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Prueba rapida para la determinacién cualitativa en sangre total de anticuerpos IgG por 1,899.50 1,365.00 2,592,817.50
inmunocromatografia contra el virus de la inmunodeficiencia humana Tipos 1 y 2.
Estuche para minimo 24 pruebas. TATC.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |5.1.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Prueba réapida inmunocromatografica para la determinacién de anticuerpos de 51.62 6,000.00 309,720.00
Treponema pallidum en suero o plasma humano. Con sensabilidad no menor al 95% y
una especificidad no menor al 98% de acuerdo con el certificado de evaluaciéon
diagndstica del Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemiolégicos. Requiere prueba
confirmatoria. Envase para minimo 20 pruebas.
Descripcion complementaria: El nimero de unidades y costo es por prueba.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Atazanavir. Capsula Cada Capsula contiene: Sulfato de atazanavir equivalente a 300 mg 2,723.38 3,926.00 10,691,989.88
de atazanavir. Envase con 30 Céapsulas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml y 835.10 198.00 165,349.80
dosificador.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Tenofovir disoproxil fumarato o tenofovir. Tableta Cada Tableta contiene: Tenofovir 2,000.12 690.00 1,380,082.80
disoproxil fumarato 300 mg o Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg equivalente a 245 mg
de tenofovir disoproxilo Envase con 30 Tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 600 mg 4,978.59 250.00 1,244,647.50
de darunavir Envase con 60 Tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg. Envase 368.11 36.00 13,251.96
con 30 comprimidos recubiertos.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 1,358.63 2,660.00 3,613,955.80
600 mg de abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Emtricitabina-tenofovir disoproxil fumarato. Tableta Recubierta Cada Tableta Recubierta 2,124.62 6,740.00 14,319,938.80
contiene: Tenofovir disoproxil Fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir
disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Etravirina. Tableta Cada Tableta contiene: Etravirina 100 mg Envase con 120 Tabletas. 5,429.27 54.00 293,180.58

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g 1,679.72 266.00 446,805.52
Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Abacavir. Solucién. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g de 578.00 36.00 20,808.00
abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Raltegravir potasico equivalente a 3,716.24 334.00 1,241,224.16
400 mg de raltegravir Envase con 60 Comprimidos.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Ritonavir. Capsula o Tableta Cada Capsula o Tableta contiene Ritonavir 100 mg 2 347.96 2,350.00 817,706.00
envases con 84 Céapsulas cada uno.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg 1,078.00 215.00 231,770.00
Envase con 60 Tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg 2,656.00 5,533.00 14,695,648.00
Envase con 120 Tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Nevirapina. Tableta Cada Tableta contiene: Nevirapina 200 mg Envase con 60 Tabletas. 384.16 466.00 179,018.56

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 mg Envase con 60 Tabletas. 6,556.25 27.00 177,018.75

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta 2,404.15 14,513.00 34,891,428.95
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de tenofovir
300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30 Tabletas.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS |4.2.1.8 FPGC-Fideicomiso Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 400 mg 3,319.06 21.00 69,700.26

de darunavir Envase con 60 Tabletas.

TOTAL:

87,628,545.14
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ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA

No.

PROGRAMA

INDICE

FUENTE DE
FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

Vacunacion Universal

1111

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna b.c.g. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.1 ml de la Suspension
reconstituida de bacilos Atenuados contiene la cepa: Francesa 1173P2 200 000-500 000
UFC o Danesa 1331 200 000-300 000 UFC o Glaxo* 1077 800 000-3 200 000 UFC o
Tokio 172 200 000-3 000 000 UFC o Montreal 200 000-3 200 000 UFC o Moscow 100
000-3 300 000 UFC Envase con frasco &mpula o ampolleta con liofilizado para 10 dosis
y ampolletas con diluyente de 1.0 ml. *Semilla Mérieux.

17.51

53,900.00

943,789.00

Vacunacion Universal

1112

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml
contiene: Antigeno de superficie del Virus de la hepatitis B purificado DNA recombinante
10 ?g Envase con jeringa prellenada con 0.5 ml o frasco &mpula con 0.5 ml.

