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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 Yucatan.

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, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA
"LA SECRETARIA", POR CONDUCTO DEL 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 ZURNIGA, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL
PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; Y EL DR. JUAN LUIS GERARDO DURAN ARENAS, 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 YUCATAN, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA
"EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN", REPRESENTADO POR EL DR. JORGE
EDUARDO MENDOZA MEZQUITA, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD
DE YUCATAN Y EL M.C. ALFREDO FRANCISCO JAVIER DAJER ABIMERHI, SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y
FINANZAS, A LAS QUE AL ACTUAR DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, CONFORME A
LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I Con fecha 16 de marzo de 2013, “LA SECRETARIA” y "EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO
DEL ESTADO DE YUCATAN" 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 participacién de "EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN" con
“LA SECRETARIA”, 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 TERCERA de “EL ACUERDO MARCOQ”, los
Convenios Especificos que al efecto se celebren seran suscritos por EL DR. JORGE EDUARDO
MENDOZA MEZQUITA, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS
DE SALUD DE YUCATAN Y EL M.C. ALFREDO FRANCISCO JAVIER DAJER ABIMERHI,
SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y FINANZAS por parte de "EL PODER EJECUTIVO DEL
GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", y por la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la
Salud por si misma, o asistida por los titulares de las unidades administrativas y 6rganos
desconcentrados que tiene adscritos, por parte de “LA SECRETARIA".

lll.  “LA SECRETARIA” tiene 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 accién 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,
prevencioén y control de enfermedades, las cuales se concretan en 36 Programas de Accion
Especificos, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS".
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DECLARACIONES

I. “LA SECRETARIA” declara que:

1.

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, segun se desprende de lo previsto en los articulos 8, fraccion XVI y 10 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud, asi como el Articulo Unico, fraccién Ill, del Acuerdo mediante el
cual se adscriben organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario
Oficial de la Federacién el 11 de marzo de 2010, modificado por el diverso publicado en el citado
organo de difusion oficial el 12 de enero de 2015, cargo que se acredita con la copia fotostéatica del
nombramiento, la cual se acompafia como parte del Anexo 1 de este instrumento.

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 promocién de la salud,
de control de enfermedades, de salud mental, asi como establecer las estrategias de ejecucion,
coordinacion, direccién, supervision y evaluacion de aquellas politicas aprobadas por el Secretario de
Salud; ademés, 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.

Las direcciones generales de Promocion 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,
apartado B, fracciones XlI, XVII Bis, XIX y XXI, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud,
adscritas a la Subsecretaria de Prevencion 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 o6rganos desconcentrados de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo
establecido en el articulo 2, apartado C, fracciones Il, VII, VIII 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 acompafian como parte del Anexo 1 del presente instrumento.

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 promocién de la salud; participar en el ambito de sus respectivas
competencias en la instrumentacion del Sistema de Proteccién Social en Salud; promover la
celebracion de acuerdos de coordinacion 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”.

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

Para los efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en la calle de
Lieja nimero 7, Colonia Juarez, Cuauhtémoc, Cédigo Postal 06600, en la Ciudad de México.

II. "EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN" declara que:

1.

Que es un Estado Libre y Soberano que forma parte integrante de la Federacion, que el ejercicio del
Poder Ejecutivo se deposita en el Gobernador del Estado, conforme a lo dispuesto por los articulos 4,
40, 42 fraccion | y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, con las
atribuciones y funciones que le confieren la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Yucatan y el Cédigo de la Administracion
Publica de Yucatan y su reglamento
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2. Que el M.C. Alfredo Francisco Javier Dajer Abimerhi, en su caracter de Secretario de Administracion
y Finanzas, asiste a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 11, 22
fraccion 1l, 23, 24, 25, 27, fracciones IV y XVII, 31 fracciones Il, XXX y XXXIV del Cddigo de la
Administracion Publica de Yucatan, cargo que quedd debidamente acreditado con el nombramiento
expedido a su favor por el C. Gobernador Constitucional del Estado de Yucatan, Lic. Rolando
Rodrigo Zapata Bello, de fecha 9 de marzo de 2015

3. Que el Dr. Jorge Eduardo Mendoza Mézquita, en su caracter de Secretario de Salud y Director
General de los Servicios de Salud de Yucatan, asiste a la suscripcion del presente Convenio, de
conformidad con los articulos 22 fraccion VI, 23, 24, 27 fraccion 1V, 35 fracciones | y 1l, 48, 49, 66 y
76 del Cdadigo de la Administracion Publica de Yucatan; y 9 y 10 del Decreto No. 73 publicado el 13
de diciembre de 1996, en el Diario Oficial del Gobierno del Estado de Yucatan, que crea el
Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Puablica Estatal denominado Servicios de
Salud de Yucatén, cargo que quedd debidamente acreditado con el nombramiento expedido a su
favor por el C. Gobernador Constitucional del Estado de Yucatan, Lic. Rolando Rodrigo Zapata Bello,
de fecha 10. de enero de 2013.

4. 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 la Ley de Salud del Estado de Yucatan y en
la Ley General de Salud.

5. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico, sefiala como su
domicilio, el ubicado en el predio ubicado en la Calle 72 ndmero 463 entre 53 y 55 de la Colonia
Centro, C.P. 97000 de la Ciudad de Mérida, Yucatan.

Expuesto lo anterior, 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 de la Administracion Publica
Federal, con cargo a cuyos presupuestos se autorice la ministracién de subsidios, seran responsables en el
ambito de sus competencias, de que éstos se otorguen y ejerzan conforme a las disposiciones generales
aplicables, asi como que dichas ministraciones se sujeten a los criterios de objetividad, equidad,
transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en dicha Ley se sefialan, “LAS PARTES” celebran
el presente Convenio Especifico al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.- El presente Convenio Especifico tiene por objeto ministrar recursos presupuestarios
federales, en caracter de subsidios, asi como insumos federales a "EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO
DEL ESTADO DE YUCATAN" para coordinar su participacion con “LA SECRETARIA”, en términos de lo
previsto en los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley General de Salud, en la ejecucién de
“LOS PROGRAMAS", que comprende la realizacion de intervenciones y el cumplimiento de metas de cada
uno de ellos, a fin de permitir a "EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN" su
adecuada instrumentacion, asi como fortalecer la integralidad de las acciones de Prevencién y Promocion 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 PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN" y “LA SECRETARIA”,
anexos que debidamente firmados por “LAS PARTES” forman parte del mismo.
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La ministracion de recursos federales que efectie “LA SECRETARIA” a "EL PODER EJECUTIVO DEL
GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", se realizara conforme a la tabla siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
CLAVE DEL (Pesos)
No. UNIDAD RESPONSABLE/ PROGRAMA RECURSOS
PROGRAMA DE ACCION INSUMOS
PRESUPUESTARIO PRESUPUESTARIOS TOTAL
FEDERALES FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 Promocion de la Salud vy 0.00 0.00 0.00
Determinantes Sociales
5 Entornos y Comunidades| P018 509,836.00 0.00 509,836.00
Saludables
3 | Alimentacién y Actividad Fisica U008 4,000,000.00 0.00| 4,000,000.00
Subtotal 4,509,836.00 0.00| 4,509,836.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 |Salud Mental P018 2,400,000.00 0.00( 2,400,000.00
Subtotal 2,400,000.00 0.00( 2,400,000.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 |Seguridad Vial P018 1,235,000.00 0.00( 1,235,000.00
5 Prevencion de Accidentes en| P018 100,000.00 0.00 100,000.00
Grupos Vulnerables
Subtotal 1,335,000.00 0.00( 1,335,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Sistema Nacional de Vigilancia| U009 1,650,205.00 0.00| 1,650,205.00
Epidemioldgica
2 SINAVE (Componente de| P018, U009 2,295,637.00 62,693.00| 2,358,330.00
Vigilancia por Laboratorio)
Subtotal 3,945,842.00 62,693.00| 4,008,535.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 |Respuestaal VIH/SIDA e ITS PO16 1,581,000.00 2,742,571.00| 4,323,571.00
Subtotal 1,581,000.00 2,742,571.00| 4,323,571.00
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Prevencion y Control del Cancer| P020 4,305,583.97 0.00| 4,305,583.97
de la Mujer
2 [Salud Materna y Perinatal P020 9,063,679.00 0.00( 9,063,679.00
3 Salud Sexual y Reproductiva| P020 1,664,662.00 0.00| 1,664,662.00
para Adolescentes
4 Planificacion Familiar y| P020 1,098,494.00 0.00| 1,098,494.00
Anticoncepcion
5 Prevencion y Atencion de la| P020 470,626.57 213,111.00 683,737.57
Violencia Familiar y de Género
6 [lgualdad de Género en Salud P020 336,327.00 0.00 336,327.00
Subtotal 16,939,372.54 213,111.00( 17,152,483.54
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 Prevencion y Control de la Rabia| U009 0.00 41,453.96 41,453.96
Humana
5 Prevencion y Control de la| U009 0.00 480.00 480.00
Brucelosis
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3 Prevencion y Control de la| U009 393,492.00 88,400.00 481,892.00
Rickettsiosis
4 Prevencion y Control de Dengue | U009 5,396,202.26| 11,861,512.00( 17,257,714.26
y Otros Vectores
5 Prevencion 'y  Control  del| U009 526,691.47 0.00 526,691.47
Paludismo
6 | Eliminacion de la Oncocercosis 0.00 0.00 0.00
- Prevencion y Control de la| U009 213,887.63 0.00 213,887.63
Enfermedad de Chagas
8 Prevencion y Control de las 0.00 0.00 0.00
Leishmaniasis
Prevencion y Control de la 0.00 0.00 0.00
9 |Intoxicacién por Picadura de
Alacran
10 Prevencion y Control de la| U008 470,800.00 0.00 470,800.00
Diabetes
Prevencion y Control de la| U008 1,418,035.00 0.00| 1,418,035.00
11 |Obesidad y Riesgo
Cardiovascular
12 | Atencion del Envejecimiento U008 94,655.92 0.00 94,655.92
13 Prevencion, Detecciéon y Control| U009 124,146.00 0.00 124,146.00
de los Problemas de Salud Bucal
14 Prevencion y Control de la| U009 0.00 34,402.80 34,402.80
Tuberculosis
15 [Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00
16 Atencion de Urgencias| U009 469,267.30 0.00 469,267.30
Epidemioldgicas y Desastres
17 Prevencion de Enfermedades| U009 307,398.80 0.00 307,398.80
Diarreicas Agudas y Colera
Prevencion y Control de las 0.00 0.00 0.00
18 [Enfermedades Respiratorias e
Influenza
Subtotal 9,414,576.38| 12,026,248.76| 21,440,825.14
RO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 [Vacunacioén Universal E036 2,815,240.00 0.00| 2,815,240.00
5 Salud para la Infancia y la| P0O18 544,740.00 0.00 544,740.00
Adolescencia
3 Céncer en la Infancia y la| P018 468,836.00 0.00 468,836.00
Adolescencia
Subtotal 3,828,816.00 0.00( 3,828,816.00
Total de recursos federales a 43,954,442.92| 15,044,623.76| 58,999,066.68
ministrar a "EL PODER EJECUTIVO
DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE
YUCATAN"

La ministracion de recursos presupuestarios federales que realice “LA SECRETARIA” a “EL PODER
EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN", 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).
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Los recursos presupuestarios federales otorgados a “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE YUCATAN?” 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 “EL PODER EJECUTIVO
DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN”, no asi para “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE YUCATAN".

SEGUNDA. MINISTRACION.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento,
“LA SECRETARIA” ministrara, con cargo a su presupuesto, a “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE YUCATAN”" recursos federales, en caracter de subsidios, hasta por la cantidad de
$58,999,066.68 (CINCUENTA Y OCHO MILLONES NOVECIENTOS NOVENTA Y NUEVE MIL SESENTA Y
SEIS PESOS 68/100 M.N.).

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $43,954,442.92 (CUARENTA Y TRES
MILLONES NOVECIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS
92/100 M.N.), se radicaran a la Secretaria de Administracion y Finanzas de “EL PODER EJECUTIVO DEL
GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", 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”. Dichos recursos se ministraran conforme al Anexo 3.

La Secretaria de Administracion y Finanzas de “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO
DE YUCATAN", se obliga a ministrar los recursos a que se refiere el parrafo anterior 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 un plazo no mayor a 5 dias habiles, contados a partir de que “LA SECRETARIA”
le radique dichos recursos, de conformidad con “EL ACUERDO MARCO".

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

Los recursos presupuestarios federales ministrados, que después de radicados en la Secretaria de
Administracion y Finanzas de “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN”", 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 o0cCiosos,
procediéndose a su reintegro junto con sus rendimientos financieros al Erario Federal (Tesoreria de la
Federacion), dentro de los 15 dias naturales siguientes en que lo requiera “LA SECRETARIA”". Asi mismo,
convienen “LAS PARTES” en que el reintegro a la Tesoreria de la Federacion de los recursos federales
ministrados objeto de este convenio, aplicara también en aquellos casos en que los recursos sean desviados
para propésitos distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO
DEL ESTADO DE YUCATAN?", por un monto total de $15,044,623.76 (QUINCE MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS VEINTITRES PESOS 76/100 M.N.), seran entregados directamente a la
Secretaria de Salud.

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 érganos desconcentrados responsables de “LOS PROGRAMAS”,
podran solicitar su devolucién para reasignarlos.

“LAS PARTES"” convienen expresamente 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 en el ejercicio en curso,
ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacién 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 operacién vinculado con el objeto
del mismo.

TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES.- Para asegurar la
transparencia en la aplicacion y comprobacion de los recursos federales ministrados, “LA SECRETARIA” y
“EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN” convienen en sujetarse
a lo siguiente:
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1. “LA SECRETARIA” verificar4, por conducto de las unidades administrativas u Organos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, que los recursos
presupuestarios federales ministrados e insumos federales suministrados 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 se refiere la Clausula Primera, sin perjuicio de
las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal.

2. Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que “LA SECRETARIA” se compromete
a ministrar y suministrar, respectivamente, a “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE YUCATAN", a través de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS", estardn 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.

3.  “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u o6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podra controlar, vigilar, supervisar, dar seguimiento y evaluar
en todo momento las obligaciones que asume “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE YUCATAN?", asi como la aplicacion y destino de los recursos presupuestarios federales
e insumos federales que se le entregan en el marco del presente instrumento.

4. “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 y, en su caso, determinara la suspensiéon o cancelacion de las subsecuentes
ministraciones de recursos presupuestarios federales, cuando los recursos presupuestarios
entregados no hayan sido aplicados por “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO
DE YUCATAN?", para los fines objeto del presente Convenio Especifico, o bien, se haya aplicado en
contravencién a sus clausulas, en términos de lo establecido en la clausula DECIMA de
“EL ACUERDO MARCO".

5. ‘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 supervisién a efecto de observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, estando obligada
“EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", a la entrega del formato
de certificacion del gasto que se obtenga 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 aplicaciéon de los recursos citados en la
Clausula Primera del presente instrumento.

6. Para el control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacidon de los recursos presupuestarios
federales e insumos federales que en virtud de este instrumento son ministrados y suministrados,
respectivamente, a “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN”,
“LA SECRETARIA” ha implementado el “SIAFFASPE”, como una herramienta informética, utilizada
para apoyar la comprobacion del gasto de los recursos presupuestarios federales ministrados a
“EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN".

CUARTA. INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre “LA SECRETARIA" a
“EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", se aplicaran en las intervenciones
que contemplan “LOS PROGRAMAS” a que se refiere la Clausula Primera del presente instrumento, a fin de
alcanzar las metas con base en los indicadores que se establecen en el Anexo 4 del presente instrumento.

QUINTA. APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que ministre y
suministre, respectivamente, “LA SECRETARIA” a “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO
DE YUCATAN", seran destinados, ejercidos y aplicados en forma exclusiva en las intervenciones y
cumplimiento de metas de acuerdo a los indicadores que contemplan “LOS PROGRAMAS”", en términos de lo
estipulado en la Clausula Primera de este Instrumento.

Los recursos presupuestarios federales, a que refiere el parrafo anterior, deberan ser ejercidos con cargo
a las partidas de gasto autorizadas por las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables
de cada uno de “LOS PROGRAMAS", a través del “SIAFFASPE”", en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-
Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo,
bien o servicio).
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Los recursos presupuestarios federales que se ministren con motivo de la celebracion de este Convenio
Especifico no podran desviarse hacia cuentas en las que “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE YUCATAN" 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, Aportacién Estatal, y Otra, asi como los de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos
Catastroéficos, FPGC, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman parte de los
recursos federales ministrados por “LA SECRETARIA” a “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE YUCATAN” 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 comprobacion de dichos
recursos, seran responsabilidad de quienes tienen a cargo dichas fuentes de financiamiento. En
consecuencia, la informacion de la distribucién de los recursos referidos en el presente parrafo se incluye sélo
para efectos de la evaluacién de la eficiencia y eficacia de “LOS PROGRAMAS".

Las contrataciones de personal que realice “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE
YUCATAN?” con los recursos presupuestarios federales que se ministren con motivo de la celebracion de este
Convenio Especifico, se deberan realizar aplicando los perfiles contenidos en el Catalogo Sectorial de
Puestos vigente, las disposiciones administrativas de contratacion de personal que establezca la Direccion
General de Recursos Humanos de “LA SECRETARIA” y los aspectos técnicos que para la operacion de
“LOS PROGRAMAS” se establezcan en el SIAFFASPE.

Los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales a que se refiere la
Clausula Segunda de este Convenio Especifico, podran destinarse al programa que generd dichos
rendimientos, o bien, a cualquiera de los otros programas previstos en el presente instrumento, en este Ultimo
caso se requerird autorizacion previa de los titulares de las unidades administrativas u érganos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS".

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 PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN"
y previa autorizacion 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 2017 y se demuestre que se cumplio
totalmente con las metas establecidas en el Programa al cual se asignaron los recursos, en términos de lo
pactado en el presente Convenio Especifico.

SEXTA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS.- Los requisitos y
especificaciones, para el ejercicio y comprobaciéon de recursos ministrados a través del presente Convenio,
establecidos en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12, 2017, asi como en
los Criterios para la Comprobacion del Gasto, 2017, registrados en el “SIAFFASPE”, son de caracter
obligatorio para “LAS PARTES” y forman parte integrante del presente instrumento.

SEPTIMA. GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedaran a cargo de “EL PODER
EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN".

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE
YUCATAN".- “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", adicionalmente a las
obligaciones establecidas en “EL ACUERDO MARCOQO”, debera:

I Registrar en el Médulo de Presupuesto-Registro de la Recepcion, del “SIAFFASPE”, dentro de los
5 dias habiles siguientes a la recepcion de los recursos ministrados por “LA SECRETARIA”, objeto
del presente Convenio, el archivo electronico, en formato PDF, el recibo del Comprobante Fiscal
Digital por Internet, CFDI, con el cual acredite la recepcién de dichos recursos.

1. 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.
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VI.

VILI.

VIIL.

XI.

Entregar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u Organos
desconcentrados que tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS?", los certificados del gasto
que se obtengan del “SIAFFASPE", respecto de la comprobacién del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados, asi como de los reintegros a la Tesoreria de la Federacion
que realice “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", 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 normativa aplicable en “LA ENTIDAD".

Obtener la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales
objeto de este Convenio Especifico, la cual debera estar a nombre de la Secretaria de Salud y
cumplir con los requisitos establecidos en los articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la
Federacion, asi como con los requisitos que establezcan los Criterios para la Comprobacion del
Gasto 2017 sefialados en el “SIAFFASPE”. Dicha documentacion comprobatoria se debera
cancelar con la leyenda “Operado”, y se identificara con el nombre de “LOS PROGRAMAS” en los
gue se haya efectuado el gasto.

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 informacion adicional que estas Ultimas llegaran a requerirle.

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 documentacion justificatoria y 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.

Mantener bajo su custodia, a través de la Secretaria de Salud, la documentacion comprobatoria
original de los insumos federales suministrados, hasta en tanto la misma le sea requerida por
‘LA SECRETARIA” 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.

Informar a “LA SECRETARIA", a través de las unidades administrativas u 6Organos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS", mediante los formatos que
se generan a través del Mddulo Informes Trimestrales del “SIAFFASPE”, y con los requisitos
solicitados en dicho Médulo, dentro de los 20 dias habiles siguientes a la terminacion de los tres
primeros trimestres del ejercicio fiscal 2017 y a més tardar el 15 de marzo del 2018, el informe
correspondiente al cuarto trimestre del ejercicio 2017, sobre la aplicacion, destino y resultados
obtenidos de los recursos presupuestarios federales e insumos federales ministrados y
suministrados, respectivamente, asi como del avance de “LOS PROGRAMAS”, incluyendo el
cumplimiento de las intervenciones y metas con base en sus indicadores, a que se refiere la
Clausula Primera 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.

Reportar 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 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 suministren con motivo de este instrumento.

Mantener en condiciones 6ptimas de operacion, los sistemas de red de frio para el mantenimiento
de los insumos y vigilar la vigencia de los insumos federales suministrados de aplicacion directa a
la poblacion estatal, evitando la caducidad de los mismos.
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XIl.

XIII.

XIV.

XV.

XVI.

XVII.

XVIII.

XIX.

XX.

XXI.

XXII.

Verificar que todos los procedimientos referentes a la remodelacion, modificacion, ampliaciéon y
equipamiento de los laboratorios de referencia epidemioldgica que se realicen en “EL PODER
EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN” 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.

Registrar en su contabilidad los recursos presupuestarios federales ministrados e insumos
federales suministrados con motivo del presente Convenio Especifico, de acuerdo con las
disposiciones juridicas aplicables, una vez devengados conforme al avance del ejercicio e informar
de ello en la cuenta publica de la Hacienda Publica Estatal y en los demas informes que le sean
requeridos, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Contratar con recursos de “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE
YUCATAN", 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 consecucién de las intervenciones de
“LOS PROGRAMAS” y, en su caso, proporcionar las facilidades, viaticos y transportacion 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 Enfermedades;
para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, con
cargo los recursos federales que se ministren con motivo del presente Convenio, de acuerdo con lo
que para tal efecto sefialen los Lineamientos por los que se establecen medidas de austeridad en
el gasto de operacion en las dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal, o
bien, con cargo a los recursos de la Secretaria de Salud de “EL PODER EJECUTIVO DEL
GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", de acuerdo con lo que para tal efecto se sefiale en el
“SIAFFASPE".

Entregar de manera mensual a la Direccion General de Recursos Humanos de “LA SECRETARIA”,
los reportes de ndmina del personal contratado con cargo a los recursos que se transfieran con
motivo del presente instrumento, de conformidad con los plazos y por la vigencia establecidos por
“LOS PROGRAMAS”, los cuales deberan contener al menos el nhombre RFC, CURP, cddigo
(de acuerdo al catdlogo de puestos y tabulador de sueldos de las ramas médicas, paramédica y
grupos afines), CLUES, fecha de ingreso, vigencia del contrato, detalle y resumen de precepciones,
deducciones, percepcién neta, quincena de pago.

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 drgano técnico de fiscalizacion de la
legislatura local en “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN".

Publicar el presente Convenio Especifico en el érgano de difusién oficial de “EL PODER
EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN".

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.
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XXII.

XXIV.

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 Quinta del presente instrumento.

La autenticidad de la documentacion justificatoria y comprobatoria de los recursos presupuestarios
federales erogados a que se refiere la fraccion VI de esta Clausula, sera responsabilidad de la Secretaria de

Salud.

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

VI.

VILI.

VIIL

Ministrar los recursos presupuestarios federales a la Secretaria de Administracion y Finanzas de
“EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", sefialados en la
Clausula Primera del presente instrumento de conformidad con el Anexo 3 de este Convenio
Especifico.

Suministrar los insumos federales a la Secretaria de Salud de “EL PODER EJECUTIVO DEL
GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN", 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 y
suministren, respectivamente, 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 PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE YUCATAN" 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 través de la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, a la Secretaria de la Funciéon Publica,
a la Auditoria Superior de la Federacion, a la Secretaria de la Contraloria estatal o equivalente de
“EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?", asi como a la Direccién
General de Programacién, Organizacion y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y, ésta a su vez, ala
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, los casos en que: a) Se determine suspender o cancelar
la ministracién de los recursos presupuestarios federales objeto de este convenio y b) Se reintegre
a la Tesoreria de la Federacion los recursos federales que se hayan ministrados a “EL PODER
EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN".

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 ministrados e insumos
federales suministrados con motivo del presente Convenio Especifico.

Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacién con “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO
DEL ESTADO DE YUCATAN?", sobre el avance en el cumplimiento del objeto del presente
instrumento.
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IX. 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 y suministrados, respectivamente, a “EL PODER EJECUTIVO DEL
GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN" de conformidad con las disposiciones juridicas
aplicables en materia del ejercicio del gasto publico federal, lo anterior, sin perjuicio de las acciones
de control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacién a que hace referencia la Clausula
Novena del presente instrumento.

X. 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.

XI. Emitir a mas tardar el 15 de marzo de 2018, mediante el formato que se genere a través del
“SIAFFASPE” el Acta de Conciliacion de Insumos.

XIl.  Informar sobre la suscripcién de este Convenio Especifico, a la Auditoria Superior de la Federacion.

Xlll.  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 aplicables.

DECIMA. ACCIONES DE CONTROL, VIGILANCIA, SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION.-
Los recursos presupuestarios federales e insumos que ministre “LA SECRETARIA” a “EL PODER
EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN” con motivo del presente instrumento no pierden
su caracter federal, por lo que el control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacion, correspondera a
“LA SECRETARIA", a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizaciéon
federales que correspondan en sus respectivos dmbitos de competencia, sin perjuicio de las acciones de
control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacion que, en coordinacién con las instancias de
fiscalizacion federales, realicen los 6rganos de fiscalizacion de “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO
DEL ESTADO DE YUCATAN" y se llevaran a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas vigentes en
materia del ejercicio del gasto publico federal.

DECIMA PRIMERA. RELACION LABORAL.- Queda expresamente estipulado por “LAS PARTES”", que el
personal contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente
instrumento juridico, guardara relacion laboral Gnicamente con aquella que lo contratd, empleé o comisiond,
por lo que asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningln caso, la otra parte pueda ser
considerada como patrén sustituto o solidario, obligandose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la
otra, en paz y a salvo, frente a cualquier reclamacion, demanda o sancion, que su personal pretendiese fincar
0 entablar en su contra, deslindandose desde ahora de cualquier responsabilidad de caracter laboral, civil,
penal, administrativa o de cualquier otra naturaleza juridica que en ese sentido se les quiera fincar.

DECIMA SEGUNDA. VIGENCIA.- El presente Convenio Especifico comenzara a surtir sus efectos a partir
de la fecha de su suscripcién y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2017.

DECIMA TERCERA. 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 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
organo de difusion oficial de “EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN".

En caso de contingencias para la realizacion de “LOS PROGRAMAS” previstos en este instrumento,
“LAS PARTES” acuerdan tomar las medidas necesarias que permitan afrontar dichas contingencias. En todo
caso, las medidas acordadas seran formalizadas mediante la suscripcién del convenio modificatorio
correspondiente.

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

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

Il Por acuerdo de las partes.
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1. Por no existir la disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos adquiridos por
“LA SECRETARIA”.

V. Por caso fortuito o fuerza mayor.

En el supuesto a que se refiere la fraccion 1V de esta Clausula que motive el incumplimiento a lo pactado,
la contraparte quedara liberada de las obligaciones que le son correlativas, debiendo comunicar a la brevedad
dichas circunstancias mediante escrito firmado por la parte que corresponda.

DECIMA QUINTA. CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse
administrativamente 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 causas que
sefiala “EL ACUERDO MARCOQO".

DECIMA SEXTA. 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 a los dos dias del mes de enero de dos mil diecisiete.

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 YUCATAN POR CONDUCTO DE
"EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN".

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 Promocidn de la Salud

3 | Dr. Cuitlahuac Ruiz Matus Director General de Epidemiologia

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

5 | Dra. Martha Cecilia Hijar Medina Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la

Prevencién de Accidentes

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

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

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

9 [ Dr. Juan Luis Gerardo Duran Arenas 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 PODER EJECUTIVO DEL
GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN?".

1 | Dr. Jorge Eduardo Mendoza Mézquita Secretario de Salud y Director General de los Servicios
de Salud de Yucatan

2 |M.C. Alfredo Francisco Javier D4jer | Secretario de Administraciéony Finanzas
Abimerhi
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C. Pablo Antonio Kuri Morales,
Presente.

Enrique Pefia Nieto, Presidente de los Estados Unidos
Mexicanos, en ejercicio de la facultad que me confiere
el articulo 89, fraccion Il, de la Constitucién Politica de
los Estados Unidos Mexicanos, he tenido a bien
nombrarlo Subsecretario de Prevencion y Promocion de
la Salud de la Secretaria de Salud.

México, Distrito Federal, a 11 de diciembre de 2012.

Rubrica.

Nombramiento revisado conforme a Ilo
dispuesto por el Articulo 43, fraccion IV de
la Ley Orgéanica de la Administracion

Publica Federal
Lic. Alfonso Humberto Castillejos Cervantes
Consejero Juridico del Ejecutivo Federal.

Rdabrica.

De conformidad a lo dispuesto por los articulos 27
fraccion IX de la Ley Organica de la Administracion
Publica Federal; y 12 fracciones V y VI del Reglamento
Interior de esta Secretaria de Gobernacion, queda
registrado con el nimero 56 a foja 3, del “Libro de
Nombramientos de Servidores Publicos que designa el

Ejecutivo Federal”.

México, D.F., 27 de diciembre de 2012.

Rubrica.

TITULAR DE LA UNIDAD DE GOBIERNO

CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 12 ULTIMO
PARRAFO, 34 FRACCION | Y 103 DEL REGLAMENTO
INTERIOR DE LA SECRETARIA DE GOBERNACION.
FIRMA LA DIRECTORA DE COORDINACION POLITICA CON
LOS PODERES DE LA UNION. LIC. MARIA DE LOS
ANGELES ARGUETA SANCHEZ.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la

Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD 069/2013

México, D.F., a 1° de marzo de 2013

NOMBRAMIENTO

Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete

PRESENTE

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, en relacion con el articulo 2, fraccion Xll, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracién Publica Federal y en los numerales 152, fraccion |, inciso a) y 162, del Acuerdo por el que
se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de Carrera, asi
como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos y Organizacion y el

Manual del Servicio Profesional de Carrera, he tenido a bien nombrarle, a partir de esta fecha

DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

Dicha designacién se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, cédigo 12-310-1-CFKC002-0000036-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocién

de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Meérito e Igualdad de Oportunidades"

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lopez

Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la

Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-296/2013

México, D.F., a 16 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO

C. Cuitldhuac Ruiz Matus

PRESENTE

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Interior de la Secretaria de

Salud, en relacion con el articulo 2, fracciéon XIl, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera

en la Administracion Publica Federal y en los numerales 152, fraccién 1, inciso b), subinciso Il y 162 del

Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio

Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos

Humanos y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, he tenido a bien nombrarle, a partir

de esta fecha.

DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccién

General, codigo 12-316-1-CFKA001-0000033-E-L-V, adscrito a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion

de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Meérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lopez

Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carreraen la

Administracién Puablica Federal

Nombramiento No. SSA-C-147

NOMBRAMIENTO

C. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES

Presente

Dr. José Angel Cordova Villalobos, Secretario de Salud, tengo a bien nombrarle con el caracter de:

SERVIDOR PUBLICO DE CARRERA TITULAR

EN EL PUESTO DE SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO

NACIONAL DE SALUD MENTAL

Con el rango de Direccion General con codigo de puesto CFKCO001, sujeto al Sistema de Servicio

Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal, adscrito al Secretariado Técnico del Consejo

Nacional de Salud Mental a partir del 28 de enero de 2010.

Lo anterior con fundamento en los articulos 10 fraccion Il y Tercero Transitorio de la Ley del Servicio

Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal; 5 y Quinto Transitorio de su Reglamento y 7

Fraccion XXIV, del Reglamento Interior vigente de la Secretaria de Salud.

“Mérito e Igualdad de Oportunidades”

México, D.F., a 5 de marzo de 2010.

Dr. José Angel Cérdova Villalobos

Secretario de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la

Administraciéon Publica Federal

Nombramiento No. LD-82/2014

México, D.F., a 01 de marzo de 2014

NOMBRAMIENTO

C. MARTHA CECILIA HIJAR MEDINA

PRESENTE

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, en relacion con el articulo 2, fraccion Xll, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal y en los numerales 152, fraccion I, inciso b), subinciso Il y 162 del
Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio
Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos
Humanos y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, he tenido a bien nombrarle, a partir

de esta fecha.

TITULAR DEL SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL

PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccién
General, cddigo 12-315-1-CFKA001-0000013-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion

de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Meérito e Igualdad de Oportunidades"

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lopez

Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la

Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-364/2014

México, D.F., a 16 de agosto de 2014

NOMBRAMIENTO

LIC. RICARDO JUAN GARCIA CAVAZOS

PRESENTE

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Interior de la Secretaria de

Salud, en relacion con el articulo 2, fracciéon XII, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera

en la Administracion Puablica Federal y en los numerales 152 fraccion |, inciso b), subinciso Il y 162, del

Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio

Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos

Humanos y Organizacién y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, he tenido a bien nombrarle

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y

SALUD REPRODUCTIVA

Dicha designacién se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccién

General, cédigo 12-L00-I-CFKC002-0000034-E-L-V, adscrito al Centro Nacional de Equidad de Género y

Salud Reproductiva con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades"

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lopez

Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la

Administracién Publica Federal

Nombramiento No. LD-302/2013

México, D.F., a 18 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO

C. Jesus Felipe Gonzalez Roldan

PRESENTE

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, en relacion con el articulo 2, fraccion Xll, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal y en los numerales 152, fraccién |, inciso b), subinciso Il y 162 del
Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio
Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos
Humanos y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, he tenido a bien nombrarle, a partir

de esta fecha.

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS

Y CONTROL DE ENFERMEDADES

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccién
General, codigo 12-0O00-1-CFKC002-0000080-E-L-4, adscrito a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion

de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Meérito e Igualdad de Oportunidades"

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lopez

Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la

Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-008/2013

México, D.F., a 1 de febrero de 2013.

NOMBRAMIENTO

DRA. PATRICIA ESTELA URIBE ZUNIGA

Presente

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, en relacion con el articulo 2, fraccion Xll, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal, en los numerales 152, fraccion lll, inciso a) y 162, del Acuerdo
por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio Profesional
de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacién General en materia de Recursos Humanos y
Organizacion y el Manual de Servicio Profesional de Carrera, he tenido a bien nombrarle, a partir de

esta fecha

DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION

Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidora publica de libre designacion, rango de Direccion
General, cédigo 12-K00-1-CFK002-0000022-E-L-C, adscrita a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de

la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo corresponden.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lopez

Secretaria de Salud

Rubrica.
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Nombramiento No. LD-307/2016

DR. JUAN LUIS GERARDO DURAN ARENAS

PRESENTE

Con fundamento en los articulos 2 apartado C, fraccién IX y 7, fracciones XV, XXIV y
XXV, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en relacion con el articulo 2,
fraccion Xll, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion Publica Federal y los numerales 152, fraccion I, inciso b), subinciso Il
y 162, del Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias de
Recursos Humanos y del Servicio Profesional de Carrera, asi como el Manual
Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos vy
Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, me permito hacer de

su conocimiento que a partir de esta fecha, he tenido a bien nhombrarle

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL
PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA

ADOLESCENCIA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre
designacion, rango de Direcciéon General, adscrito al Centro Nacional para la Salud

de la Infancia y la Adolescencia.

Al aceptar la encomienda, Usted ha protestado guardar la Constitucion Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, en los términos del articulo 128 y las leyes que de ella
emanen, asimismo adquiere el compromiso de desempefiarla al limite de su
capacidad y esfuerzo, debiendo siempre actuar con eficiencia, lealtad y honradez en

el desemperio de la misma

Ciudad de México, a 16 de noviembre de 2016.

“Meérito e Ilgualdad de Oportunidades”

EL SECRETARIO DE SALUD

DR. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rubrica.
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GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN

PODER EJECUTIVO

Mérida, Yucatan, a 01 de Enero de 2013.

JORGE EDUARDO MENDOZA MEZQUITA

En uso de las atribuciones que me confieren los articulos 55 fraccién Ill de la
Constitucion Politica del Estado de Yucatan y 14 fraccion IV del Cédigo de
la Administracién Publica de Yucatan y 9 del Decreto que crea el Organismo
Descentralizado de la Administracion Publica Estatal denominada “Servicios de

Salud de Yucatan”, comunico a Usted que en esta fecha he tenido a bien designarle:

SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR
GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE

YUCATAN

Con las facultades y atribuciones que a dicho cargo confieren las disposiciones
legales y reglamentarias respectivas. Por lo que previa la protesta de ley, entrara

Usted en ejercicio de dicha funcién.

SUFRAGIO EFECTIVO, NO REELECCION

LIC. ROLANDO RODRIGO ZAPATA BELLO
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO

Rdubrica.

LIC. VICTOR E. CABALLERO DURAN
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO

Rubrica.
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GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN

PODER EJECUTIVO

Mérida, Yucatan, a 09 de Marzo de 2015.

ALFREDO FRANCISCO JAVIER DAJER
ABIMERHI

En uso de las atribuciones que me confieren los articulos 55 fraccion Ill de la
Constitucion Politica del Estado de Yucatdn y 14 fraccion IV del Cédigo de

la Administracion Puablica de Yucatan, comunico a Usted que en esta fecha he tenido

a bien designarle:

SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y

FINANZAS

Con las facultades y atribuciones que a dicho cargo confieren las disposiciones
legales y reglamentarias respectivas. Por lo que previa la protesta de ley, entrara

Usted en ejercicio de dicha funcion.

SUFRAGIO EFECTIVO, NO REELECCION

LIC. ROLANDO RODRIGO ZAPATA BELLO
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO

Rdabrica.

C. ROBERTO ANTONIO RODRIGUEZ ASAF
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO

Rubrica.



ANEXO 2

Identificacién 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)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION ANEXO IV EPGC FPGC
ESPECIFICO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL APOYO APOYO FEDERAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Promocién de la
Salud y
1 X 0.00 0.00 0.00 875,676.54 0.00 0.00 875,676.54 0.00 0.00 0.00 875,676.54
Determinantes
Sociales
Entornos y
2 Comunidades 0.00 509,836.00 509,836.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 509,836.00
Saludables
Alimentacion y
3 . . 0.00| 4,000,000.00] 4,000,000.00 225,000.00 0.00 0.00 225,000.00 0.00 0.00 0.00( 4,225,000.00
Actividad Fisica
TOTALES 0.00( 4,509,836.00| 4,509,836.00 1,100,676.54 0.00 0.00| 1,100,676.54 0.00 0.00 0.00| 5,610,512.54
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION ANEXO IV EPGC FPGC
ESPECIFICO
ANEXO IV APOYO ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES | SUBTOTAL SUBTOTAL APOYO APOYO FEDERAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 Salud Mental 2,400,000.00 0.00( 2,400,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00( 2,400,000.00
TOTALES 2,400,000.00 0.00( 2,400,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00( 2,400,000.00
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315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ES'?:CE%%\‘CO ANEXO IV FPGC FPGC
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | ppngesppo FEDERAL conseG | SUBTOTAL | ceneral PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 |Seguridad Vial 0.00| 1,235,000.00| 1,235,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,235,000.00
Prevencion de
2 |Accidentes en 0.00| 100,000.00| 100,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00|  100,000.00
Grupos Vulnerables
TOTALES 0.00| 1,335,000.00| 1,335,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,335,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ES’;’%‘Q”‘Z:\(':O ANEXO IV FPGC FPGC
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | pooRESPRO FEDERAL conseGg | SUBTOTAL L ceperalL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Sistema Nacional de
1 |Vigilancia 0.00| 1,650,205.00| 1,650,205.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,650,205.00
Epidemiolégica
SINAVE (Componente
2 | de Vigilancia por 0.00| 2,295,637.00| 2,295,637.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 2,295,637.00
Laboratorio)
TOTALES 0.00| 3,945,842.00| 3,945,842.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,945,842.00
KOO CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE | SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ES?DCE%C;:\(‘:O ANEXO IV FPGC FPGC
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | nooresppo | FEDERAL | conseg | SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Respuesta al
1 |\iy/SIDA e ITS 0.00| 1,581,000.00| 1,581,000.00  6,393,137.50 0.00 0.00| 6,393,137.50| 95,408,054.09 9,749,923.75| 105,157,977.84| 113,132,115.34
TOTALES 0.00| 1,581,000.00| 1,581,000.00|  6,393,137.50 0.00 0.00| 6,393,137.50| 95,408,054.09 9,749,923.75| 105,157,977.84| 113,132,115.34
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LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ESAP%%'I?::\‘CO ANEXO IV FPGC FPGC
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO |APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES | SUBTOTAL | pporesppo | FEDERAL | consec | SYBTOTAL | reperpal | pruEaspe | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS | DIAGNOSTICO
Prevencion y
1 |Control del Cancer |  4,305,583.97 0.00| 4,305,583.97| 13,091,562.17 0.00 0.00| 13,091,562.17 0.00 0.00 0.00| 17,397,146.14
de la Mujer
2 ﬁg'r‘i’:agftemay 9,063,679.00 0.00| 9,063,679.00| 2,044,971.93 0.00| 5,353,600.00| 7,398,571.93 0.00 0.00 0.00| 16,462,250.93
Salud Sexual y
3 [Reproductiva para 986,000.00| 678,662.00| 1,664,662.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,664,662.00
Adolescentes
Planificacion
4 |Familiary 1,098,494.00 0.00| 1,098,494.00 691,144.10 0.00 0.00|  691,144.10 0.00 0.00 0.00| 1,789,638.10
Anticoncepcién
Prevencion y
5 [Atencidndela 468,082.57 2,544.00 470,626.57 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 470,626.57
Violencia Familiar
y de Género
g |lualdad de 0.00| 336,327.00]  336,327.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00|  336,327.00
Género en Salud
TOTALES 15,921,839.54| 1,017,533.00| 16,939,372.54| 15,827,678.20 0.00| 5,353,600.00| 21,181,278.20 0.00 0.00 0.00| 38,120,650.74
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ESAPCE%'IC;:\(‘:O ANEXO IV FPGC FPGC
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO |APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | poonccone FEDERAL conseg | SUBTOTAL | oocb s | omuesas DE | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS | DIAGNOSTICO
1 |Prevencion y Control 0.00 0.00 0.00| 1,834,672.50 0.00 0.00| 1,834,672.50 0.00 0.00 0.00| 1,834,672.50
de la Rabia Humana
» |RPrevencion y Control 0.00 0.00 0.00 66,272.90 0.00 0.00 66,272.90 0.00 0.00 0.00 66,272.90
de la Brucelosis
3 |Prevencion y Control| o5 /55 5o 0.00| 393,492.00 8,264.00 0.00 0.00 8,264.00 0.00 0.00 0.00|  401,756.00
de la Rickettsiosis
Prevencion y Control
4 |de Dengue y Otros 0.00| 5,396,202.26| 5,396,202.26 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 5,396,202.26
Vectores
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Prevencion y Control