15.80

118,580.00

1,873,564.00

Vacunacion Universal

1113

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna acelular antipertussis, con toxoides diftérico y tetanico adsorbidos, con vacuna
antipoliomielitica inactivada y con vacuna coné'ugada de haemophilus influenzae tipo b.
Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Toxoide
diftérico purificado > 30 Ul Toxoide tetanico purificado > 40 Ul Toxoide pertlssico
purificado adsorbido 25 ?g Con o sin pertactina 8 ?g Hemaglutinina filamentosa
purificada adsorbida 25 ?g Virus de la poliomielitis tipo 1 inactivado 40 UD* Virus de la
E|o||om|el|t_|s tipo 2 inactivado 8 UD* Virus de la poliomielitis tipo 3 inactivado 32 UD*

aemophilus influenzae Tipo b 10 ?g (conjugado a la proteina tetanica) *Unidades de
antigeno D Envase con 1 dosis en jeringa prellenada de Vacuna acelular Antipertussis
con Toxoides Diftérico y Tetanico Adsorbidos y Vacuna Antipoliomielitica inactivada y 1
dosis en frasco ampula con liofilizado de Vacuna conjugada de Haemophilus influenzae
tipo b, para reconstituir con la Suspensién de la jeringa.

172.70

103,300.00

17,839,910.00

Vacunacion Universal

1118

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna doble viral (sr) contra sarampion y rubéola. Suspension Inyectable Cada dosis
de 0.5 ml de vacuna reconstituida confiene: Virus Atenuados del sarampién cepa
Edmonston-Zagreb (cultivados en células diploides humanas) o cepa Enders o cepa
Schwarz (cultivados en fibroblastos de embrién de pollo) 3.0 log10 a 4.5 log10 DICC50 o
1000 a 32000 DICC50 o 103 a 3.2 x 104 DICC50 Virus Atenuados de la rubéola cepa
Wistar RA 27/3 (cultivados en células diploides humanas MRC-5 o WI-38) > 3.0 log10
g_llccso o >= 1000 DICC50 o >= 103 DICC50 Envase con liofilizado para 10 dosis y
iluyente.

23.16

40,480.00

937,516.80

Vacunacion Universal

1.1.1.17

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna antineumocdccica, Solucion Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene:
Poliosidos Runflcados del Stregtococcus&)neumomae serotipos 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8,
9N, 9V, 10A, 11A, 12F, 14, 158, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F y 33F, cada uno ¢on
25 2g. Envase con frasco ampula de 2.5 mi.

114.61

21,200.00

2,429,732.00

Vacunacion Universal

1.1.1.19

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna de refuerzo contra difteria, tétanos y tos ferina acelular (tdpa). Suspension
Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Toxaide diftérico no menos de 2 Ul (2 0 2.5 Lf)
Toxoide tetanico no menos de 20 Ul (5 Lf) Toxoide pertussis 2.5 6 8 ?g Hemaglutinina
Filamentosa (FHA) 5 6 8 ?g Pertactina (Proteina de Membrana exterior de 69 Kda-PRN)
2.5 6 3 ?g Con o sin Fimbrias tipos 2 y 3 5 ?g Envase con 10 Jeringas. prellenadas con
una dosis de 0.5 ml.

161.70

16,410.00

2,653,497.00

Vacunacion Universal

11121

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspensién Inyectable Cada dosis de 1 ml
contiene: AgsHb 20 ?g Envase con un frasco &mpula con 10 ml (10 dosis).

16.00

4,200.00

67,200.00

Vacunacion Universal

1.1.1.24

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna antiinfluenza. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Fracciones
antigénicas purificadas de Virus de influenza inactivados correSfondlentes a las cepas:
AlCalifornia/7/ 2009 (HIN1) 15 ?g HA A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 ?g HA Cepa analoga
A/Wisconsin/ 15/2009 B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco ampula con
5 ml cada uno (10 dosis).

52.00

159,320.00

8,284,640.00

Vacunacion Universal

1115

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna pentavalente contra rotavirus. Suspension Cada dosis de 2 ml contiene: Serotipo
reordenado G1 2.21 X 106 Ul Serotipo reordenado G2 2.84 X 10 Serotipo
reordenado G3 2.22 X 106 Ul Serotipo reordenado G4 2.04 X 106 Ul Serotipo
reordenado P1 2.29 X 106 Ul Envase con un tubo de plastico con 2 ml.

62.96

94,000.00

5,918,240.00

Vacunacion Universal

1116

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna conjugada neumococica 13-valente. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5
ml contiene: Sacaridos de Streptococcus pneumoniae de los serotipos 1 2.2 ?g 3 2.2 ?g
42279522796A227?296B4.4?g7F 227?99V 2.2 ?g 14 2.2 79 18C 2.2 79 19A 2.