5 ' 000| 526,691.47| 526,691.47 79,093.00 0.00 0.00 79,093.00 0.00 0.00 0.00| 605,784.47
del Paludismo

g |Eiminacion 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
Prevencion y Control

7 |de la Enfermedad de 000| 213887.63| 213,887.63|  354,300.00 0.00 0.00|  354,300.00 0.00 0.00 000| s568,187.63
Chagas

g |Prevencion y Control 0.00 0.00 0.00 42,400.00 0.00 0.00 42,400.00 0.00 0.00 0.00 42,400.00
de las Leishmaniasis
Prevencion y Control

9 |de Ia Intoxicacién por 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 Z;‘;eggzztgscontm' 470,800.00 0.00| 470,800.00| 12,535,000.00| 12,957,400.00| 822,850.00| 26,315,250.00 0.00 0.00 0.00| 26,786,050.00
Prevencion y Control
de la Obesidad y

11 | Rresgo 195,000.00| 1,223,035.00| 1,418,035.00| 10,188,750.00| 20,058,700.00| 1,667,000.00| 31,914,450.00 0.00 0.00 0.00| 33,332,485.00
Cardiovascular

12 |Atencion dell 4114752 5350840 94,655.92 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 94,655.92
Envejecimiento
Prevencion,

13 |Deteccion y Control 0.00| 124,146.00| 124,146.00 6,308,340.00 0.00 0.00| 6,308,340.00 0.00 0.00 0.00| 6,432,486.00
de los Problemas de
Salud Bucal

14 |Prevencion y Control 0.00 0.00 0.00|  436,678.90 0.00 0.00|  436,678.90 0.00 0.00 000| 436,678.90
de la Tuberculosis

15 E(L';"r:ac'on de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Atencién de

16 |rgencias 0.00| 469,267.30| 469,267.30 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00|  469,267.30
Epidemiolégicas vy
Desastres
Prevencion de

17 |Enfermedades 307,398.80 0.00| 307.398.80|  299,999.93 0.00 000 299,999.93 0.00 0.00 000| 607,398.73
Diarreicas Agudas y
Coélera
Prevencion y Control

1g | las Enfermedades 0.00 0.00 000|  545543.15 0.00 000| 545543.15 0.00 0.00 000| 545543.15
Respiratorias e
Influenza
TOTALES 1,407,838.32| 8,006,738.06| 9,414,576.38| 32,699,314.38| 33,016,100.00| 2,489,850.00| 68,205,264.38 0.00 0.00 0.00| 77,619,840.76

8¢

(ug1293s epUNHIS)

IvIOI40 OlyviId

LT0¢ 3p [1qe 8p ¢ SeLEN



ROO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE [ SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No- | L ACdG ANEXO IV FPGC FPGC
ANEXO IV APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | pporesppo | FEDERAL CONSEG | SUBTOTAL | cepERaL PRUEBAS DE | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Vacunacion
1| nivereal 2,815,240.00 0.00| 2,815,240.00 8,794,864.00 0.00 0.00| 8,794,864.00 0.00 0.00 0.00| 11,610,104.00
Salud para la
2 |infanciayla 544,740.00 0.00| 544,740.00| 19,911,142.68 0.00| 719,860.00| 20,631,002.68 0.00 0.00 0.00| 21,175,742.68
Adolescencia
Céncer en la
3 |Infanciayla 468,836.00 0.00| 468,836.00 10,500.00 0.00 0.00 10,500.00 0.00 0.00 0.00 479,336.00
Adolescencia
TOTALES 3,828,816.00 0.00| 3,828,816.00| 28,716,506.68 0.00| 719,860.00| 29,436,366.68 0.00 0.00 0.00| 33,265,182.68
GRAN TOTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | DE ACCION ANEXO IV o
ESPECIFICO ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL
PRORESPPO | FEDERAL CONSEG INSUMOS
INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
TOTALES 23,558,493.86 |20,395,949.06 |43,954,442.92 |84,737,313.30 |33,016,100.00 |8,563,310.00 |126,316,723.30 |95,408,054.09 |9,749,923.75 105,157,977.84 |275,429,144.06

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 serdn ministrados a través del Ramo 12.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)

RAMO

12

No.

UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA DE ACCION

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

SMS XXI RECURSOS
PRESUPUESTARIOS

SMS XXI INSUMOS

TOTAL

L0O0 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 Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio) del Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas,
SIAFFASPE.

LT0¢C 3p |1qe 8p ¢ SeLEN

IvIOI40 OlyviId

(ug1223s epunhHas)

62



30 (Segunda Seccién) DIARIO OFICIAL Martes 4 de abril de 2017
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 de ministraciones 0.00
2 | Entornos y Comunidades Saludables
Febrero 509,836.00
Subtotal de ministraciones 509,836.00
P018 / CS010 509,836.00
Subtotal de programas institucionales 509,836.00
3 | Alimentacién y Actividad Fisica
Febrero 4,000,000.00
Subtotal de ministraciones 4,000,000.00
U008 / OB010 4,000,000.00
Subtotal de programas institucionales 4,000,000.00
4,509,836.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Salud Mental
Febrero 2,400,000.00
Subtotal de ministraciones 2,400,000.00
P018 / SSM30 2,400,000.00
Subtotal de programas institucionales 2,400,000.00
2,400,000.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Seguridad Vial
Febrero 1,235,000.00
Subtotal de ministraciones 1,235,000.00
P018 / AC020 1,235,000.00
Subtotal de programas institucionales 1,235,000.00
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2 Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables

Febrero 100,000.00
Subtotal de ministraciones 100,000.00
P018 / AC0O40 100,000.00
Subtotal de programas institucionales 100,000.00
Total 1,335,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica

Febrero 1,650,205.00
Subtotal de ministraciones 1,650,205.00
U009 / EE200 1,650,205.00
Subtotal de programas institucionales 1,650,205.00

2 | SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
Febrero 2,295,637.00
Subtotal de ministraciones 2,295,637.00
U009 / EE210 2,295,637.00
Subtotal de programas institucionales 2,295,637.00
Total 3,945,842.00

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 1,581,000.00
Subtotal de ministraciones 1,581,000.00

P016 / VH020 1,581,000.00
Subtotal de programas institucionales 1,581,000.00
Total 1,581,000.00

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 4,305,583.97
Subtotal de ministraciones 4,305,583.97
P020/CC010 4,305,583.97
Subtotal de programas institucionales 4,305,583.97
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2 Salud Maternay Perinatal
Febrero 9,063,679.00
Subtotal de ministraciones 9,063,679.00
P020 / APO10 9,063,679.00
Subtotal de programas institucionales 9,063,679.00
3 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
Febrero 1,664,662.00
Subtotal de ministraciones 1,664,662.00
P020 / SR010 1,664,662.00
Subtotal de programas institucionales 1,664,662.00
4 Planificacién Familiar y Anticoncepcién
Febrero 1,098,494.00
Subtotal de ministraciones 1,098,494.00
P020 / SR020 1,098,494.00
Subtotal de programas institucionales 1,098,494.00
5 Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y de Género
Febrero 470,626.57
Subtotal de ministraciones 470,626.57
P020 / MJ0O30 470,626.57
Subtotal de programas institucionales 470,626.57
6 Igualdad de Género en Salud
Febrero 336,327.00
Subtotal de ministraciones 336,327.00
P020 / MJ040 336,327.00
Subtotal de programas institucionales 336,327.00

Total

16,939,372.54

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Prevenciony Control de la Rabia Humana
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
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2 | Prevencién y Control de la Brucelosis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

3 | Prevencién y Control de la Rickettsiosis
Febrero 393,492.00
Subtotal de ministraciones 393,492.00
U009 / EE070 393,492.00
Subtotal de programas institucionales 393,492.00

4 | Prevencion y Control de Dengue y Otros Vectores

Febrero 5,396,202.26
Subtotal de ministraciones 5,396,202.26

U009 / EE020 5,396,202.26
Subtotal de programas institucionales 5,396,202.26

5 [ Prevencion y Control del Paludismo
Febrero 526,691.47
Subtotal de ministraciones 526,691.47
U009 / EE020 526,691.47
Subtotal de programas institucionales 526,691.47

6 Eliminacion de la Oncocercosis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

7 | Prevencién y Control de la Enfermedad de Chagas
Febrero 213,887.63
Subtotal de ministraciones 213,887.63
U009 / EE020 213,887.63
Subtotal de programas institucionales 213,887.63
8 | Prevencién y Control de las Leishmaniasis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
9 | Prevencién y Control de la Intoxicacion por Picadura de Alacran

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00
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10 | Prevenciony Control de la Diabetes
Febrero 470,800.00
Subtotal de ministraciones 470,800.00
U008 / OB010 470,800.00
Subtotal de programas institucionales 470,800.00
11 | Prevencion y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular
Febrero 1,418,035.00
Subtotal de ministraciones 1,418,035.00
U008 / OB010 1,418,035.00
Subtotal de programas institucionales 1,418,035.00
12 | Atencién del Envejecimiento
Febrero 94,655.92
Subtotal de ministraciones 94,655.92
U008 / OB010 94,655.92
Subtotal de programas institucionales 94,655.92
13 | Prevencio6n, Deteccién y Control de los Problemas de Salud Bucal
Febrero 124,146.00
Subtotal de ministraciones 124,146.00
U009 / EE060 124,146.00
Subtotal de programas institucionales 124,146.00
14 | Prevencion y Control de la Tuberculosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
15 | Eliminacién de la Lepra
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
16 | Atencién de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
Febrero 469,267.30
Subtotal de ministraciones 469,267.30
U009 / EE010 469,267.30
Subtotal de programas institucionales 469,267.30
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17 | Prevencion de Enfermedades Diarreicas Agudas y Célera

Febrero 307,398.80
Subtotal de ministraciones 307,398.80

U009 / EEO010 307,398.80
Subtotal de programas institucionales 307,398.80

18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza

Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total 9,414,576.38

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

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Vacunacién Universal

Febrero 2,815,240.00
Subtotal de ministraciones 2,815,240.00

E036 / VAO10 2,815,240.00
Subtotal de programas institucionales 2,815,240.00

2 Salud parala Infanciay la Adolescencia

Febrero 544,740.00
Subtotal de ministraciones 544,740.00

P018 / IA030 544,740.00
Subtotal de programas institucionales 544,740.00

3 Céncer en la Infancia y la Adolescencia

Febrero 468,836.00
Subtotal de ministraciones 468,836.00

P018 / CC030 344,471.00
P018 / PPO60 124,365.00
Subtotal de programas institucionales 468,836.00
Total | 3,828,816.00

Gran total | 43,954,442.92

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 Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo
12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio) del Sistema de Informacion 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

TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
. . Ndmero de eventos de Eventos de promocién de la salud realizados
Promocion de la Salud y Ndmero de eventos de L
1 . ) 131 Proceso L . promociéon de la  salud 128 2
Determinantes Sociales promocion de la salud realizados
programados
- Numero de Ferias de la salud | Nimero de Ferias de la salud Ferias de promocién de la salud realizadas
Promocion de la Salud y . - . - - . .
1 . ) 1.3.2 Proceso interculturales (indigenas vy | interculturales  (indigenas y 365 [ que cumplen los criterios de interculturalidad 15
Determinantes Sociales . . . L )
migrantes) realizadas migrantes) programadas (indigenas y migrantes)
- . . Numero de escuelas Escuelas que cumplieron los criterios de
Promocion de la Salud y Numero de escuelas validadas . . "
1 ; . 151 Resultado programadas a validar como 5,064 | validacion para ser "escuelas promotoras 95
Determinantes Sociales como promotoras de la salud "
promotoras de la salud de la salud
" NUmero de cursos y eventos de | Nimero de cursos y eventos de Actividades educativas para desarrollar
Promocién de la Salud y S o S R .
1 . . 2.11 Resultado capacitacion y  actualizacion | capacitacion y actualizacion 292 | competencias para el personal de salud 3
Determinantes Sociales .
realizados programados
. I Numero de talleres comunitarios Talleres  comunitarios  para  desarrollar
Promocién de la Salud Numero de talleres comunitarios ara la promocion de la salud competencias y habilidades para la vida sobre
1 ; rudy 221 Resultado para la promocién de la salud para 'a p L 550,000 P o Y Ies p . 5,350
Determinantes Sociales S » . dirigidos a la  poblacion promocion de la salud, dirigidos a la poblacion
dirigidos a la poblacion realizados
programados
” Ndmero de materiales de | Nomero de materiales de Porcentaje de materiales de comunicacion
Promocién de la Salud y s ! s . . )
1 . . 411 Resultado comunicacion educativa | comunicacion educativa 100 | educativa para el cuidado de la salud 100
Determinantes Sociales . Lo .
realizados programados individual y colectiva.
NUumero de  acciones de | Nimero de acciones de Realizar acciones de acompafiamiento,
1 Promocién de la Salud y 513 Proceso supervision, monitoreo o [ supervision, monitoreo o] 2000 monitoreo, asesoria en servicio y evaluacion 6
Determinantes Sociales o evaluacion del Programa, | evaluacion del Programa, ' del Programa Promocién de la Salud vy
realizadas programadas Determinantes Sociales
L, . Numero de royectos de Investigacion operativa que permita el
Promocién de la Salud y Numero de  proyectos de | . L, proy . . g P - a p. L
1 . ) 5.1.5 Resultado . o ) . investigacion operativa 32 | seguimiento, evaluacién y retroalimentacion 2
Determinantes Sociales investigacion operativa realizados
programados de procesos del programa
NUmero de consultas otorgadas , Proporcién de consultas otorgadas en las
L, . Numero de consultas otorgadas L, .
Promocién de la Salud y en los Servicios Estatales de . ) SESA en las que la poblacién usuaria
1 . ) 6.1.2 Resultado .| a la poblacién usuaria en los 60 . ) 90
Determinantes Sociales Salud en los que la poblacion L presenta la Cartilla Nacional de Salud (CNS)
. Servicios Estatales de Salud -
usuaria presenta la CNS con relacion al total de consultas otorgadas
Acuerdos de coordinacion e integracion
Promocién de la Salud . . . mpli | Gr E I Inter: rial
1 ; rudy 7.1.1 Proceso Numero de acuerdos cumplidos Numero de acuerdos generados 320 | CUMP Id.o,s del Grupo Estatal Inte sectq ial de 8
Determinantes Sociales Promocion de la Salud y Determinantes
Sociales
Entomos y Comunidades Namero de Agentes de Saiud | 08 U AU oo e tomas de salud piblca. T
2 y 111 Proceso capacitados en temas de salud P 100 P 100

Saludables

publica

de la comunidad a certificarse
como promotora de la salud
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Entornos y Comunidades

Numero de Procuradoras (es) de

Total de Procuradoras (es) de
Salud esperados de acuerdo al

Procuradoras (es) de Salud capacitados en
temas de salud publica

1.1.2 Proceso Salud capacitados en temas de | nimero de poblacién de la 100 100
Saludables L - e
salud publica comunidad a certificarse como
favorable a la salud
, Numero de personal de salud Personal de salud capacitado, responsable de
Numero de personal de salud . L -
. . capacitado, responsable de la la coordinacion y operacion del Programa
Entornos y Comunidades capacitado, responsable de la L s
1.3.1 Proceso N, L coordinacion y operacion del 100 100
Saludables coordinacién y operacién del -
Programa, programado a recibir
Programa P
capacitacion
. Reuniones del comité estatal de | Reuniones del comité estatal de Reuniones de planeacion y ejecucion de
Entornos y Comunidades ; : . ol ]
Saludables 231 Proceso comunidades saludables | comunidades saludables 100 | acciones del comité estatal de comunidades 100
realizadas programadas saludables.
_ Comunidades de 500 a 2500 Comunldades de 500 a 2500 Comgnldades de 500 a 2500 habitantes
Entornos y Comunidades ) e habitantes  programadas a certificadas como saludables
241 Resultado habitantes  certificadas como " 100 100
Saludables certificarse como Promotoras de
Promotoras de la Salud
la Salud
Generar espacios favorables a la salud, que
trasciendan el aspecto y caracteristicas
. | L Nimero de entornos fisicas, con el fin de preservar, cuidar y
Entornos y Comunidades Numero de entornos certificados o R -
251 Proceso programados a certificar como 100 | proteger la salud de los individuos, familias y 100
Saludables como favorables a la salud : )
favorables a la salud comunidades, por medio del desarrollo de
competencias para el cuidado de la salud y la
mejora del ambiente y del entorno.
Municipios que han cumplido con los
) . L . . - requisitos de municipio incorporado y que
Entornos y Comunidades Numero de municipios activos en | Numero total de municipios en
y 3.1.2 Proceso o P o P 20 | cumplen con el 50% de avance de las 100
Saludables el afio el afio L .
actividades del Programa Municipal de
Promocion de la Salud.
. NUumero de municipios con Municipios que han capacitado a su personal
Entornos y Comunidades . . —_ L
313 Proceso personal del ayuntamiento [ Namero total de municipios 20 | en temas de Promocion de la Salud y de 100
Saludables . ~ -
capacitado en el afio Salud Publica
Numero de ferias integrales de | Nimero de ferias integrales de Ferias integrales de promocién de la salud
Entornos y Comunidades promocion de la salud para | promocion de la salud para para la prevencion de la violencia, en espacios
351 Proceso - . . - . . 100 - 100
Saludables prevencion de la violencia | prevencion de la violencia publicos
realizadas programadas
Reuniones con presidentes municipales de la
. Numero de reuniones de la Red | Nimero de reuniones de la Red Red _Estatal de Mu_n|C|p|os por la S.?IUd’ se
Entornos y Comunidades - L consideran las reuniones de instalaciéon de la
3.8.1 Proceso Estatal de Municipios por la | Estatal de Municipios por la 100 . 100
Saludables ) Red y/o para la elaboracion del programa
Salud realizadas Salud programadas ) e
anual de trabajo; de seguimiento y de
evaluacion de actividades.
, S Numero  de jurisdicciones Porcentaje de jurisdicciones  sanitarias
Entornos y Comunidades Ndmero de lurisdicciones sanitarias rogramadas  a supervisadas para evaluar la operacion
y 421 Proceso sanitarias supervisadas por el prog 100 P P P y 100

Saludables

programa en el afio

supervisar por el programa en el
afio

avances del programa
Comunidades Saludables.

Entornos y
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Porcentaje de eventos educativos para la
Alimentacion y Actividad Numero de eventos educativos | Nimero de eventos educativos promocién de la alimentacion correcta y el
3 . 111 Proceso ) 100 ) ) 100
Fisica realizados programados consumo de agua simple potable en diferentes
entornos.
Alimentacion y Actividad Nimero de eventos educativos | NUmero de eventos educativos Porcent_a}Je de ever_wt_o S ec}u_catlvos _para la
3 . 211 Proceso ) 100 | promocion de la actividad fisica en diferentes 100
Fisica realizados. programados.
entornos
3 A!lmentacmnyActlwdad 311 Proceso Ndmero de campafias realizadas Ndmero de campafias 128 Numero de campangs- eQUcatlvas a nivel 4
Fisica programadas estatal de los temas prioritarios del programa
Porcentaje de eventos educativos para la
Alimentacién y Actividad Numero de eventos educativos | Nimero de eventos educativos sen5|b|!|zaC|on de la |m‘portanC|a de la
3 . 4.2.1 Proceso ) 100 | lactancia materna exclusiva como factor 100
Fisica realizados programados : . )
protector y la alimentacion complementaria
correcta.
Alimentacion y Actividad Numero de eventos educativos | Nimero de eventos educativos Porcentaje de eventos educativos para la
3 . 511 Proceso ) 100 | ..~ ’ : - 100
Fisica realizados programados difusion de la cultura alimentaria tradicional.
Alimentacién v Actividad Porcentaje de cursos de capacitacion de los
3 Fisica y 6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 100 | temas prioritarios del programa dirigido al 100
personal de salud
' i - . . . . Porcentaje de supervisiones de las actividades
Alimentacion y Actividad Numero de supervisiones [ Nomero ~ de  supervisiones . .
3 . 7.1.1 Proceso } 90 | derivadas del programa a nivel estatal y 90
Fisica realizadas programadas S
jurisdiccional
Alimentacion v Actividad NUmero de personas con habitos Porcentaje de la poblacién que tiene correctos
3 Fisica y 721 Resultado correctos de alimentacion y | Total de poblacién encuestada 10 | habitos alimentarios y de actividad fisica 10
actividad fisica
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Salud Mental 443 Proceso Ndmero de prendas de ropa de Toltal de prendas de ropa 75 Prengias de ropa de calle existente en el 75
calle existentes hospital
. . . Usuarios que asisten voluntariamente a los
Numero de usuarios que asisten Total de usuarios talleres de rehabilitacion Psicosocial bajo los
1 Salud Mental 451 Proceso voluntariamente a los talleres de . 50 | . . ! 50
S . . hospitalizados lineamientos del Manual de Programas de
rehabilitacion Psicosocial S . :
Rehabilitacion Psicosocial
NUmero de usuarios que reciben ) ) -
apoyo econémico por cada | Total de usuarios ue Usuarios que reciben apoyo econémico cuando
1 Salud Mental 45.2 Proceso P y” ] P ; 4 100 | asisten a los talleres de Rehabilitacion 100
ocasion que asisten a los talleres | asisten al taller . .
o . ) Psicosocial
de Rehabilitacién Psicosocial
NUmero de usuarios que asisten Total de usuarios Usuarios que asisten voluntariamente a salidas
1 Salud Mental 453 Proceso voluntariamente a salidas o 50 | terapéuticas bajo los lineamientos del Manual 50
- hospitalizados P . .
terapéuticas de Rehabilitacion Psicosocial
1 Salud Mental 454 Proceso Banco de Reforzadores Hospital Psiquiatrico 1 | Existencia de un Banco de Reforzadores 1
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315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Namero de Observatorios Estatales Numero de Observatorios Estatales de
1 Seguridad Vial 111 Proceso ) L Total de entidades federativas 19 | Lesiones con acta de creacion entre el total de 1
de Lesiones con acta de creacion . -
entidades federativas
Total de poblacién del grupo de
edad de 10 a 49 afios que ha
L o . q ) Total de poblacion del grupo de edad de 10 a
recibido platicas de sensibilizacion » - L L
. ] . ; Total de poblaciéon del grupo 49 afios que ha recibido platicas de
1 Seguridad Vial 321 Proceso sobre seguridad vial en las o 1 e ) ) 100
A ; de edad de 10 a 49 afios sensibilizacion sobre seguridad vial en las
entidades federativas entre el total ) .
L, entidades federativas
de poblacién del grupo de edad de
10 a 49 afios
NUmero de municipios prioritarios - Numero de municipios prioritarios que aplican
. ] . Total de municipios ) )
1 Seguridad Vial 51.1 Proceso que aplican controles de Horitarios 74 | controles de alcoholimetria entre el total de 3
alcoholimetria P municipios prioritarios
) . i Numero de entidades federativas que cuentan
Numero de entidades federativas con Centro Regulador de Urgencias Médicas
1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso que cuentan con Centro Regulador | Total de entidades federativas 14 L 9 9 - 1
. . ) en operacion entre el total de entidades
de Urgencias Médicas en operacion )
federativas
Se consideraran en el numerador a los
Consejos Estatales para la Prevencion de
NUmero de Consejos Estatales para Accidentes que incorporen a sus programas
Prevencion de la Prevencion de Accidentes que | Total de Consejos Estatales de trabajo acciones dirigidas a la prevencion
2 Accidentes en 421 Proceso incorporan actividades dirigidas a la [ para la  Prevencion de 31 | de accidentes en grupos vulnerables. La 1
Grupos Vulnerables prevencion de accidentes en grupos | Accidentes realizacion de dichas acciones se haran
vulnerables vélidas a través de las actas de acuerdos de
los COEPRA vy los informes de actividades
gue entregan periédicamente al STCONAPRA
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
' INDICADOR FEDERAL ESTATAL
. . Sumatoria de indicadores con
sSistema Nacional de incremento en 0.3 puntos con Porcentaje de sistemas con mejoria en su
1 Vigilancia 211 Resultado . p Total de indicadores evaluados 80|, . / o g 80
. L respecto del afio anterior en cada indice de desempefio
Epidemiolégica . )
una de las entidades federativas
. . Numero de Reportes de Informacion
Sistema Nacional de . R . | . -
. . epidemiolégica (Boletines) | Nimero programado de Porcentaje de Reportes de Informacién
1 Vigilancia 2.1.2 Resultado 95 95

Epidemiolégica

publicados en la pagina de la
entidad por semana

boletines por publicar en el afio.

epidemiologica (Boletines) publicados
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NUmero de unidades de V.E.

NUmero de hospitales con

Porcentaje de Unidades de Vigilancia

Sistema Nacional de . . h Unidad de Vigilancia ) N . .
o ) hospitalaria con personal capturista, . s ; - Epidemiolégica Hospitalaria reforzadas con
Vigilancia 2.13 Estructura v o Epidemiolégica Hospitalaria 95 L : - 95
’ L médico y personal paramédico - contratacion de personal capturista, médico y
Epidemioldgica contratado avalados por los Comités aramédico
Estatales de V. E. P
Sistema Nacional de Nomero de  unidades or Porcentaje de unidades para la V.E.
Vigilancia 2.1.4 Estructura NUmero de unidades equipadas. equibar P 80 | Hospitalaria, fortalecidas con equipo de 80
Epidemiolégica quipar. computo e internet
Sistema Nacional de Porcentaje de panoramas de Diabetes, de
Vigilancia 221 Resultado Panoramas publicados Panoramas planeados 80 [ Morbilidad  Materna  Severa 'y otras 80
Epidemiolégica enfermedades No Transmisibles, publicados
S!stlemal Nacional de NUmero de sistemas de V.E.|Numero total de Sistemas de Porcentaje de sistemas de vigilancia
Vigilancia 411 Proceso ) ) 80 ) S ; 80
’ L supervisados V.E. por supervisar epidemioldgica supervisados
Epidemiolégica
Sistema Nacional de . ... | Nomero de eventos de . s
. ) Numero de eventos de capacitacion N Porcentaje de eventos de capacitacion para
Vigilancia 511 Proceso ) - capacitacion para  personal 80 - . 80
] L para personal operativo realizados . personal operativo en la Entidad
Epidemiolégica operativo programados
Sistema Nacional de
Vigilancia 6.1.1 Estructura Equipo adquirido Equipo programado 90 | Porcentaje de UIES creadas o fortalecidas. 90
Epidemiolégica
S!stlemal Nacional de Numero de centros estatales | Nomero de centros estatales Porcentaje de centros estatales para el RSI
Vigilancia 6.1.2 Estructura . 90 | . 90
’ L instalados. programados. instalados
Epidemioldgica
SINAVE . . - . . . . . o -
(Componente de NUumero de diagnésticos con [ Nimero de diagnosticos Numero de diagnoésticos del marco analitico
~ompol 4.1.1 Proceso reconocimiento a la competencia | programados a la competencia 3 | basico con reconocimiento a la competencia 2
Vigilancia por . e -
; técnica por el INDRE técnica por el INDRE técnica por el INDRE
Laboratorio)
SINAVE Indice de Desempefio del afio en | Avance Programado en el . = . p_—
(Componente de . = ~ ; o o Indice de desempefio de los diagnédsticos del
- . 4.2.1 Proceso curso-Indice de Desempefio del afio | Indice de Desempefio del afio 1 L . 1
Vigilancia por ; marco analitico basico declarados por el LESP
. anterior en curso
Laboratorio)
SINAVE Numero de Diagndsticos del Marco | Nimero de Diagnosticos del . . - .
(Componente de o ‘s ) . L NUmero de Diagnésticos del Marco Analitico
- . 5.1.1 Resultado Analitico Bésico realizados por el | Marco Analitico Béasico de la 27 L . 26
Vigilancia por Basico realizados por el LESP
. LESP RNLSP
Laboratorio)
SINAVE NUmero de muestras procesadas | Nimero de muestras aceptadas . -
(Componente de e . o .. Porcentaje de cobertura del servicio
- ) 5.1.2 Proceso del Marco Analitico Béasico en el | del Marco Analitico Basico en el 95 | . P o . 95
Vigilancia por diagnostico del Marco Analitico Basico
. LESP LESP
Laboratorio)
SINAVE Porcentaje del cumplimiento de capacitacion
(Componente de 6.1.1 Proceso Numero de eventos de capacitacion [ Nomero  de  eventos de 100 para fortalecer la cultura de calidad y 1

Vigilancia por
Laboratorio)

realizados

capacitacion programados

bioseguridad en Laboratorio Estatal de Salud
Publica
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KOO CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE | |\ I5ICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Condones distribuidos a personas o Mide el nimero de condones distribuidos en el
Respuesta al o Personas de 18 a 60 afios o
1 221 Proceso con VIH e ITS en Servicios . 60 | afio por persona con VIH e ITS que acuden a los 60
VIH/SIDA e ITS o registradas en el SALVAR. L o . .
Especializados. servicios especializados (Saih y Capasits).
Es la proporcion de personas no tratadas
" Personas  seropositivas  no anteriormente con un recuento de linfocitos CD4
Personas seropositivas no tratadas . )
- - tratadas  anteriormente  que menor a 200 células/ul, con respecto a la meta
Respuesta al anteriormente cuyo primer ) . )
1 411 Resultado ' . tuvieron el primer recuento de 100 | de personas no tratadas anteriormente, que 100
VIH/SIDA e ITS recuento de linfocitos CD4 fue | . . . . .
menor a 200 células/ul en la SS linfocitos CD4 en el afio en la tuvieron un primer recuento de CD4 durante el
s ’ SS. periodo de notificacion en la Secretaria de Salud
(SS).
Mide el impacto de la terapia antirretroviral en
las personas con VIH que se encuentran en
tratamiento en la Secretaria de Salud; a través
Personas en tratamiento con carga . de la carga viral indetectable.
1 Respuesta al 421 Resultado viral < 50 copias en la Secretaria Personas en tratamiento en la 80 | L iral de | ient VIH 80
VIH/SIDA e ITS - P Secretarfa de Salud. a carga viral de los paclentes con Vin en
de Salud tratamiento ofrece indicios de la observancia del
tratamiento, asi como el cumplimiento de los
pacientes con el seguimiento de la enfermedad y
de la calidad de la atencién prestada.
Es el porcentaje de personas referidas a
Personas en TAR que refirieron a tratamiento para la TB activa en personas en
1 \SFF?IPSL;eD?&aea}ITS 43.1 Proceso tratamiento para la TB activa en la gggsrg?:r?a%%nslﬁdy VIH en la 100 | TAR en la Secretaria de Salud, con respecto a 100
Secretaria de Salud. ) las personas con TB y VIH registradas en la
Secretaria de Salud.
. Meta estimada de consultas de Intenta promover la atencién de las ITS en la
Respuesta al Consultas de ITS de primera vez . . .
1 511 Proceso . ITS de primera vez en la 100 | Secretaria de Salud (SS), a través de aumentar 100
VIH/SIDA e ITS en la Secretaria de Salud. . . .
Secretaria de Salud. el nimero de consultas de ITS de primera vez.
. . ~ | Meta de porcentaje de cambio Mide el porcentaje de cumplimiento del cambio
Porcentaje de cambio entre el afio o ~ o o .
o . entre el afio base y el afio de entre el afio base (2013) y el afio de registro de
Respuesta al base y el afio de registro de casos ) ) .
1 6.2.1 Resultado ) . registro de casos nuevos 100 | casos nuevos confirmados de VIH y sida por 100
VIH/SIDA e ITS nuevos confirmados de VIH y sida . . L .
. ; confirmados de VIH y sida por transmision vertical, con respecto a la meta de
por transmisién vertical. L . .
transmision vertical. cambio anual.
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE | |\ 5ICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Proporcion de informes estatales de campafia
Prevencién v Control NGmero de informes de campafia Nimero de informes de de la "semana de sensibilizaciéon en cancer de
1 Y 1.1.1 Proceso p campafia programados  por 100 | cuello uterino” y del "mes del cancer de la 100

del Cancer de la Mujer

enviados al CNEGSR

entidad federativa

mujer" recibidos respecto a lo programado para
el afio
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Prevencién y Control
del Cancer de la Mujer

421

Proceso

Mujeres de 40 a 69 afios con
mastografia de tamizaje

Mujeres de 40 a 69 afios
programadas para tamizaje en
el afio en curso

27

Proporciéon de mujeres de 40 a 69 afios que
cuentan con deteccion con mastografia

27

Prevencién y Control
del Cancer de la Mujer

4.3.1

Proceso

Mujeres de 25 a 64 afios con
citologia o prueba de VPH de
primera vez

Mujeres de 25 a 64 afos
programadas para tamizaje

66

Proporciéon de mujeres de 25 a 64 afios que
cuentan con deteccién con citologia o prueba de
VPH

63

Prevencion y Control
del Cancer de la Mujer

4.4.1

Proceso

Pruebas de VPH procesadas
para el tamizaje primario o
seguimiento de pacientes
tratadas en clinicas de
colposcopia

Pruebas de VPH procesadas
para el tamizaje primario o
seguimiento de  pacientes
tratadas en clinicas de
colposcopia

97

Proporcién de pruebas de VPH procesadas del
total de pruebas asignadas a la entidad

97

Prevencién y Control
del Cancer de la Mujer

521

Proceso

NUmero de mujeres mayores de
18 afios viviendo con VIH
atendidas en CAPASITS o SAIH
que cuentan con deteccion de
cancer de cuello uterino en el
Ultimo afio

NUmero de mujeres mayores
de 18 afios viviendo con VIH
atendidas en CAPASITS o
SAIH

75

Proporcién de mujeres viviendo con VIH que
cuentan con deteccion de cancer de cuello
uterino en el Ultimo afio

75

Prevencion y Control
del Cancer de la Mujer

531

Proceso

NUmero de centros femeniles de
readaptacion social que registran
acciones deteccion de cancer de
la mujer en SICAM

NUmero de centros femeniles
de readaptacion social
registrados en las entidades

80

Mide la proporciéon de centros femeniles de
readaptacion social en los que se realizan
acciones estatales de deteccion de cancer de la
mujer del total de centros en las entidades

75

Prevencién y Control
del Cancer de la Mujer

6.1.1

Estructura

Promedio de los indices de
satisfaccion de requerimientos
minimos de mastégrafos de
deteccion y diagnoéstico al cierre
2017

Promedio de los indices de
satisfaccion de requerimientos
minimos de mastografos de
deteccion y diagnéstico
en 2016

10

Proporciéon de incremento en el Indice de
evaluacion de infraestructura para deteccion y
diagnéstico por mastografia

10

Prevencion y Control
del Cancer de la Mujer

6.4.1

Estructura

Promedio de los indices de
satisfaccion de requerimientos
minimos de clinicas de
colposcopia y citologia al cierre
2017

Promedio de los indices de
satisfaccion de requerimientos
minimos de clinicas de
colposcopia y citologia en 2016

19

Proporcion de incremento en el Indice de
evaluacion de infraestructura (clinicas de
colposcopia y laboratorios de citologia)

10

Prevencion y Control
del Cancer de la Mujer

6.5.2

Proceso

NUmero de técnicos radiélogos
que al cierre de 2017 han sido
capacitados en control de calidad
de  mastografia  (Acumulado
2013-2017)

Total de técnicos radidlogos
que toman mastografias

80

Proporcion de técnicos radidlogos que han sido
capacitados en control de calidad de
mastografia

100

Prevencion y Control
del Cancer de la Mujer

7.2.1

Resultado

Mujeres con resultado BIRADS 4
y 5 en la mastografia de tamizaje
gue cuentan con biopsia

Total de mujeres con resultado
BIRADS 4 y 5 en la mastografia
de tamizaje

95

Proporcion de mujeres con resultado anormal
en la mastografia que fueron evaluadas con
biopsia del total de mujeres con resultado de
BIRADS 405

95

Prevencién y Control
del Cancer de la Mujer

7.2.2

Resultado

Mujeres con resultado citol6gico
igual o mayor a LEIAG que
recibieron atencién colposcopica

Mujeres con resultado
citolégico igual o mayor a
LEIAG

95

Proporciéon de mujeres de 25 a 64 afios con
resultado citolégico igual o mayor a LEIAG con
evaluacion colposcépica

95

4%
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Salud Materna 'y

NUmero de consultas prenatales
de primera vez otorgadas en el

Total de consultas de primera
vez otorgadas sin importar

Proporcién de consultas prenatales de primera
vez otorgadas durante el primer trimestre

. 11.1 Proceso - ) ) ) ) 40 | gestacional, del total de consultas de primera 40
Perinatal primer trimestre gestacional, en | trimestre gestacional, en la .
. . vez para el control prenatal en la Secretaria de
la Secretaria de Salud Secretaria de Salud.
Salud.
Nuamero de enlaces - .
interculturales (intérpretes) que Proporcion de enlaces interculturales
Salud Materna 'y o P ) 4 Total de enlaces interculturales (intérpretes) capacitados del total de intérpretes
: 131 Proceso dan servicio en unidades | . . 100 L 100
Perinatal . .| (intérpretes) contratados. programados a contratar para dar servicio en
resolutivas que estan ) L .
] las unidades médicas resolutivas
capacitados.
NUmero de recursos humanos | Total de recursos humanos Proporcién de recursos humanos que fueron
Salud Materna 'y contratados para la atencién de | programados a contratar para contratados para la atencion de la salud
. 151 Estructura L 100 . 100
Perinatal la salud materna y neonatal, en la | la atencién de la salud materna materna y neonatal, en la Secretaria de Salud,
Secretaria de Salud. y neonatal en el afio con respecto a los programados en el afio.
NUmero de recién nacidos que se » . Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria
h .| Total de recién nacidos ) )
Salud Materna y le realizaron la prueba de tamiz . . de Salud, que le realizaron la prueba de tamiz
: 1.7.2 Proceso o atendidos en la Secretaria de 80 " L 80
Perinatal auditivo neonatal, en la salud auditivo neonatal, con respecto al total de recién
Secretaria de Salud nacidos de la Secretaria de Salud.
NUmero de médicos especialistas | Total de médicos especialistas - .- .
. L . : Proporciéon de médicos especialistas
actualizados en atencién de | en hospitales resolutivos de la ) - .
Salud Materna y . s P actualizados en atenciébn de emergencias
X 3.1.1 Proceso emergencias obstétricas de | Secretaria de Salud, 100 Y X R 100
Perinatal A . : obstétricas de los hospitales resolutivos de la
hospitales resolutivos de la | programados a actualizarse .
. - Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud. durante el afio.
. Total de personal de salud de
Nuamero de personal de salud de . P L
- . L primer nivel de atencion, L . .
primer nivel de  atencion, . Proporcién de personal de salud de primer nivel
. .. | programado a capacitar en la - .
Salud Materna 'y capacitado en la atencion . . de atencion que fueron capacitados en la
) 3.1.2 Proceso . atencion pregestacional, 100 L . 100
Perinatal pregestacional, prenatal, parto, renatal parto.  puerberio atencion  pregestacional, prenatal, parto,
puerperio y emergencias P . _parto, ,p. P Y puerperio y emergencias obstétricas.
s emergencias obstétricas, en el
obstétricas =
afio
. . Total de parteras tradicionales - .
Numero de parteras capacitadas - P y Proporcion de las parteras tradicionales,
Salud Materna y . activas en la Secretaria de . L s
X 3.2.2 Proceso y evaluadas por la Secretaria de . 100 | capacitadas en atencion obstétrica y neonatal, 100
Perinatal Salud, programadas a capacitar . .
Salud o registradas en la Secretaria de Salud.
en el afio
Namero de reuniones del Comité Total de reuniones del Comité Proporcion de reuniones del Comité de
Salud Materna 'y " - de Morbilidad y Mortalidad Morbilidad y Mortalidad Materna estatal,
: 6.2.1 Proceso de Morbilidad y Mortalidad 100 ) 100
Perinatal Materna estatal. realizadas Materna estatal, programadas realizadas con respecto a las programadas
’ ) al afio durante el afio.
NGmero de visitas de supervision Total de visitas de supervision Proporciéon de supervisiones realizadas para
SalL_Jd Materna y 6.3.1 Proceso realizadas para revisar la salud en el programadas para revisar 100 | revisar las actividades de salud materna y 100
Perinatal la salud materna y neonatal neonatal, con respecto a las programadas a
materna y neonatal e . =
programadas en el afio realizar en el afio.
Ndmero de nuevos servicios | NOmero de nuevos servicios Corresponde al total de servicios amigables
Salud Sexual y amigables instalados para la | amigables a instalar para la ara Fa atencion de la  salud sex%al
Reproductiva para 3.1.1 Estructura atencion de la salud sexual y | atencién de la salud sexual y 292 | P Y 20