?g 19F 2.2 ?g 23F 2.2 ?g Proteina diftérica CRM197 32 ?g Envase con una jeringa
prellenada de 0.5 ml (1 dosis), y aguja.

183.80

93,220.00

17,133,836.00

Vacunacion Universal

1.1.1.24

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna antiinfluenza. Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Fracciones
antigénicas purificadas de Virus de influenza inactivados correspondientes a las cepas:
AlCalifornia/7/ 2009 (HIN1) 15 ?g HA A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 ?g HA Cepa analoga
A/Wisconsin/ 15/2009 B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco ampula con
5 ml cada uno (10 dosis).

52.00

186,100.00

9,677,200.00

Vacunacion Universal

1215

Anexo IV - Apoyo Federal

Vacuna contra el Virus del papiloma humano. Suspensién Inyectable Cada dosis de
0.5 ml contiene: Proteina L1 Tipo 16 20 ?g Proteina L1 Tipo 18 20 ?g Envase con
1 frasco &mpula con 0.5 ml o jeringa prellenada con 0.5 ml.

156.96

40,600.00

6,372,576.00

TOTAL:

74,131,700.80

Gran total

182,121,966.78

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia, Nimero de Linea de Accion, Nimero de Actividad General y Namero de Accion Especifica.
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APENDICE

La informacion de la distribucion de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportacion Estatal, Oportunidades y Otra, asi como los de la Comisidon Nacional de
Proteccion Social en Salud, CNPSS, ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos Catastréficos, FPGC, no forman parte de los recursos federales ministrados por
“LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL ESTADOQO” con motivo del presente convenio, se colocan sélo para efectos de la evaluaciéon de la eficiencia y eficacia de
“LOS PROGRAMAS”.

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
ANEXO IV FPGC
SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 AP&?}’?&'LON OPORTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL
APOYO APOYO FEDERAL INSUMOS Y
RESch,'NDSA,EBLE, FEDERAL (PRESUPUESTO E |  APOYO FEDERAL
No PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS Y INSUMOS) PRUEBAS DE TOTAL
ACCION CONSEG LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS
FASSA-P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO INSUMOS
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
FASSA-C
CAUSES )
RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 [Promocién de la Salud
Determinantes 0.00 0.00 0.00 3,907,985.96 0.00 0.00 0.00| 3,907,985.96 0.00 0.00 0.00| 3,907,985.96
Sociales
2 | Entornos y
Comunidades 223,425.25 0.00| 223,425.25 1,006,840.00 0.00 0.00 0.00| 1,006,840.00 0.00 0.00 0.00| 1,230,265.25
Saludables
3 | Alimentacién Y| 1,000,000.00 0.00 | 1,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,000,000.00
Actividad Fisica
Total: 1,223,425.25 0.00| 1,223,425.25 4,914,825.96 0.00 0.00 0.00 | 4,914,825.96 0.00 0.00 0.00| 6,138,251.21
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 |Sistema Nacional de
Vigilancia 3,358,574.00 0.00 | 3,358,574.00 2,793,220.00 0.00 0.00 0.00| 2,793,220.00 0.00 0.00 0.00| 6,151,794.00
Epidemiolégica
2 |SINAVE (Componente
de  Vigilancia  por 2,385,184.00 | 114,842.00 | 2,500,026.00 2,700,000.00 0.00 0.00 0.00| 2,700,000.00 0.00 0.00 0.00| 5,200,026.00
Laboratorio)
Total: 5,743,758.00 | 114,842.00 | 5,858,600.00 5,493,220.00 0.00 0.00 0.00 | 5,493,220.00 0.00 0.00 0.0011,351,820.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 |Salud Mental 350,000.00 0.00| 350,000.00 73,107.64 0.00 0.00 0.00| 73,107.64 0.00 0.00 0.00( 423,107.64
Total: 350,000.00 0.00| 350,000.00 73,107.64 0.00 0.00 0.00| 73,107.64 0.00 0.00 0.00( 423,107.64
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 | Seguridad Vial 900,000.00 0.00| 900,000.00 609,021.77 0.00 0.00 0.00| 609,021.77 0.00 0.00 0.00| 1,509,021.77
2 | Prevenci6n de
Accidentes en Grupos 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Vulnerables
Total: 900,000.00 0.00| 900,000.00 609,021.77 0.00 0.00 0.00| 609,021.77 0.00 0.00 0.00| 1,509,021.77
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CNPSS