Adolescentes

reproductiva de la poblacion
adolescente

reproductiva de la poblacién
adolescente

reproductiva de la poblacién adolescente, que
se planea instalar durante el afio.
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Salud Sexual y

NUmero de servicios amigables
en proceso de acreditacion (con

Numero de servicios amigables

Servicios amigables incorporados al proceso de

Reproductiva para 321 Estructura o ) programados para iniciar 219 | acreditacion (con auto evaluacion y plan de 2
auto evaluacion y plan de mejora Lo )
Adolescentes proceso de acreditacion. mejora en curso)
en curso)
Namero de acciones . - - - . .
Salud Sexual y o Acciones comunitarias en salud Actividades comunitarias realizadas a través de
. comunitarias en salud sexual y . - )
Reproductiva para 3.4.1 Proceso ) : sexual y reproductiva 117,400 | los servicios amigables, por promotores y 3,714
reproductiva realizadas en el ) . ) )
Adolescentes ) realizadas brigadistas juveniles
periodo
Salud Sexual NUmero de personas capacitadas | Total de personas asistentes a Porcentaje de personal capacitado y
. y en temas de salud sexual y|[los cursos y talleres de sensibilizado, que acredite un aprovechamiento
Reproductiva para 4.1.1 Estructura . A o 90 . - 90
reproductiva con calificacién | capacitacion en temas de salud mayor o igual a 8 u 80% en la evaluacion del
Adolescentes .
mayor a 8 u 80% sexual y reproductiva. taller o evento
Salud Sexual y Numero de personas capacitadas | Total de personas programadas . . ” .
) o Personal de primer nivel de atencion capacitado
Reproductiva para 4.1.2 Estructura en temas de salud sexual y | para capacitacion en temas de 7,200 . 90
: . en temas de salud sexual y reproductiva
Adolescentes reproductiva salud sexual y reproductiva.
Salud Sexual Mujeres adolescentes usuarias Mujeres adolescentes con vida sexual activa,
. y activas de métodos | Mujeres adolescentes usuarias que son usuarias activas de métodos
Reproductiva para 4.4.1 Resultado . . N . i . 497,509 i . - 3,446
anticonceptivos en la Secretaria | de un método anticonceptivo anticonceptivos, y pertenecen a la poblacion
Adolescentes . .
de Salud responsabilidad de la Secretaria de Salud
No. de usuarias nuevas de la .
o ] Ndmero programado de
SSA: Numero de mujeres que ) . ,
adontan un método | Muieres  que adoptaran un Corresponde al nimero de nuevas aceptantes
Planificacion Familiar y P . ) método anticonceptivo de métodos anticonceptivos durante el afio,
. L 1.1.1 Resultado anticonceptivo por primera vez en . . 903,279 . . 8,947
Anticoncepcién AN ~ | proporcionado en unidades registradas en consulta externa (no incluye
la institucion durante el afio i . . . . . .
- . .| médicas de la Secretaria de oclusiones tuberias bilaterales ni vasectomias)
(incluye usuarias de condén Salud
masculino y femenino)
. . Numero de ersonas ) ’ .
e . Numero de personas capacitadas P Se refiere al porcentaje de personal capacitado
Planificacion Familiar y o programadas para ser ; .
. L 23.1 Proceso durante el afio en temas de X o 6,400 | respecto al nimero de personas a capacitar en 130
Anticoncepcion e - capacitadas en el afio en temas .
Planificacion Familiar. P o el afio (meta)
de Planificacion Familiar
Corresponde al numero de hospitales que
. . - Ndmero de hospitales de la atienden el mayor ndmero de eventos
Numero de hospitales visitados y . . P
e . - Secretaria de Salud con mayor obstétricos en la Secretaria de Salud que
Planificacion Familiar y asesorados en materia de| . - L - .
. L 6.1.1 Proceso . - nimero de eventos obstétricos 125 | recibieron supervision y asesoria por parte del 2
Anticoncepcion anticoncepcion post-evento - g
- ~ (Se programa al menos una nivel estatal para mejorar la cobertura y la
obstétrico durante el afio - . = . S . -
visita por hospital al afo). calidad de los servicios de anticoncepcion
post-evento obstétrico.
Ndmero de unidades médicas Corresponde al nimero de centros de salud y
Numero de unidades médicas | programadas para instalar hospitales con alta demanda de atencién de
con servicios de planificacion | servicios  de planificacion enfermedades concomitantes (diabetes mellitus,
Planificacion Familiar familiar  instalados ara la | familiar para la atencién de hipertension arterial, cancer, sobrepeso, etc.
Y| 631 |Estructura P P 67| P P ) 2

Anticoncepcion

atencion de mujeres con alto
riesgo obstétrico (incluye centros
de salud y hospitales).

mujeres con alto  riesgo
obstétrico. (Incluye hospitales
con consulta externa y centros
de salud urbanos).

que cuentan con al menos un consultorio
habilitado para la prestacion de servicios de
planificacion familiar y anticoncepcién para
mujeres con alto riesgo obstétrico
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Prevencién y Atencion Numero de personal médico | N0omero de personal médico Numero de personal médico operativo
- . L operativo capacitado operativo programado para la capacitado y sensibilizado en la aplicacion de la
de la Violencia Familiar 121 Proceso peratv pacita ” ¥ | operat .,p 9 ) P » 4,290 P Y P o 75
de Género sensibilizado en la aplicaciéon de | capacitacion y sensibilizacion NOM 046 respecto del personal médico
y la NOM 046. en la aplicacion de la NOM 046. operativo programado
. . o Numero de mujeres de 15 afios , . o . .
Numero de mujeres de 15 afios y . . I . . Ndmero de mujeres de 15 afios y mas unidas
- L ) . . P y mas unidas en situacion de . W ) ) . .
Prevencion y Atencion mas unidas en situacion de violencia familiar v de aénero en situacion de violencia familiar y de género
de la Violencia Familiar 212 Resultado violencia familiar y de género Y 9 265,227 | severa atendidas en servicios especializados 5,703
) . - severa programadas para su . ;
y de Género severa atendidas en los servicios S . respecto del nimero de mujeres programadas
o atencion en los  servicios ”
especializados - para su atencion.
especializados.
- L . Numero de grupos NUmero de grupos formados en las unidades
Prevencién y Atencion Nuamero de grupos formados para ) -
- . . - - programados para la esenciales de salud para la reeducacion de
de la Violencia Familiar 241 Resultado la reeducacion de victimas de L L 1,136 | . . - . . 16
. ; X . reeducacién de victimas de victimas de violencia de pareja con respecto a
y de Género violencia de pareja. . . .
violencia de pareja. los grupos programados.
L i . . Numero de materiales de Numero de materiales de promocion y difusion
Prevencion y Atencion Nimero de materiales de L, I ) ) : A
- . L L e . promocion y difusion de una vida libre de violencia elaborados y
de la Violencia Familiar 51.1 Proceso promocioén y difusién elaborados 4" ) ” 4
. ; ) programados para su difundidos a la poblacion general respecto de
y de Género y difundidos. - R L S
elaboracion y difusion. los programados para su elaboracion y difusion.
Numero de personas victimas
L i Numero de personas victimas de | de  violacion  sexual que Porcentaje de casos de violacion sexual
Prevencién y Atencion . » ) ) " h
- . L violacién sexual atendidas en las | acudieron para su atenciéon en atendidos de manera adecuada y oportuna con
de la Violencia Familiar 7.21 Resultado ; . 100 ) . 100
. unidades de salud de manera | las unidades de salud en las respecto a las que acudieron a los servicios de
y de Género ) .
adecuada y oportuna. primeras 72 y hasta 120 horas salud después del suceso.
segln corresponda.
. . " ) Numero de nifias/os Numero de nifias/os atendidos en el Centro de
Igualdad de Género en Numero de nifias/os atendidos en S )
Salud 131 Proceso el CEl programados a atender en el 16,000 | Entretenimiento Infantil (CEIl) respecto a lo 600
CEl programado
Ndmero de actividades realizadas de promocion
)’ Ndmero de actividades | Nimero de actividades y difusién sobre masculinidades saludables,
Igualdad de Género en ’ L ) ) . "
Salud 141 Proceso realizadas de promocion y | programadas a realizar de 48 | autocuidado y cuidado de la salud familiar en 2
difusion promocién y difusién los hombres con respecto a las actividades
programadas a realizar.
. L . . Ndmer ivi romocion y difusion
. Numero de actividades | Nimero de actividades umero de actividades de promocion y difusio
Igualdad de Género en . - ) sobre respeto a los derechos humanos de las
211 Proceso realizadas de promocion y | programadas a realizar de 48 ) - 2
Salud PR, I PR, mujeres en la atencion a la salud con respecto a
difusion promocion y difusién = .
las actividades programadas a realizar.
NUmero de personal de salud Qg::gtrit\)/ode psrrggrnaa*g(fo salug Ndmero de personal de salud operativo
Igualdad de Género en operativo capacitado en género ; . capacitado en género en salud, no
Salud 811 Estructura en salud, no discriminacién y E?)p?j?stgrrin?iﬂa?:ﬁﬁnneri %Tar:?#c?s’ 13,804 discriminacién y derechos humanos respecto al 304
derechos humanos humanos personal programado a capacitar.
. R Numero de personal directivo . - .
Numero de personal directivo p - Numero de personal directivo capacitado en
Igualdad de Género en capacitado en género en salud programado a - capacitar en género en salud, no discriminacion y derechos
3.1.2 Estructura " | género en salud, no 433 ! 5

Salud

no discriminacién y derechos
humanos

discriminacion y  derechos

humanos

humanos respecto al directivo

programado a capacitar

personal

LT0¢C 3p |1qe 8p ¢ SeLEN

IvIOI40 OlyviId

(ug1223s epunhHas)

°14



Numero de actividades realizadas de difusion y

. Namero de actividades | Nimero de actividades promocioén al personal de salud en materia de
Igualdad de Género en } e ) i ) .
6 Salud 5.1.1 Proceso realizadas de  difusion y | programadas a realizar de 48 | prevencion del hostigamiento y acoso sexual 2
promocion promocion y difusién respecto a las actividades programadas a
realizar.
Numero de personal directivo de los Servicios
Igualdad de Género en Ndmero de personal directivo | Nimero de personal directivo Estatale's' de Salud 'capalcnado en materia de
6 55.1 Estructura . . 480 [ prevencién del hostigamiento y acoso sexual 20
Salud estatal capacitado estatal programado a capacitar -
respecto al personal directivo programado a
capacitar
O00 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE | |\ I5ICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Prevencién y Control de Dosis de vacuna antirrabica | Dosis de vacuna antirrdbica Mide la cobertura de dosis de vacuna
1 . 111 Proceso ) . 95 N, ) 95
la Rabia Humana aplicadas programadas a aplicar antirrabica aplicada en perros y gatos
L . - . Ndmero de viviendas Mide la cobertura de viviendas trabajadas en el
Prevencion y Control de Numero de viviendas trabajadas | . . . . o )
1 . 1.2.1 Proceso . visitadas en el barrido casa 70 | &rea delimitada como de riesgo durante el 70
la Rabia Humana en el barrido casa por casa )
por casa barrido casa a casa.
Prevencién y Control de NUumero de perros y gatos | Nimero de perros y gatos Mide la cobertura de esterilizaciones quirdrgicas
1 . 3.11 Proceso o L 90 [en perros y gatos en lugares de alta 90
la Rabia Humana esterilizados programados a esterilizar L
marginacion
Muestras de cerebros de perros . Mide la cobertura de muestras cerebros de
" Numero de personas .
Prevencion y Control de agresores, ferales y sospechosos . B animales agresores, enfermos y ferales que se
1 . 4.1.1 Proceso B ; agredidas  por  animales 69 . - . 69
la Rabia Humana de padecer rabia enviadas al . envian al laboratorio al laboratorio con base en
. sospechosos de rabia . .
laboratorio el nimero de personas agredidas.
L NUmero de pacientes probables Namero - de paqentes . ‘con Mide la cobertura de enfermos con diagndstico
Prevencion y Control de . ) probable brucelosis positivos . ' )
2 } 3.2.1 Proceso de brucelosis que reciben 100 | probable de brucelosis que reciben tratamiento 100
la Brucelosis - . a la prueba de rosa de .
tratamiento de primera vez. antibiético.
bengala.
- , Mide la cobertura de perros ectodesparasitados
Prevencién y Control de Numero de perros . ) .
3 . Lo 1.1.1 Proceso . ) . NUmero de perros censados 90 | con fipronil del total de perros censados en un 90
la Rickettsiosis ectodesparasitados con fipronil . -
operativo de barrido casa a casa
L Pacientes con  probable FleEJre Pacientes con  probable Mide la proporcion de cobertura de tratamientos
Prevencion y Control de manchada de las Montafias | _. -
3 . Lo 1.2.1 Proceso .. | Fiebre manchada de las 100 | otorgados a los enfermos probables de Fiebre 100
la Rickettsiosis Rocosas a los que se ministro ~ o
) Montafias Rocosas Manchada de las Montafias Rocosas
tratamiento
Prevencion y Control de NUmeros de reuniones de | Nimeros de reuniones de Mide el funcionamiento trimestral de los
4 Dengue y Otros 111 Proceso Comités Intersectoriales | Comités Intersectoriales 4 | Comités mediante el porcentaje de 2
Vectores realizadas programadas cumplimiento de reuniones programadas.
Prevencion y Control de Nimero de Semanas con , Mide la regularidad en el reporte semanal de
- Ndmero de Semanas en el L . : )
4 Dengue y Otros 4.1.1 Proceso Captura de Informacion en . 48 | actividades mediante el porcentaje de registro 48
periodo -
Vectores Plataforma en Plataforma de manera trimestral

o
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Prevencién y Control de

Indice de Condicién de Vivienda

Mide la probabilidad trimestral de que una

. . Localidades rioritarias . :
Dengue y Otros 43.1 Proceso obtenido en Localidades Programadas P 100 | vivienda sea infestada por el vector de acuerdo 13
Vectores prioritarias 9 a las caracteristicas de las viviendas.
Prevencién y Control de ] . .
Y Casos nuevos de dengue [ Casos nuevos de dengue Mide la proporcion de tratamiento a casos
Dengue y Otros 4.6.1 Proceso . 100 100
tratados notificados nuevos de Dengue.
Vectores
Prevencién y Control de ’ L Mide semanalmente la variacién de indicadores
Localidades  Prioritarias  con . I L .
Dengue y Otros 5.2.1 Proceso . Localidades Prioritarias 100 | entomolégicos de  ovitrampas en las 13
Ovitrampas . Lo
Vectores Localidades Prioritarias
Prevencién y Control de , . , . Mide trimestralmente el cumplimiento en las
Y Ndmero de Localidades con | Nimero de Localidades de . cump :
Dengue y Otros 6.3.1 Proceso } ] ) 100 | acciones de control larvario en las localidades 13
Acciones de Control Larvario Riesgo Programadas )
Vectores de riesgo.
Prevencién y Control de Namero de Localidades . . Mide trimestralmente el porcentaje de
L : Numero de  Localidades L o .
Dengue y Otros 6.3.2 Proceso prioritarias con Acciones de L 100 | cumplimiento de nebulizacion espacial en 13
A ! prioritarias Programadas ; Lo
Vectores Nebulizacién Espacial en UBV localidades prioritarias
Casos Probables atendidos con
Prevencién y Control de acciones de Rociado B Mide .tr,lmestral el porcentaje de pumpllmllerj@o de
Intradomiciliar reportados en la | Casos Probables Notificados atencion con rociado residual intradomiciliar a
Dengue y Otros 6.3.3 Proceso | d ailanci la Pl del 100 100
Vectores P atafom)a_ e Vigilancia | en la Plataforma del SINAVE casos probables reportados en la Plataforma del
Entomoldgica y Control Integral SINAVE
del Vector
Prevencién y Control de i o ) _ M|de_ tnmestral_mgnt(_e el porcentaje de
Localidades  Prioritarias  con | Localidades Intervenidas para Localidades prioritarias con encuesta y
Dengue y Otros 6.4.1 | Proceso Mty : ’ 100 o : : 3 : 13
Vectores Encuesta y Verificacion Larvaria | Control Larvario verificaciéon Iarvarlgi en localidades intervenidas
con Control Larvario.
NUmero de estudios realizados al | Nimero de estudios Mide la proporcién de estudios realizados al
Prevencion y Control de Personal que aplica Insecticidas | programados al Personal que personal que aplica Insecticidas Adulticidas
Dengue y Otros 9.6.1 Proceso Adulticidas Organofosforados con | aplica Insecticidas Adulticidas 100 | Organofosforados en el que se vigilan efectos 100
Vectores estudios de Niveles de | Organofosforados en el secundarios mediante estudios serolégicos de
Colinesterasa Programa Colinesterasa
Prevencion y Control Total de gotas gruesas tomadas | Total de casos probables de Porcentaje de deteccion oportuna de los casos
. 1.3.2 Proceso . . 100 R 100
del Paludismo a casos probables de paludismo | paludismo reportados. probables de paludismo
. . ) Reuniones realizadas del Comité Técnico
Prevencién y Control y;rTeerlo gﬁmrﬁgmgggsigsalgsgg Ndmero de reuniones del Estatal para gestionar, gestionar, informar y
del Paludismo 161 Proceso para la Certificacién de Area Conyft_e - Estatal g de 4 real!iar ”acc(ljor?es Céue coad){uvenl'ba dIa 100
Libre de Paludismo Certificacion programadas. certificacion del estado como area libre de
transmision del paludismo
NUmero de puestos de Estima la proporciéon de visitas para el
e - . Total de puestos de puestos - ” . -
L notificaciéon voluntarios, oficiales . . fortalecimiento de la deteccion y diagndstico
Prevencion y Control . ) voluntarios, oficiales y . .
. 211 Proceso y privados en localidades . ) 100 | oportuno de paludismo en localidades 100
del Paludismo Lo . privados en las localidades L .
prioritarias visitados de forma rioritarias prioritarias a través de los puestos de
mensual P notificacién voluntarios, oficiales y privados
Namero de reuniones | Nimero de reuniones . . ” L
o o ' Estima la cobertura de informacién, educacion y
Prevencién v Control comunitarias programadas para | comunitarias realizadas para capacitacion sobre el paludismo  en  las
Y 2.3.1 Proceso la informacién, educacién y |la informacién, educacion y 100 p p 100

del Paludismo

capacitacion sobre paludismo en
comunidades prioritarias

capacitacion sobre paludismo
en comunidades prioritarias

comunidades
empoderamiento.

prioritarias para el
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Prevencion y Control

NUmero de personal de salud

Total de personal de salud en
el estado que realiza

Cuantifica el porcentaje del personal de salud

] 321 Proceso capacitado en prevencion y - . 100 | capacitado en prevencién y control del 100
del Paludismo . actividades de prevencion y .
control del paludismo . paludismo
control de paludismo
Numero de localidades | Nimero de localidades
- prioritarias con infestacion | prioritarias con positividad Mide la eficacia de las acciones realizadas por
Prevencién y Control ) ) . R
del Paludismo 4.1.1 Resultado larvaria menor al 1% de caladas | larvaria mayor a 1% en los 100 | la comunidad para la eliminaciéon y control de 100
positivas posterior a la | estudios entomologicos los criaderos de anofelinos
intervencion comunitaria. previos.
Numero de localidades | Total de localidades Estima la cobertura de localidades prioritarias
Prevencién y Control prioritarias trabajadas con | prioritarias a trabajar para la trabajadas mediante la participacion comunitaria
. 5.1.1 Proceso Lo - Lo . 100 R . - 100
del Paludismo eliminacion de criaderos de | eliminacion de criaderos de en la eliminacion de criaderos y hébitats de los
anofelinos anofelinos anofelinos
Prevencién y Control de Namero de serologias realizadas NUmero de serologias en Toma de muestra serolégica a menores de
la Enfermedad de 111 Proceso 9 o menores de quince afios 4,704 | quince afios de edad, residentes de localidades 100
en menores de quince afios. o
Chagas programadas prioritarias.
- . I . Localidades rioritarias ue deberan ser
Prevencién y Control de Total de localidades prioritarias | Total de localidades P . d .
: L . h encuestadas entomolégicamente, previos y
la Enfermedad de 1.1.2 Proceso con estudios entomoldgicos | prioritarias  con  estudios 113 ) . . 3
. . posteriores a las intervenciones de control
Chagas realizados. entomolégicos programados. P
quimico.
L . ) Promover el mejoramiento de las viviendas con
Prevencion y Control de Numero de localidades . . ) - .
L - Numero de localidades con materiales de la region (encalado exterior en el
la Enfermedad de 221 Proceso prioritarias con viviendas s 113 - . 3
! . sus viviendas programadas 20% de las viviendas), en localidades
Chagas mejoradas con encalado exterior A
prioritarias
Prevencién y Control de . . . . . Numero de localidades prioritarias con rociado
Numero de localidades rociadas | Nimero de localidades . o . .
la Enfermedad de 3.1.1 Proceso . e ; . 113 | intradomiciliar, aplicado en dos ciclos en las 3
con insecticida residual programadas a rociar. . - . P
Chagas localidades con vigilancia entomolégica.
Total de casos confirmados en los que se
Prevencion y Control de . . Ndmero de casos ministra el tratamiento supervisado, de acuerdo
Namero de tratamientos ) : : -
la Enfermedad de 421 Proceso . confirmados con dos pruebas 859 | a los lineamientos especificados en el Manual 36
supervisados. - . . P )
Chagas serolégicas distintas. de Diagnostico y Tratamiento de la Enfermedad
de Chagas.
L . . . Realizar tamizaje serolégico para Enfermedad
Prevencion y Control de Numero de serologias de E. de | Total de mujeres .
: ; . de Chagas a embarazadas, residentes o
la Enfermedad de 5.1.1 Proceso Chagas realizadas a mujeres | embarazadas en el area 769 . P o 30
P - procedentes de areas endémicas prioritarias, en
Chagas embarazadas endémica prioritaria. ) .
cualquier momento de la gestacion.
L . . - Indicador de proceso: Cuantifica el incremento
Prevencion y Control de Numero de serologias positivas | , o
. NUmero donantes de sangre anual en el nimero de pruebas de tamizaje que
la Enfermedad de 5.2.1 Proceso realizadas en donantes de . 6,025 ) - 150
. doblemente reactivos son tomadas y confirmadas serol6gicamente en
Chagas sangre doblemente reactivos L .
centros de transfusion sanguinea.
Numero de evaluaciones entomolégicas que se
L . ... | Namero focos de transmision realizaran en los estados endémicos con el fin
Prevencion y Control de Numero focos de transmision ; . . R
1.1.1 Proceso programados para estudio 9 | de actualizar el catalogo de distribucion de 2

las Leishmaniasis

estudiados

entomolégico

Lutzomyias y su etologia para la toma de
decisiones.
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Brindar capacitacioén profesional y técnica para

Prevencién y Control de , . NUmero de talleres . o . . ) L
8 } y -0 211 Proceso Numero de talleres realizados 9 [ integrar vigilancia clinica, epidemiolégica, de 1
las Leishmaniasis programados - - :
laboratorio, entomolégica y ambiental.
. - Platicas, cursos, talleres para promover en
L . - . Ndmero de platicas ) A .
Prevencion y Control de Numero de platicas realizadas a : comunidades de las éareas endémicas, las
8 . e 4.1.1 Proceso ) - programadas a la comunidad 18 . - R " 2
las Leishmaniasis la comunidad y sector de turismo X medidas preventivas individuales, familiares y
y sector de turismo )
colectivas,
Detecciones de Diabetes
. . Mellitus _programadas, ~que Detecciones de Diabetes Mellitus realizadas en
Ndmero de detecciones de | corresponde al 33% de la - - J
) . . - o . poblacion de 20 afios y mas (corresponde al
Prevencién y Control de diabetes mellitus realizadas en la | poblaciéon de 20 afios y mas. 33% de la poblacién de 20 afios y mas
10 } 111 Proceso poblacion de 20 afios y mas, | Responsabilidad de la 11,358,177 - . ’ 140,643
la Diabetes - . . responsabilidad de la Secretaria de Salud,
responsabilidad de la Secretaria | Secretaria de Salud, restando .
- restando la poblacién de IMSS-PROSPERA del
de Salud la poblacion de IMSS- afio correspondiente)
PROSPERA  del  afio P
correspondiente.
Contar con los insumos suficientes que
- Total de pacientes con DM en . permitan evaluar de manera periédica el control
Prevencién y Control de . ) Total de pacientes con DM en . . .
10 } 3.1.1 Proceso control  glucémico  mediante . 336,419 | de los pacientes con diabetes mellitus (glucosa 874
la Diabetes - tratamiento. £ )
glucosa plasmatica o HbAlc plasmatica en ayuno entre 70 y 130 mg/l o bien,
HbA1c menor a 7%)
” NUmero de pacientes con DM , . Realizar acciones para fomentar la deteccion
Prevencion y Control de o Ndmero de pacientes con DM . s .
10 . 3.1.2 Proceso que al menos se le realizé6 una ) 336,419 | oportuna de complicaciones crénicas a través 14,081
la Diabetes ” . en tratamiento. S )
valoracion de pies. de exploracion de pie.
Nomero de UNEME's EC Ndmero de UNEME s EC Ga{lra_mtlzar que las unidades espeu_alldades
. . | programadas por alinear a médicas UNEMEs EC cuenten insumos
. alineadas a la Estrategia . ; . . L
Prevencion y Control de - L Estrategia Nacional para la necesarios para realizar las actividades
10 . 3.1.3 Estructura Nacional para la Prevencion y el - 99 . . L 3
la Diabetes . Prevencion y Control del correspondientes a la alineacién de la
Control del sobrepeso, obesidad R R .
diabetes Sobrepeso, obesidad y la Estrategia Nacional contra el sobrepeso,
y ’ diabetes, obesidad y diabetes.
Pacientes con DM en
- . ) tratamiento al que se le Fomentar la deteccion de complicaciones
Prevencion y Control de Numero de pacientes con DM en . L . o
10 . 3.14 Proceso . programé al menos una 168,209 | cronicas a travées de determinacion de 437
la Diabetes tratamiento. L . _
determinacion de microalbdmina.
microalbuminuria
10 Pre\{encmn y Control de 321 Resultado NGmero de GAM EC acreditados. Ndmero  de GAMl EC 730 Impulsar la acred.ltauon. de Grupos' ,de Ayuda 10
la Diabetes programados por acreditarse. Mutua EC en el primer nivel de atencion.
Detecciones de Hipertension
arterial programadas, que
Ndmero de detecciones de | corresponde al 33% de la Deteccion oportuna de hipertension arterial en
Prevencién y Control de Hipertension arterial realizadas | poblacién de 20 afios y mas, la poblaciéon (corresponde al 33% de la
11 | la Obesidad y Riesgo 111 Proceso en la poblacion de 20 afios y | responsabilidad de la 11,358,177 | poblacion de 20 afios y mas, responsabilidad de 140,643

Cardiovascular

mas, responsabilidad de la
Secretaria de Salud

Secretaria de Salud, restando
la poblacion de IMSS
Prospera del afio
correspondiente

Secretaria de Salud, restando la poblacién de
IMSS-PROSPERA del afio correspondiente)
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Prevencion y Control de

detecciones de
realizadas en la

NUmero de
Dislipidemias

Detecciones de Dislipidemias
programadas, que
corresponde al 33% de la
poblacién de 20 afios y mas,

Deteccion oportuna de dislipidemias,
(corresponde al 33% ‘de la poblacion de 20

11 | la Obesidad y Riesgo 1.1.2 Proceso poblacion de 20 afios y mas, | responsabilidad de la 2,409,310 | afios y mas, responsabilidad de Secretaria de 29,833
Cardiovascular responsabilidad de la Secretaria | Secretaria de Salud, restando Salud, restando la poblacién de
de Salud la poblacion de IMSS IMSS-PROSPERA del afio correspondiente)
Prospera del afio
correspondiente
Contratacién del personal operativo,
L | articipando en Estrategia Nacional para la
Prevencion y Control de . Numero de personal p p - 9 P
- : Numero de personal contratado prevencion y Control del Sobrepeso, la
11 | la Obesidad y Riesgo 221 Proceso programado por contratar 700 . ; A 8
; para la ENPyCOD Obesidad y la Diabetes y que realice las
Cardiovascular para la ENPyCOD )
funciones acorde a lo marcado en los
lineamientos
Detecciones de Obesidad
programadas, que
Nimero de detecciones de | corresponde al 33% de la Deteccion oportuna de obesidad (corresponde
Prevencion y Control de Obesidad realizadas en la | poblaciéon de 20 afios y mas, al 33% de la poblacion de 20 afios y mas,
11 | la Obesidad y Riesgo 421 Resultado poblacion de 20 afios y mas, | responsabilidad de la 11,358,177 | responsabilidad de Secretaria de Salud, 140,643
Cardiovascular responsabilidad de la Secretaria | Secretaria de Salud, restando restando la poblacién de IMSS-PROSPERA del
de Salud la poblacion de IMSS afio correspondiente)
Prospera del afio
correspondiente
Control en pacientes con Hipertension Arterial
Prevencién y Control de Ei:::é?lsiér? eane?r?;:llegfsconi?; Total * de ~pacientes  con g:leengztrfncg: gi?::? Irengtr?o?:s e; p;?)?!aron%?:]gg
11 Icaa(r)c:ais\s/;i:::c:J I); rRlesgo 4.2.2 Proceso con cifras menores de 140/90 ?rlgt:’i‘leigilt%n arterial en 545,889 considerando los pacientes en tratamiento, 8,381
mmHg ingresos, reingresos, pacientes regulares e
irregulares
Las asesorias y supervisiones permite realizar
intervenciones especificas en los procesos del
12 Atencion del 111 Resultado NUumero de  asesorias y | Nimero de asesorias vy 10 Programa de Atenciéon al Envejecimiento 10
Envejecimiento o supervisiones realizadas supervisiones programadas mejorando las acciones y fortalecer las medidas
necesarias para la atenciéon de salud de la
persona adulta mayor
Numero de capacitaciones sobre | Nimero de cursos sobre o
” : . Realizacion de cursos sobre temas de alto
Atencion del temas de alto impacto en la salud | temas de alto impacto en la .
12 S 2.11 Resultado 5 | impacto en la salud de la persona adulta mayor 5
Envejecimiento de la persona adulta mayor | salud de la persona adulta :
. a personal de salud o cuidadores
realizados mayor programados
Atencién del NUmero de documentos técnicos | Nimero  de  documentos Elaborar .9 actualizar documentos técnicos, para
12 L 2.1.2 Estructura : - 2 | la atencion de las enfermedades de mayor 2
Envejecimiento elaborados o actualizados técnicos programados .
relevancia en la persona adulta mayor.
. ) ) Son las orientaciones que permiten la gestion y
, ) . Ndmero de orientaciones y/o - )
Atencion del Numero de orientaciones y/o estiones programadas sobre los requerimientos necesarios para la
12 4.1.1 Estructura gestiones realizadas sobre la 9 prog 12 | implementacion del Centro de Dia como Modelo 12

Envejecimiento

implementacién de centros de dia

la implementacion de centros
de dia

de atencién geronto-geriatrica para la persona
Adulta Mayor
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Atencion del

Ndmero de COESAEN

Es aquel que cumple con los lineamientos
acordes al DOF del CONAEN integrado en la
entidad federativa y sesiona como minimo seis

12 L 5.1.1 Proceso Numero de COESAEN Activos ) 30 | veces al afio con fundamento en acciones para 6
Envejecimiento existentes .
la persona Adulta Mayor, asi como la
generacion de acuerdos y seguimiento de
compromisos
NUmero de acciones de | Nimero de acciones de
L deteccion y control realizados de | detecci6n y control . L .
Atencién del ) . Son las acciones deteccion y control realizadas
12 Enveiecimiento 5.1.2 Resultado acuerdo a los lineamientos de la | programados de acuerdo a 60 2 la persona adulta mavor durante la SSGG 30
! SSGG a poblacion de 60 afios | los lineamientos de la SSGG P Y
y mas a poblacion de 60 afios y mas
Atencién del , . . Numero de boletines Evaluar y difundir los indicadores de Caminando
12 S 6.2.1 Resultado NUmero de boletines realizados 4 y ) 4
Envejecimiento programados a la Excelencia
Detecciones realizadas de | Detecciones programadas de . . .
P e . P o . Es el nimero de detecciones de Sindromes
- sindromes geriatricos (caidas e | sindromes geriatricos (caidas o .
Atencion del : . . - . . . - Geriatricos en sus componentes que son caidas
12 S 6.2.2 Resultado incontinencia urinaria) en | e incontinencia urinaria) en 20 . - . o 20
Envejecimiento I L e incontinencia urinaria en personas adultas
poblacion adulta mayor no | poblacion adulta mayor no
mayores no aseguradas
asegurada asegurada
. ' Detecciones programadas de , .
Detecciones realizadas de Salud prog - Es el nimero de detecciones en Salud Mental
- L . Salud Mental (depresion y -
Atencion del Mental (depresion y alteraciones . . en sus componentes de depresion |y
12 S 6.2.3 Resultado : L alteraciones de memoria) en 30 ) - 30
Envejecimiento de memoria) en poblaciéon adulta - alteraciones de memoria en personas adultas
poblaciéon adulta mayor no
mayor no asegurada mayores no aseguradas
asegurada
Detecciones integradas | Detecciones integradas
Atencion del realizadas de Sintomatologia | programadas de Es el nimero de detecciones integradas de
12 S 6.2.4 Resultado Prostética en poblacion | Sintomatologia Prostética en 10 | sintomatologia  Prostatica en  poblacion 10
Envejecimiento ) ~ . - ) . - .
masculina de 45 afios y mas no | poblacion masculina de 45 masculina de 45 afios y méas no aseguradas
aseguradas afios y mas no aseguradas
Dosis aplicadas de vacuna anti- | Dosis programadas de L -
- . ) - Es la aplicacién de vacuna anti-influenza en
Atencion del influenza en poblaciéon adulta [ vacuna  anti-influenza en - = .
12 o 6.2.6 Resultado o . L 90 | poblacion adulta mayor (60 afios y mas) no 90
Envejecimiento mayor (60 afios y mas) no | poblacion adulta mayor (60 asequrada
asegurada afios y mas) no asegurada 9
Prevencion, Deteccion
y Control de los Semanas Estatales de Salud [ Semanas Estatales de Salud Corresponde a la realizacion de las Semanas
13 3.21 Resultado i 64 o 2
Problemas de Salud Bucal realizadas. Bucal programadas. Estatales de Salud Bucal dos veces por afio.
Bucal
Prevencioén, Deteccion - Ly
Control dé los Total de actividades preventivas Total de actividades Corresponde a la aplicaciéon del Esquema
13 |Y 4.4.1 Resultado . . P preventivas intramuros 37,012,380 | Basico de Prevencion en Salud Bucal en las 273,211
Problemas de Salud intramuros realizadas. . -
programadas. unidades aplicativas.
Bucal
Prevencion, Deteccion Contempla la aplicacion del Esquema Basico de
13 y Control de los 451 Resultado Actividades Preventivas | Actividades Preventivas 120,444,316 Prevencion en Salud Bucal para preescolares y 1,537,904

Problemas de Salud
Bucal

extramuros realizadas.

extramuros programadas.

escolares, asi como actividades preventivas a
poblacién en general.
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Prevencion, Deteccion
y Control de los

Numero de actividades curativo

Ndmero de actividades

Se contemplan actividades preventivas y

13 51.1 Resultado . . } curativo asistenciales 22,067,230 | curativo asistenciales que se realizan en 146,693
Problemas de Salud asistenciales realizadas. ) s
Bucal programadas. unidades aplicativas.
Prevencién, Deteccion
ntrol de | Namero de cursos de [ Nimero de cursos de Se contemplan los cursos de capacitaciéon en
13 | Y Control de los 761 | Resultado o de o 64 onemp ! o 12
Problemas de Salud capacitacion realizados. capacitacion programados. las principales estrategias del programa.
Bucal
Prevencion, Deteccion
13 y Control de los 8.4.1 Resultado Nur'r_wero de supervisiones | Nimero de supervisiones 5119 Se_contemplan Ia; supervisiones a unidades 79
Problemas de Salud realizadas. programadas. aplicativas en la entidad.
Bucal
Prevencion, Deteccion Numero de unidades centinela :—eogt?sltrSSagnel(rj\agFSSisctgrr:]tgjz Corresponde al seguimiento del Sistema de
y Control de los con seguimiento del Sistema de |, - ] o Vigilancia  Epidemiolégica de  Patologias
13 Problemas de Salud 851 Resultado Vigilancia  Epidemiolégica de ggg?gc;gs Epéiigfslog'gs d|§ 441 Bucales (SIVEPAB) en las unidades centinela, 3
Bucal Patologias Bucales (SIVEPAB) DGE 9 de las 32 entidades federativas.
Prevencién, Deteccion .
' . Ndmero de consultas .
13 y Control de los 0.4.1 Resultado Nimero ~ de  consultas estomatolégicas 8,669,545 Se contempla el total de consultas de primera 85,029
Problemas de Salud estomatoldgicas realizadas. d vez y subsecuentes del servicio estomatolégico.
Bucal programadas.
. . Eventos de capacitacion dirigidos al personal de
Prevencién y Control de Numero . de eventos d_e Nume_ro ”de eventos d.e salud sobre la prevencién y control de la
14 la Tuberculosis 121 Proceso capacitacion en tuberculosis | capacitacion en tuberculosis 128 tuberculosis. realizados en  las entidades 2
realizados programados federativas !
14 Prevenuonypomrol de 151 Proceso Numero _ _de y sintomaticos Numero . de  sintomaticos 308,624 Dete_cmon de tuberculosis entre sintomaticos 5151
la Tuberculosis respiratorios identificados respiratorios programados. respiratorios
- . . | Ndmero total de casos Iniciar tratamiento a los casos de tuberculosis
Prevencién y Control de Numero de casos de tuberculosis . . .
14 la Tuberculosis 152 Proceso ingresados a tratamiento registrados de tuberculosis 14,108 [ nuevos y retratamientos (total de casos 121
9 programados registrados)
. Numero de contactos . . .
L Numero de contactos menores . Iniciar a contactos de pacientes de tuberculosis
Prevencion y Control de ~ .~ | menores de 5 afios de edad . i o
14 . 153 Proceso de 5 afios de edad con terapia ; . 2,638 | nifias y nifios menores de 5 afios de edad, 22
la Tuberculosis . RN con terapia preventiva con ’ . N
preventiva con isoniacida S terapia preventiva con isoniacida (TPI).
isoniacida programados
, Numero de esquemas
Numero de esquemas para
personas con tuberculosis programados, para personas
Prevencion y Control de . con tuberculosis Tratamiento de segunda linea a personas con
14 . 241 Proceso farmacorresistente, que ’ 284 ) ; 3
la Tuberculosis ingresaron al tratamiento con farmacorresistente, que tuberculosis farmacorresistente.
fé?macos de sequnda linea ingresaron al tratamiento con
9 ’ farmacos de segunda linea.
L Numero de personas con VIH | Namero de personas con VIH . . . L
Prevencion y Control de - ; . . Administrar terapia preventiva con isoniacida a
14 . 3.4.1 Proceso que requirieron terapia preventiva | programadas para terapia 11,421 . 282
la Tuberculosis Lo . S personas con VIH que la requieran.
con isoniacida preventiva con isoniacida
L . . . Numero de visitas de Realizacion de visitas de asesoria y supervision
Prevencion y Control de Numero de visitas de asesoria y . L . .
14 51.1 Proceso asesoria y supervision 854 | programadas por nivel estatal a los niveles 12

la Tuberculosis

supervision realizadas

programadas

locales.
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NUmero de eventos de