ANEXO IV FPGC
SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APE%F;TA/;?LO N'| OPORTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL
APOYO APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD RESPONSABLE/ FEDERAL (PRESUPUESTO E| APOYO FEDERAL
No. PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS Y INSUMOS) PRUEBAS DE TOTAL
ACCION CONSEG LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIERO FINANCIEROS
s INSUMOS FASSA.P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO rasenc | FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
100 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 |Prevenciéon y Control del
Cancer de laMujer 11,395,000.00 0.00| 11,395,000.00|  4,713,939.39 0.00 0.00 0.00| 4,713,939.39 0.00 0.00 0.00| 16,108,939.39
2 | salud Materna y Perinatal | 10,467,204.22 000 10467,204.22|  3,611,586.00 0.00 0.00 0.00| 3,611,586.00 0.00 0.00 0.00| 14,078,790.22
3 | Salud Sexual y
Reproductiva para| 2,551,700.00 0.00| 2551,700.00 842,961.60 0.00 0.00 0.00 842,961.60 0.00 0.00 0.00| 3,394,661.60
Adolescentes
4 |Planificacion Familiar y| 5 396 393 60 000| 239639360 3,661,310.10 0.00 0.00 0.00| 3,661,310.10 5,432,646.50 0.00 0.00| 11,490,350.20
Anticoncepcion
5 | Prevencion y Atencién de
la Violencia Familiar y de| 6,065,977.00| 328584.30| 6,394,561.30|  1,563,125.00 0.00 0.00 0.00| 1,563,125.00 0.00 0.00 0.00| 7957,686.30
Género
6 'Sg;fgad de Género en 81,857.00 0.00 81,857.00 192,707.00 0.00 0.00 0.00 192,707.00 0.00 0.00 0.00 274,564.00
Total: 32,958,131.82| 328584.30| 33,286,716.12| 14,585,629.09 0.00 0.00 0.00| 14,585,629.09 5,432,646.50 0.00 0.00| 53,304,991.71
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 | Prevencién y Control de la 9,041.00 97,828.04 106,869.04 8,469,310.30 0.00 0.00 0.00| 8,469,310.30 0.00 0.00 0.00| 8,576,179.34
Rabia Humana
2| Prevencién y Control de la 0.00 0.00 0.00 53,432.00 0.00 0.00 0.00 53,432.00 0.00 0.00 0.00 53,432.00
Brucelosis
3 | Prevencién y Control de la 950,000.00 0.00 950,000.00 175,060.00 0.00 0.00 0.00 175,060.00 0.00 0.00 0.00| 1,125,060.00
Rickettsiosis
4 | Prevencién y Control de
Dongue y Ottos vectores | 3:637.906.16 | 14,387.620.00 |  18,025,726.16 | 85,199,600.00 0.00 0.00 0.00| 85,199,600.00 0.00 0.00 0.00 | 103,225,326.16
5 E;elcj’sgcn'%" y Control del 247,841.18 0.00 247,841.18|  7,399,000.00 0.00 0.00 0.00| 7,399,000.00 0.00 0.00 0.00| 7646,841.18
6 | Eliminacién de la
O e 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
7 | Prevencion y Control de la
Enermedad de Chagas 0.00 0.00 0.00 655,950.00 0.00 0.00 0.00 655,950.00 0.00 0.00 0.00 655,950.00
8 | Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
las Leishmaniasis : : : . : : : : : : . :
9 | Prevencion y Control de la
Intoxicacion por Picadura 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
de Alacran
10| Prevenciony Controlde 12| 747 978,00 0.00 747,978.00|  5154,818.96 0.00 0.00 0.00| 5154818.96 0.00 0.00 000| 5002796.96
11 | Prevencién y Control de la
Obesidad ~y Riesgo| 5920,677.16 000| 5920677.16|  5,308,962.60 0.00 0.00 0.00| 5,308,962.60 0.00 0.00 0.00| 11,229,639.76
Cardiovascular
12 | Atencién del 56,577.84 0.00 56,577.84|  4,208,472.02 0.00 0.00 0.00| 4,208472.02 0.00 0.00 0.00| 4,265,049.86
Envejecimiento
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CNPSS