Nimero de eventos de

Numero de eventos de capacitacién enfocados

15 | Eliminacién de la Lepra 1.1.1 Proceso N : capacitacion de lepra 33 [ al manejo integral de todas las personas 1
capacitacion de lepra realizados.
programados. afectadas por lepra.
, , Numero de casos nuevos de lepra encontrados
S NUmero de casos nuevos de | Nimero de casos nuevos de -
15 | Eliminacién de la Lepra 121 Resultado : ) 172 | de manera trimestral entre contactos de 4
lepra diagnosticados. lepra programados. ) . o P
pacientes y en sintomaticos dermatolégicos.
NUmero de baciloscopias | N0omero de  baciloscopias , . . .
realizadas a casos nuevos, en | programadas a casos Numero de baciloscopias realizadas a casos
15 | Eliminacién de la Lepra 211 Resultado . vos, €n | prog . 2,342 | nuevos, en prevalencia y en vigilancia 30
prevalencia 'y en vigilancia | nuevos, en prevalencia y en .
) o ; postratamiento.
postratamiento. vigilancia postratamiento.
NUmero de histopatologias | Nomero de histopatologias , . . ’
S ) Numero de histopatologias realizadas a casos
15 | Eliminacién de la Lepra 2.1.2 Resultado realizadas a casos nuevos y al [ programadas a casos nuevos 499 ) ) 6
P ) P . nuevos y al termino de tratamiento
término de tratamiento y al término del tratamiento
Numero de pacientes que .
. . Ndmero total casos nuevos
iniciaron esquema de tratamiento - - .
multibacilar 2 afios atrds que de pacientes que ingresaron NUmero de casos curados de lepra que
15 | Eliminacién de la Lepra 4.1.1 Resultado cumplieron  los  criterios qde a tratamiento multibacilar 2 173 | ingresaron a tratamiento multibacilar 2 afios 2
P ) ~ afios atras respecto al afio en atras respecto al afio en curso a evaluar.
curacion, respecto al afio en
curso a evaluar.
curso a evaluar.
NUmero de eventos realizados en | Nimero de eventos ,
o . . Numero de eventos de donde se entrega
15 | Eliminacién de la Lepra 521 Proceso donde se entregé material de | programados en donde se 33 . P 1
e . ! PR material de difusion de lepra.
difusion. entregd material de difusion.
L . . I . Reuniones  ordinarias  del Verificar la realizacion de las reuniones
Atencion de Urgencias Reuniones ordinarias trimestrales ol - . .
: o . Comité Estatal para la ordinarias trimestrales del Comité Estatal para
16 Epidemiolégicas y 1.1.1 Proceso del Comité Estatal para la ) 128 ) ~ 4
) . Seguridad en Salud la Seguridad en Salud durante el afio. Total 4
Desastres Seguridad en Salud realizadas. .
programadas. estatal (1 programada por trimestre)
Cursos de capacitacion
” . realizados para el personal Cursos de capacitacion realizados por la
16 é“?ggﬁ?o%e ilé;%enuas 311 Proceso involucrado en la operacion del | Cursos  de capacitacion 64 entidad federativa para el personal involucrado 2
p 9 y o programa de Atencion de | programados en la operaciéon del programa de Atencion de
Desastres . . P p . S
Urgencias Epidemiolégicas y Urgencias Epidemioldgicas y Desastres.
Desastres.
Atencion de Urgencias . - . - ” . . .
16 | Epidemiolégicas y 411 Estructura Kits de reservas estratégicas | Kits de reservas estratégicas 96 Integracion dg kits de insumos y medicamentos 3
integrados. programados para la atencién de emergencias en salud.
Desastres
Atencién de Urgencias Total de emergencias en salud | Total de emergencias en Emergencias en salud atendidas con
16 | Epidemioldgicas y 51.1 Resultado (brotes y desastres) atendidas en | salud (brotes y desastres) 95 | oportunidad (brotes y desastres en menos de 95
Desastres menos de 48 horas registradas 48 hrs).
Supervision a las jurisdicciones sanitarias de
Atencion de Urgencias mayor riesgo y niveles locales para verificar la
16 | Epidemioldgicas y 521 Proceso Supervisiones realizadas Supervisiones programadas 64 | operacion integral del programa de Atencién de 10
Desastres Urgencias Epidemiolégicas y Desastres, con
base en las cédulas de supervision.
Egigfnqgggdii Reuniones trimestrales del Grupo gi? néon?rsécrgli’gesgzlt?al deeI Reuniones ordinarias del Grupo Técnico Estatal
17 111 Proceso Técnico Estatal e Intersectorial P 128 P 4

Diarreicas Agudas y
Colera

de EDA y colera realizadas

Intersectorial de EDA y célera
programadas.

e Intersectorial de EDA y célera.
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Prevencion de
Enfermedades

Casos de EDA de unidades de

Total estatal de EDAS

Se refiere al porcentaje de casos de EDA que
acuden a unidades de atencion del sector salud,
a quienes se le obtiene muestra con hisopo

17 . . 211 Resultado salud seleccionadas con muestra | notificadas en el SUIVE de 2 . - 2
Diarreicas Agudas y de hisopo rectal las unidades de salud rectal para basqueda de V. cholerae; minimo al
Colera P ’ ’ 2% de los casos de EDA que acuden a la
unidad.
Prevencion de
Enfermedades Campafias de prevencion | Campafias de prevencion Realizacién de camparias de prevencién para
17 . . 311 Proceso ) 32 . . ) - 1
Diarreicas Agudas y realizadas. programas. EDA y Colera en zonas de riesgo identificadas.
Colera
Prevencion de s " " .
. . . . . Realizacién de operativos preventivos en areas
Enfermedades Operativos preventivos en areas | Operativos preventivos en ) ) . . -
17 o 3.1.2 Proceso A ’ . ) 32 | de riesgo, por ejemplo: ferias, periodos 2
Diarreicas Agudas y de riesgo realizados areas de riesgo programados . ) L
. vacacionales, fiestas religiosas, etc.
Colera
Prevencion de - ' ) .
) . . . . Integracion de kits de insumos y medicamentos
Enfermedades Kits de insumos y medicamentos | Kits de insumos y - . .
17 . . 411 Estructura . 160 | para la atencion médica de casos de diarrea y 5
Diarreicas Agudas y conformados medicamentos programados . :
. sospechosos de cdlera en unidades de salud.
Colera
Prevencién de R
. . Realizacion de cursos y/o talleres para
Enfermedades Numero de cursos y/o talleres | Nimero de cursos-talleres I
17 . . 5.1.1 Proceso . 64 | desarrollar habilidades y destrezas en los temas 2
Diarreicas Agudas y realizados programados . .
. del programa de Prevencion de EDA/Colera
Colera
Prevencion de Supervision en las jurisdicciones sanitarias y
Enfermedades - . . niveles locales para verificar la operacién del
17 . . 521 Proceso Supervisiones realizadas Supervisiones programadas 64 L . 2
Diarreicas Agudas y P P prog programa de Prevencion de EDAS y Colera, con
Colera base en las cédulas de supervision.
- Namero de supervisiones | Nomero de supervisiones . .
Prevencion y Control de ’ ; : Supervisiones a realizar por parte del Programa
realizadas en las unidades de | programadas en las unidades ; . .
las Enfermedades ) ) - - . Estatal a las unidades de salud de primer nivel
18 ) . 1.1.3 Proceso salud de primer nivel de atencion | de salud de primer nivel de 306 L . . . 6
Respiratorias e L . L . de atencion que realizan actividades operativas
Influenza con actividades operativas del | atencion con  actividades del PAE-ERI
PAE-ERI. operativas del PAE-ERI. ’
Prevencién y Control de Ndmero de personas con . ”
. Ndmero de personas con Deteccion oportuna de enfermedades
las Enfermedades factores de riesgo para Asma y ) A ) P
18 ) . 1.1.4 Resultado ; factores de riesgo para asma 45,320 | respiratorias crénicas, Asma y Enfermedad 660
Respiratorias e EPOC estudiadas con . . -
: . y EPOC estimadas Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC)
Influenza espirometria.
Prevencién y Control de gli:gr:aér(s)ticodge EPF?(SI(EEH;?(S) Ascrgg Numero de pacientes con Pacientes con diagnéstico confirmado de Asma
18 | las Enfermedades 115 | Resultado en tratamiento, por 6 meses diagnostico de EPOC ylo 1,081 ylo EPOC en tratamiento con broncodilatadores 108
Respiratorias e o Asma en tratamiento por seis y corticoides al menos con 6 meses de
minimo y cuentan con - -
Influenza . . meses minimo seguimiento.
espirometria de control
Numero de pacientes con | Nimero de pacientes
Prevencién y Control de sintomas respiratorios que | estimados con diagnéstico de . . p .
las Enfermedades acuden a consulta por sintomas | neumonia adquirida en la Casos diagnosticados de Neumonia segun las
18 1.1.8 Resultado p a 1,415 | definiciones operacionales de NAC en mayores 66

Respiratorias e
Influenza

respiratorios agudos 'y son
diagnosticados por NAC, segun
definiciones operacionales.

comunidad que acuden a
consulta por sintomas
respiratorios en el afio.

de 18 afios
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- . Total de Pacientes estimados Detectar casos de influenza (enfermedad tipo
Prevencién y Control de Total de pacientes ) . . - . .
las Enfermedades diagnosticados con influenza que para ser diagnosticados de influenza/infeccion respiratoria aguda
18 ) ) 1.1.9 Resultado g . 4 influenza que acuden a 2,499 | gravel/influenza confirmada por PCR) en 114
Respiratorias e acuden a consulta por sintomas . .
) . o consulta por sintomas pacientes que acuden a consulta por presentar
Influenza respiratorios agudos en el afio A ) o . ) )
respiratorios, en el afio. sintomas respiratorios.
Prevencién y Control de Numer_o de unidades de salud Numer_o de unidades Entidades federativas equipadas con
seleccionadas que  cuentan | seleccionadas y programadas . . -
las Enfermedades - s - espirébmetros para realizar deteccién y control
18 ) . 221 Estructura espirdmetros para la deteccion y | para la  operacion  del 153 . . o 3
Respiratorias e de las enfermedades respiratorias crénicas en
control de las enfermedades | programa de enfermedades .
Influenza ; ) . ] ) unidades de salud.
respiratorias crénicas respiratorias para 2017.
- Determina el porcentaje de materiales para su
Prevencién y Control de . . . . . i L )
NUumero de materiales de | Nimero de materiales de impresién y difusién para la prevencién y control
las Enfermedades L . L . - :
18 Respiratorias e 4.1.1 Proceso promocion impresos y | promocién programados para 128 | de las enfermedades respiratorias e influenza 4
p distribuidos. su impresion y difusion. con enfoque de género e interculturalidad en
Influenza
salud.
ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE | |\0/cADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
L Numero de nifias (os) menores de | .. o Porcentaje de cobertura de vacunacion
Vacunacion L Nifilos menores de un afio de edad para la
1 ) 1.1.1 Resultado un afio de edad con esquema . 90 | con esquema completo en menores de 90
Universal L Secretaria de Salud. =
completo de vacunacion. un afio de edad
. Dosis de vacunas de DPT en los Nifas(os) de c'uat'ro gpos de gdad de ”
Vacunacion L o acuerdo a la Distribucion Poblacional de Cobertura de vacunacién con DPT a
1 . 1.1.2 Resultado niflas (os) de cuatro afios - L 95 | o 95
Universal : Responsabilidad Institucional para la nifias(os) de cuatro afios de edad.
registradas en el SIS .
Secretaria de Salud
Dosis aplicadas y registradas en el s
Vacunacion Sistema de Informacién en Salud | Total de dosis entregadas en la Entidad Logro de alecgcmn de la Vacuna} de
1 . 122 Proceso - 50 | Influenza Estacional durante el primer 50
Universal del 1 de enero al 31 de marzo de | Federativa. .
trimestre de 2017
2017
Dosis aplicadas y registradas en el s
Vacunacion Sistema de Informaciéon en Salud | Total de dosis entregadas en la Entidad Logro de alecgcmn de la Vacur?a. de
1 ) 1.2.3 Proceso L . 70 | Influenza Estacional durante el ultimo 60
Universal del 1 de octubre al 31 de diciembre | Federativa. .
trimestre de 2017
de 2017
Nimero de capacitaciones Total de capacitaciones para personal de Capacitaciones realizadas en el
1 Vagunamon 1.3.1 Proceso reahzadqg de! Programa  de salud programadas por el Programa de 100 | Programa de Vacunaciéon Universal al 100
Universal Vacunacion Universal a personal 9, - ;
Vacunacion Universal personal de salud involucrado.
de salud
Vacunacion Nimero de supervisiones NUmero de supervisiones programadas al Supervisiones realizadas del Programa
L Universal 141 Proceso realizadas ~ al  Programa  de Programa de Vpacunacién L'J)nivgersal 100 de‘:/acunacién Universal ? 100
Vacunacion Universal. 9 ) )
Nifias(os) de 12 a 23 meses de edad de
Vacunacion Dosis de vacunas de SRP |acuerdo a la Distribucién Poblacional de Cobertura de vacunacién de SRP al
1 . 15.1 Resultado ; I . 95 | . 95
Universal registradas en el SIS Responsabilidad Institucional para la afio de edad
Secretaria de Salud
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Vacunacion
Universal

152

Resultado

Dosis de vacunas de SRP
registradas en el SIS

Nifias(os) de 6 afios de edad de acuerdo
a la Distribucion  Poblacional de
Responsabilidad Institucional para la
Secretaria de Salud

95

Cobertura de vacunacion con la
segunda dosis de SRP a nifias(os) de
seis afios de edad.

95

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

121

Proceso

Numero de menores de 10 afios
en control nutricional por
desnutricion o bajo peso

Total de menores de 10 afios de edad con
desnutricién o bajo peso

80

Proporcién de menores de 10 afios de
edad con desnutricibn o bajo peso,
ingresados a control nutricional.

80

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

122

Proceso

NUmero de consultas de menores
de 10 afios de edad en control
nutricional por sobrepeso-
obesidad.

Total de consultas de menores de 10
afios de edad con sobrepeso-obesidad.

80

Proporciéon de nifios menores de 10
afos de edad con sobrepeso-obesidad
ingresados a control nutricional.

80

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

13.1

Proceso

NuUmero de Adolescentes de 10 a
19 afios con deteccién de IMC y
evaluacion nutricional en el afio.
(CIM 01, CIM 02, CIM 03 vy
CIM 04)

Total de la poblacién de 10 a 19 afios en
consulta de primera vez del afio 2015.
(CPA 05, CPA 06, CPA 15 Y CPA 16)

80

Medir la cobertura de atencién a los
adolescentes, independiente al motivo
de consulta, deberdan contar con
medicion del IMC vy evaluacion del
estado nutricional en el expediente.

100

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

211

Proceso

NUmero de sesiones informativas
realizadas para personal de salud
y tutores en prevencién de maltrato
infantil.

Ndmero de sesiones informativas
programadas para personal de salud y
tutores en prevencion de maltrato infantil

70

El nimero de sesiones informativas
otorgadas a personal de salud y tutores
en prevencién de maltrato infantil.

70

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

221

Proceso

Numero de Sesiones Informativas
de Prevencion de Violencia,
dirigidas a adolescentes, madres,
padres y/o tutores realizadas.

NUmero de Sesiones Informativas de
Prevencion de Violencia, dirigidas a
adolescentes, madres, padres y/o tutores
programadas.

80

Medir el numero de sesiones
informativas llevadas a cabo para
adolescentes, madres, padres y/o
tutores en prevenciéon de violencia en
la adolescencia.

100

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

2.2.2

Proceso

NUmero de Intervenciones de
Prevencién de Violencia en la
Adolescencia dirigidas a la familia
y la comunidad realizadas.

NUmero de Intervenciones de Prevencion
de Violencia en la Adolescencia dirigidas
a la familia y la comunidad programadas.

80

Medir las intervenciones llevadas a
cabo de prevencion de violencia en la
adolescencia, dirigidas a la familia y la
comunidad.

100

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

311

Proceso

Ndmero de supervisiones
realizadas al Programa de
Atencién para la Salud de la
Adolescencia.

NUmero de supervisiones programadas al
Programa de Atencion para la Salud de la
Adolescencia.

90

Medir las supervisiones realizadas al
Programa de Atencion para la Salud de
la Adolescencia.

100

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

3.1.2

Proceso

NdUmero de supervisiones
realizadas al Programa de
Atencién a la Salud de la Infancia
en el afio.

NUmero de supervisiones programadas al
Programa de Atencion a la Salud de la
Infancia en el afio.

80

La proporcibn de  supervisiones
realizadas al Programa de Atencién a
la Salud de la Infancia en el afio.

80

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

4.1.1

Proceso

Numero del personal de salud en
contacto con el paciente del primer
nivel de atencion, capacitado en
temas de atencién integrada en la
infancia.

Total de personal de los Servicios de
Salud del primer nivel de atencién en
contacto con el paciente.

20

La proporcion del personal de Salud
del primer nivel de atencién en
contacto con el paciente, capacitado en
temas de atenci6n integrada en la
infancia en modalidad presencial o a
distancia.

20
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Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

4.1.3

Proceso

NUmero de personal de salud que
interviene en la operacion del
Programa de Atencién para la
Salud de la  Adolescencia
capacitado

NUmero de personal de salud que
interviene en la operaciéon del Programa
de Atenciéon para la Salud de la
Adolescencia programado

80

Medir el nimero de personal de salud
que interviene en la operacion del
Programa de Atencién para la Salud de
la Adolescencia capacitado

100

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

511

Proceso

NUmero de nifios menores de
cinco afios con Enfermedad
Diarreica Aguda de primera vez
que reciben tratamiento con Plan A
y B.

Total de menores de cinco afios de edad
con Enfermedad Diarreica Aguda de
primera vez.

98

Nifios menores de cinco afios con
Enfermedad Diarreica Aguda que
reciben tratamiento con Plan Ay B de
hidratacion.

98

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

51.2

Proceso

NUmero de menores de cinco afios
de edad con Enfermedad Diarreica
Aguda de primera vez que reciben
tratamiento con Plan C.

Total de menores de cinco afios de edad
gue acuden a consulta de primera vez en
el afio por Enfermedad Diarreica Aguda.

Los menores de cinco afios de edad
con Enfermedad Diarreica Aguda que
reciben tratamiento con Plan C de
hidratacion

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

521

Proceso

Numero de menores de cinco afios
de edad con Infeccién Respiratoria
Aguda de primera vez que reciben
tratamiento sintomatico.

Total de menores de cinco afios de edad
con Infeccién Respiratoria Aguda de
primera vez.

70

La proporcién de menores de cinco
afios de edad con Infeccion
Respiratoria Aguda de primera vez que
reciben tratamiento sintomatico.

70

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

53.1

Proceso

Numero de sesiones realizadas del
Comité de Estrategias para la
Reduccion de la Mortalidad en la
Infancia en el periodo.

Total de sesiones programadas del
Comité de Estrategias para la Reduccion
de la Mortalidad en la Infancia.

90

La Proporcién de sesiones realizadas
del Comité de Estrategias para la
Reduccion de la Mortalidad en la
Infancia respecto a las programadas.

90

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

541

Proceso

Total de menores de un afio de
edad atendidos en consulta del
nifio sano de primera vez en el
afio.

Total de menores de un afio de edad que
acuden a consulta por primera vez en el
afio.

45

La proporcién de menores de un afio
de edad que recibieron Consulta del
Nifio Sano de primera vez.

45

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

5.5.1

Proceso

Numero de menores de cinco afios
de edad evaluados por primera vez
en la vida con la prueba de
Evaluacién del Desarrollo Infantil.

Total de menores de cinco afios de edad
atendidos en consulta del nifio sano de
primera vez en el afio.

60

Porcentaje de menores de 5 afios de
edad tamizados mediante la
Evaluacion del Desarrollo Infantil en la
consulta del nifio sano

60

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

552

Proceso

Ndmero de menores de cinco afios
de edad que reciben estimulacion
temprana integral por primera vez
en el afio.

Total de menores de cinco afios de edad
con resultado global, normal y rezago, en
la Evaluacion del Desarrollo Infantil Inicial.

60

Porcentaje de menores de cinco afios
de edad que acudieron por primera vez
en el afio, a sesiones de estimulacion
temprana integral.

60

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

6.1.1

Proceso

Ndmero de Jurisdicciones
Sanitarias que ejecutaron la
Semana de Salud de Ila
Adolescencia en la entidad
federativa.

Total de Jurisdicciones Sanitarias en la
entidad federativa.

100

Medir cuantas jurisdicciones realizan la
Semana Nacional de Salud de la
Adolescencia en la entidad federativa.

100

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

6.2.1

Proceso

Numero total de GAPS en
operacion en la entidad federativa

Numero de GAPS programados.

80

Medir los Grupos de Adolescentes
Promotores de la Salud (GAPS)
operando en la entidad federativa.

100

Salud para la
Infanciay la
Adolescencia

6.2.2

Proceso

NUmero de adolescentes
integrantes de los GAPS en
operacion.

NUmero de adolescentes integrantes de
los GAPS programados a operar.

80

Medir el nimero de adolescentes que
participan en los GAPS en operacion
en la entidad federativa.

100
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Salud para la NGmero de reuniones del GEAIA | Nimero de reuniones del GEAIA

Medir el numero de reuniones del
Grupo Estatal de Atencién Integral para

2 i 3.1 Pr . 1 - 1
Infanmayla_ 6.3 oceso realizadas. programadas. 00 la Salud de la Adolescencia en la 00
Adolescencia . .

entidad federativa.
Realizar las supervisiones
. Nimero de supervisiones , - programadas para los procesos de
Cancer en la ) . . Numero de supervisiones programadas a s ,
R realizadas a unidades médicas R . . I COECIA, capacitacion, busqueda
3 Infanciay la 111 Proceso ) . . unidades médicas acreditadas y unidades 9 | . . - . L 90
. acreditadas y unidades de primer . ) . o intencionada, sistemas de informacion
Adolescencia . - meédicas de primer nivel de atencion P - . .
nivel de atencion y difusion en el primer nivel de atencion
y en las Unidades Médicas Acreditadas
Cancer en la Medir la participacion de las
A Instituciones  participantes  del | Total de instituciones del Sector Salud con autoridades del Sector Salud con
3 Infanciay la 121 Proceso ; ) - 63 ) ) ) 63
. Sector Salud en los COECIA presencia en las entidades federativas presencia en las entidades federativas,
Adolescencia .
en las sesiones del COECIA
Numero de personas capacitadas X -
. P . P Ndmero de personas programadas a Capacitar al 100% de los médicos
(pediatras, médicos generales, . ; . L . -
, L . capacitar (pediatras, médicos generales, pasantes de servicio social en primer
Céncer en la pasantes de servicio social y . . . . . .
. ) ... ..~ | pasantes de servicio social y enfermeras) nivel de atencién, minimo 5% mas que
3 Infanciay la 2.1.1 Proceso enfermeras) para la identificacion R e . . . 90 . . e 90
) . } para la identificacion de signos y sintomas el afio anterior de médicos generales,
Adolescencia de signos y sintomas de sospecha J L o . .
) o . de sospecha de cancer en nifas, nifios y pediatras y enfermeras del primero y
de céancer en nifas, nifios y : -
adolescentes segundo nivel de atencién
adolescentes
. . Detectar >= a 32% de los casos en
, NUmero de menores de 18 afios . . R
Cancer en la ) ) ! Total de menores de 18 afios etapas tempranas o riesgo habitual o
. diagnosticados con cancer en| . . .
3 Infanciay la 2.1.3 Resultado . . diagnosticados con cancer en las 32 | bajo, del total de los casos 32
) etapas tempranas y riesgo habitual . L ) . .
Adolescencia . R . unidades médicas diagnosticados con cancer en menores
o bajo, en las unidades médicas ~
de 18 afios
Cancer en la Numero de casos capturados en el | Total de casos registrados en el Sistema Evaluacion y andlisis de los sistemas

3 Infanciay la 3.1.1 Proceso Registro de Cancer en Niflos y | del Fondo de Proteccion contra Gastos 100 | de informacion relacionados al cancer 100
Adolescencia Adolescentes Catastréficos en la infancia y adolescencia
Cénceren la | . . L .