ANEXO IV FPGC
SMS XXI
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APE%F;TA/;?LO N'| OPORTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL
APOYO APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD RESPONSABLE/ FEDERAL (PRESUPUESTO E| APOYO FEDERAL
No. PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS Y INSUMOS) PRUEBAS DE TOTAL
ACCION CONSEG LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIERO FINANCIEROS
S INSUMOS FASSA-P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSAC FINANCIEROS |  FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA

13 | Prevencion, Deteccién y
Control de los Problemas 140,479.50 0.00 140,479.50 4,995,636.88 0.00 0.00 0.00| 4,995,636.88 0.00 0.00 0.00( 5,136,116.38
de Salud Bucal

14 | Prevencioén y Control de la

Tuberculosis 517,806.00 0.00 517,806.00|  9,850,475.00 0.00 0.00 0.00| 9,850,475.00 0.00 0.00 0.00| 10,368,281.00
15 | Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00 531,000.00 0.00 0.00 0.00 531,000.00 0.00 0.00 0.00 531,000.00
16 |Atencion de Urgencias
Epidemiolégicas y 700,000.00 0.00 700,000.00 552,471.00 0.00 0.00 0.00 552,471.00 0.00 0.00 0.00| 1,252,471.00
Desastres
17 | Prevencién de
Enfermedades Diarreicas 250,000.00 0.00 250,000.00|  2,010,682.78 0.00 0.00 0.00| 2,010,682.78 0.00 0.00 0.00| 2,260,682.78
Agudas y Cdlera
18 | Prevencién y Control de
las Enfermedades 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Respiratorias e Influenza
Total: 13,178,306.84 | 14,485,648.04| 27,663954.88 | 134,564,871.54 0.00 0.00 0.00 | 134,564,871.54 0.00 0.00 0.00 | 162,228,826.42
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 ﬁess"“esm al VIH/SIDA e 369,338.00 | 3,135,019.82| 3,504,357.82|  3,293,103.98 0.00 0.00 0.00| 3,293,103.98 0.00 0.00 95,176,597.32 | 101,974,059.12
Total: 369,338.00 | 3,135,019.82| 3,504,357.82| 3,293,103.98 0.00 0.00 0.00| 329310398 0.00 0.00 95,176,597.32 | 101,974,059.12
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 | Vacunacion Universal 3,915,071.00 | 35,029,848.80 | 38,944,919.80|  8,989,447.00 0.00 0.00 508,550.00| 9,497,997.00|  39,101,852.00 0.00 0.00| 87,544,768.80
2 | Salud para la Infancia y la | 1 365 666,00 0.00| 1,365666.00| 11,044,809.29 0.00 0.00 0.00| 11,944,809.29 0.00 0.00 0.00| 13,310,475.29
Adolescencia
3 |Cancer en lalnfancia y la| (97 gg9 g6 0.00| 1,087,889.66 450,449.00 0.00 0.00 0.00 450,449.00 0.00 0.00 0.00| 1,538,338.66
Adolescencia
Total: 6,368,626.66 | 35,029,848.80 | 41,398,475.46 | 21,384,705.29 0.00 0.00 508,550.00 | 21,893,255.29|  39,101,852.00 0.00 0.00 | 102,393,582.75
Gran Total: 61,091,586.57 | 53,093,942.96 | 114,185,529.53 | 184,918,485.27 0.00 0.00 508,550.00 | 185,427,035.27 |  44,534,498.50 0.00 95,176,597.32 | 439,323,660.62

NOTA: La descripcion detallada de los insumos y servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados
en el Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.

Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de Promocién de la
Salud, Eduardo Jaramillo Navarrete.- Rabrica.- El Director General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Ricardo Juan Garcia
Cavazos.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitldhuac Ruiz Matus.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional de Programas Preventivos y
Control de Enfermedades, Jesus Felipe Gonzélez Roldan.- Rubrica.- La Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud Mental, Maria Virginia Gonzélez
Torres.- Rubrica.- La Directora General del Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA, Patricia Estela Uribe Zafiiga.- Rabrica.- La Secretaria
Técnica del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, Martha Cecilia Hijar Medina.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la
Infancia y la Adolescencia, Ignacio Federico Villasefior Ruiz.- Rubrica.- Por el Ejecutivo del Estado: el Secretario de Salud y Director General del OPD. Servicios de
Salud de Tamaulipas, José Norberto Trevifio y Garcia Manzo.- Rubrica.- El Secretario de Finanzas, Jorge Silvestre Abrego Adame.- Rubrica.
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