. Ndmero de pacientes con cancer | . i ) Dar seguimiento a los Pacientes
3 Infanciay la 3.3.1 Proceso . Numero de pacientes diagnosticados 80 - , 80
. con seguimiento menores de 18 afios con cancer
Adolescencia
Cancer en la Capacitaciones realizadas en | Capacitaciones programadas en temas de o .
. . ) . . . Capacitaciones en temas de Sigamos
3 Infanciay la 4.1.2 Proceso temas de Sigamos Aprendiendo en | Sigamos Aprendiendo en el Hospital 100 ) . 100
. ) Aprendiendo en el Hospital
Adolescencia el Hospital programadas
Activacion de nuevas aulas y entrega
Céancer en la Nimero de Aulas programadas  gue de insumos programados para las
3 Infanciay la 421 Proceso Ndmero de Aulas activadas prog 4 100 | Aulas de la estrategia de Sigamos 100

. deben estar funcionando al cierre del afio
Adolescencia

Aprendiendo en el Hospital en
entidades federativas

INDICE: Representado por: Numero de Estrategia, Numero de Linea de Accion y Niumero 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

PRECIO

No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO T CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE CONCEPTO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
Sustancias biolégicas 1.00 62,693 62,693.00
Descripcion complementaria: Reactivos y Biol6gicos en general
SINAVE (Componente de
2 L . ) 5.121 Ramo 12-Apoyo Federal elaborados por el Instituto de Diagndéstico y Referencia
Vigilancia por Laboratorio)
Epidemiolégicos a solicitud de los Laboratorios Estatales de Salud
Publica.
TOTAL 62,693.00
KOO CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE CONCEPTO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 2.2.1.8 Ramo 12-Apoyo Federal Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas. 78.49 6,000 470,940.00
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Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4111

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas rapidas. Prueba rapida para la determinacion cualitativa en
sangre total de anticuerpos IgG por inmunocromatografia contra el
virus de la inmunodeficiencia humana Tipos 1 y 2. Estuche para
minimo 24 pruebas. TATC.

Descripciéon complementaria: El costo y la cantidad es por prueba

75.98

29,250

2,222,415.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

5111

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas rapidas. Prueba rapida inmunocromatografica para la
determinaciéon de anticuerpos de Treponema pallidum en suero o
plasma humano. Con sensibilidad no menor al 95% y una
especificidad no menor al 98% de acuerdo con el certificado de
evaluacion diagnostica del Instituto de Diagnostico y Referencia
Epidemiolégicos. Requiere prueba confirmatoria. Envase para
minimo 20 pruebas.

Descripcién complementaria: El costo y la cantidad es por prueba

61.52

800

49,216.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Didanosina. Cépsula Con Granulos Con Capa Entérica Cada
Céapsula Con Granulos Con Capa Entérica Contiene: Didanosina
250 Mg. Envase Con 30 Capsulas.

657.47

17

11,176.99

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Enfuvirtida. Solucién Inyectable. Cada Frasco Ampula Con
Liofilizado Contiene: Enfuvirtida 108 Mg. Envase Con 60 Frascos
Ampula Con Liofilizado Y 60 Frascos Ampula Con 1.1 Ml De Agua
Inyectable.

22,449.79

179,598.32

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Didanosina. Cépsula Con Granulos Con Capa Entérica Cada
Cépsula Con Granulos Con Capa Entérica Contiene: Didanosina
400 Mg. Envase Con 30 Céapsulas.

1,056.91

109

115,203.19

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Maraviroc. Tableta Cada Tableta Contiene: Maraviroc 150 Mg.
Envase Con 60 Tabletas.

6,622.47

30

198,674.10

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Maraviroc. Tableta Cada Tableta Contiene: Maraviroc 300 Mg.
Envase Con 60 Tabletas.

6,622.47

52,979.76

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Efavirenz, Emtricitabina, Tenofovir Fumarato De Disoproxilo.
Tableta Cada Tableta Contiene: Efavirenz 600 Mg. Emtricitabina
200 Mg. Fumarato De Disoproxilo De Tenofovir 300 Mg Equivalente
A 245 Mg Tenofovir Disoproxil. Envase Con 30 Tabletas.

2,404.15

14,470

34,788,050.50

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Darunavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Etanolato De Darunavir
Equivalente A 400 Mg De Darunavir. Envase Con 60 Tabletas.

3,319.06

851

2,824,520.06

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Dolutegravir. Tableta Cada Tableta Contiene: Dolutegravir Sédico
Equivalente A 50 Mg De Dolutegravir. Envase Con 30 Tabletas.

4,076.60

300

1,222,980.00
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Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lamivudina. Solucion Cada 100 MI Contienen: Lamivudina 1 G.
Envase Con 240 MI'Y Dosificador.

835.10

281

234,663.10

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Abacavir. Solucién Cada 100 MI Contienen: Sulfato De Abacavir
Equivalente A 2 G De Abacavir. Envase Con Un Frasco De 240 Ml
Y Pipeta Dosificadora.

578.00

112

64,736.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Abacavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Sulfato De Abacavir
Equivalente A 300 Mg De Abacavir. Envase Con 60 Tabletas.

500.00

526

263,000.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Tipranavir. Cépsula Cada Capsula Contiene: Tipranavir 250 Mg.
Envase Con 120 Céapsulas.

3,229.36

20

64,587.20

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Emtricitabina. Cépsula Cada Capsula Contiene: Emtricitabina
200 Mg. Envase Con 30 Capsulas.

490.00

88

43,120.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Tenofovir Disoproxil Fumarato O Tenofovir. Tableta Cada Tableta
Contiene: Tenofovir Disoproxil Fumarato 300 Mg. O Tenofovir
Disoproxil Fumarato 300 Mg Equivalente A 245 Mg De Tenofovir
Disoproxilo. Envase Con 30 Tabletas.

2,000.12

1,036

2,072,124.32

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Darunavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Etanolato De Darunavir
Equivalente A 600 Mg De Darunavir. Envase Con 60 Tabletas.

4,978.59

464

2,310,065.76

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Efavirenz. Comprimido Recubierto Cada Comprimido Contiene:
Efavirenz 600 Mg. Envase Con 30 Comprimidos Recubiertos.

371.83

3,224

1,198,779.92

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Abacavir-Lamivudina. Tableta Cada Tableta Contiene: Sulfato De
Abacavir Equivalente A 600 Mg De Abacavir. Lamivudina 300 Mg.
Envase Con 30 Tabletas.

1,379.32

3,734

5,150,380.88

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Emtricitabina-Tenofovir Disoproxil Fumarato. Tableta Recubierta
Cada Tableta Recubierta Contiene: Tenofovir Disoproxil Fumarato
300 Mg Equivalente A 245 Mg De Tenofovir Disoproxil.
Emtricitabina 200 Mg. Envase Con 30 Tabletas Recubiertas.

2,124.62

6,540

13,895,014.80

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Nevirapina. Suspensién Cada 100 Mililitros Contienen: Nevirapina
Hemihidratada Equivalente A 1 G De Nevirapina Envase Con
240 MI Con Dosificador.

332.80

36

11,980.80

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Zidovudina. Solucion Oral Cada 100 MI Contienen: Zidovudina 1 G.
Envase Con 240 MI.

515.00

327

168,405.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Zidovudina. Capsula Cada Capsula Contiene: Zidovudina 250 Mg.
Envase Con 30 Cépsulas.

220.00

774

170,280.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Etravirina. Tableta Cada Tableta Contiene: Etravirina 100 Mg.
Envase Con 120 Tabletas.

5,429.27

218

1,183,580.86
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Lopinavir-Ritonavir. Solucién Cada 100 MI Contienen: Lopinavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 8.0 G. Ritonavir 2.0 G. Envase Frasco Ambar Con 160 Ml 1,714.00 191 327,374.00
Y Dosificador.
Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido Contiene: Raltegravir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso Potésico Equivalente A 400 Mg De Raltegravir Envase Con 60 5,308.92 1,308 6,944,067.36
Comprimidos.
o X Ritonavir. Capsula O Tableta. Cada Céapsula O Tableta Contiene:
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso i X 347.96 4,769 1,659,421.24
Ritonavir 100 Mg. Envase Con 30 Tabletas
Lo i Lamivudina. Tableta. Cada Tableta Contiene: Lamivudina 150 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 584.00 164 95,776.00
Envase Con 60 Tabletas.
Lo i Lopinavir-Ritonavir. Tableta. Cada Tableta Contiene: Lopinavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso X . 1,100.00 164 180,400.00
100 Mg. Ritonavir 25 Mg. Envase Con 60 Tabletas.
Lo i Lopinavir-Ritonavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Lopinavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso i . 2,656.00 3,216 8,541,696.00
200 Mg. Ritonavir 50 Mg. Envase Con 120 Tabletas.
o . Nevirapina. Tableta. Cada Tableta Contiene: Nevirapina 200 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 384.16 763 293,114.08
Envase Con 60 Tabletas.
L . Zidovudina. Capsula Cada Céapsula Contiene: Zidovudina 100 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso , 185.00 39 7,215.00
Envase Con 100 Céapsulas.
o . Atazanavir. Capsula Cada Capsula Contiene: Sulfato De Atazanavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.21.7 FPGC-Fideicomiso . ) ) 2,764.85 3,761 10,398,600.85
Equivalente A 300 Mg De Atazanavir. Envase Con 30 Céapsulas.
o . Lamivudina/Zidovudina. Tableta Cada Tableta Contiene:
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso o . . 772.00 954 736,488.00
Lamivudina 150 Mg. Zidovudina 300 Mg. Envase Con 60 Tabletas.
TOTAL 98,150,625.09
LO0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE CONCEPTO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
Emtricitabina-Tenofovir Disoproxil Fumarato. Tableta Recubierta Cada
) ) Tableta Recubierta Contiene: Tenofovir Disoproxil Fumarato 300 Mg
Prevencion y Atencion de la . R . N
5 . . N 7.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Equivalente A 245 Mg De Tenofovir Disoproxil. Emtricitabina 200 Mg. 2,124.62 35 74,361.70
Violencia Familiar y de Género .
Envase Con 30 Tabletas Recubiertas.
Descripcion complementaria: Truvada Adultos
. . Lopinavir-Ritonavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Lopinavir 200 Mg.
Prevencion y Atencion de la . )
5 . . B 3 7.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Ritonavir 50 Mg. Envase Con 120 Tabletas. 2,656.00 35 92,960.00
Violencia Familiar y de Género o .
Descripcion complementaria: Kaletra Adultos
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Prevencion y Atencion de la

Lamivudina. Solucién Cada 100 MI Contienen: Lamivudina 1 G. Envase

5 7.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Con 240 MI'Y Dosificador. 835.10 3 2,505.30
Violencia Familiar y de Género
Descripcion complementaria:3TC (Menores de 9 afios)
Lopinavir-Ritonavir. Tableta. Cada Tableta Contiene: Lopinavir 100 Mg.
Prevencion y Atencion de la . .
5 ) ) . 7211 Ramo 12-Apoyo Federal | Ritonavir 25 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 1,100.00 30 33,000.00
Violencia Familiar y de Género
Descripcion complementaria: Kaletra (Menores de 9 a 15 afios)
Lopinavir-Ritonavir. Solucién Cada 100 MI Contienen: Lopinavir 8.0 G.
Prevencion y Atencion de la . . »
5 7211 Ramo 12-Apoyo Federal | Ritonavir 2.0 G. Envase Frasco Ambar Con 160 MI Y Dosificador. 1,714.00 6 10,284.00
Violencia Familiar y de Género
Descripcion complementaria: Kaletra (Menores de 9 afios)
TOTAL 213,111.00
O00 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE CONCEPTO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
y Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.l., Penicilina G
Prevencion y Control de la - - .
1 . 3.11.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Benzatinica 100,000 U.I., Dihidroestreptomicina base 200 mg., C.b.p. 398.00 14 5,572.00
Rabia Humana
1 ml. Frasco con 100 ml.
Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
Prevencién y Control de la
1 ) 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Frasco con producto liofilizado y 5 ml de 215.00 141 30,315.00
Rabia Humana
diluyente
Prevencion y Control de la Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario)
1 . 3.11.1 Ramo 12-Apoyo Federal 99.41 56 5,566.96
Rabia Humana Descripcion complementaria: Frasco con 25 ml
Rifampicina. Suspensién Oral Cada 5 M| Contienen: Rifampicina
Prevencién y Control de la 100 Mg. Envase Con 120 MI Y Dosificador.
2 . 3.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal 60.00 8 480.00
Brucelosis Descripcion complementaria: Antibiético de inicio de pacientes
probables de brucelosis
Doxiciclina. Cépsula O Tableta Cada Céapsula O Tableta Contiene:
Hiclato De Doxiciclina Equivalente A 100 Mg De Doxicilina. Envase
Prevencion y Control de la Con 10 Cépsulas O Tabletas.
3 1211 Ramo 12-Apoyo Federal 400.00 221 88,400.00

Rickettsiosis

Descripcion complementaria: Doxiciclina intravenosa de 100 mg,
presentacion frasco &mpula de 5 ml o frasco con 20 ml y liofilizado para

reconstituir.
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Prevencion y Control de

Plaguicidas (insecticidas)

4 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Larvicida microbiano BTl al 37.4% en 18,100.00 19 343,900.00
Dengue y Otros Vectores ) . .
granulos dispersables, cajas con 24 tarros de 500 gramos
) Plaguicidas (insecticidas)
Prevencién y Control de o . o o
4 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 18,100.00 40 724,000.00
Dengue y Otros Vectores .
9.34% en tambos de 200 litros
) Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de
4 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado al 49% 20,100.00 80 1,608,000.00
Dengue y Otros Vectores . . I
concentrado emulsionable en caja con 12 litros
. Plaguicidas (insecticidas)
Prevencién y Control de o . .
4 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado en base 159,401.00 22 3,506,822.00
Dengue y Otros Vectores .
oleosa al 13.624% en tambos de 208 litros
) Plaguicidas (insecticidas)
Prevencién y Control de o . o
4 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida Organofosforado al 40 6 41% 17,900.00 200 3,580,000.00
Dengue y Otros Vectores . .
base agua en bidones de 20 litros
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de
4 6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 80% cufiete de 45,400.00 15 681,000.00
Dengue y Otros Vectores
25 kg con 200 sobres de 125 gramos cada uno
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de
4 6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 70% en cufietes 19,238.00 55 1,058,090.00
Dengue y Otros Vectores
de 4.5 kg con 180 sobres de 25 gramos
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de
4 6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado al 28.16% 23,980.00 15 359,700.00
Dengue y Otros Vectores
microencapsulado en caja con 12 litros
Tiras reactivas. Tira Reactiva. Para determinaciéon de glucosa en
sangre capilar con limite de medicién en glucémetro hasta 500 o
Prevencion y Control de la Anexo IV - Apoyo 600 mg/dl. Con membrana hidrofilica impregnada con activante
10 ) 1113 ) ) o 11.58 250,000 2,895,000.00
Diabetes Federal quimico: glucosa oxidasa, con reductor e indicador o glucosa
deshidrogenasa. Para la determinacion de glucosa. Envase con 25,
50 6 100 tiras. TATC.
y Prueba en tira reactiva, cartucho o cubeta de reaccion descartable,
Prevencion y Control de la Anexo IV - Apoyo o o . . L
10 3.1.1.1 para la determinacién cuantitativa de hemoglobina glucosilada fraccion 312.04 30,000 9,361,200.00

Diabetes

Federal

Alc en sangre capilar venosa. Caja con 10 6 20 pruebas.
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Prevencion y Control de la

Anexo IV - Apoyo

Tiras reactivas. Tira reactiva para la determinacion semicuantitativa de

microalbimina en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un tiempo

10 ) 3.14.1 ) ) . ) 35.06 20,000 701,200.00
Diabetes Federal aproximado de un minuto. Tubo con 25, 30 ¢ 50 tiras reactivas. RTC
ylo TA
) Tiras reactivas. Tira reactiva para la determinacién semicuantitativa de
Prevencién y Control de la ) ) ) )
) ) Anexo IV - Apoyo microalbimina en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un tiempo
11 Obesidad y Riesgo 1.1.2.1 35.06 20,000 701,200.00
Federal aproximado de un minuto. Tubo con 25, 30 ¢ 50 tiras reactivas. RTC
Cardiovascular
ylo TA
5 Tiras reactivas para determinacién cuantitativa de perfil de lipidos (para
Prevencion y Control de la . . . o e
. . Anexo IV - Apoyo ser utilizadas en equipo portatil para la determinacién cuantitativa de
11 | Obesidad y Riesgo 1121 o 387.15 50,000 19,357,500.00
. Federal colesterol total, colesterol HDL, colesterol LDL, triglicéridos)
Cardiovascular » , . .
presentacion: frasco con 10, 15 6 25 tiras reactivas.
) Amikacina. Solucién Inyectable. Cada Ampolleta O Frasco Ampula
Prevencién y Control de la . o . o
14 Tub losi 2411 Ramo 12-Apoyo Federal | Contiene: Sulfato De Amikacina Equivalente A 500 Mg De Amikacina. 4.00 620 2,480.00
uberculosis
Envase Con 1 Ampolleta O Frasco Ampula Con 2 MI.
Prevencion y Control de la Antibidticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 ) 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 2.48 6,500 16,120.00
Tuberculosis Descripcion complementaria: Protionamida tabletas de 250 mg
Prevencion y Control de la Antibidticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 . 241.1 Ramo 12-Apoyo Federal 0.85 14,040 11,934.00
Tuberculosis Descripcion complementaria: Etambutol, tabletas de 400 mg
Prevencién y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 . 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 1.24 3,120 3,868.80
Tuberculosis Descripcion complementaria: Levofloxacino, tableta de 250 mg
TOTAL 45,042,348.76
ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)

SIN DATOS

Gran total

143,468,777.85

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

La informacién de la distribuciéon de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportacion Estatal, 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 "EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN" con motivo del presente convenio, se colocan sélo para efectos de la

99

evaluacion de la eficiencia y eficacia de “LOS PROGRAMAS".

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
ANEXO IV FPGC
APORTACION SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD ESTATAL APOYO FEDERAL APOYO FEDERAL
No RESPONSABLE/ SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS ¥ O ooon PRUEBAS DE TOTAL
: PROGRAMA DE CONSEG INSUMOS) LABORATORIO
ACCION
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA - P FASSA FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES - C RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
Promocién de la
Salud y
1 . 0.00 0.00 0.00 1,814,534.00 0.00 0.00 1,814,534.00 875,676.54 0.00 0.00 2,690,210.54
Determinantes
Sociales
Entornos y
2 Comunidades 509,836.00 0.00 509,836.00 1,080,900.00 0.00 0.00 1,080,900.00 0.00 0.00 0.00 1,590,736.00
Saludables
Alimentacion y
3 . o 4,000,000.00 0.00 4,000,000.00 682,270.00 0.00 0.00 682,270.00 225,000.00 0.00 0.00 4,907,270.00
Actividad Fisica
Total: 4,509,836.00 0.00 4,509,836.00 3,577,704.00 0.00 0.00 3,577,704.00 1,100,676.54 0.00 0.00 9,188,216.54
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental 2,400,000.00 0.00 2,400,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,400,000.00
Total: 2,400,000.00 0.00 2,400,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,400,000.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial 1,235,000.00 0.00 1,235,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,235,000.00
Prevenci6n de
2 Accidentes en 100,000.00 0.00 100,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 100,000.00
Grupos Vulnerables
Total: 1,335,000.00 0.00 1,335,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,335,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional de
1 Vigilancia 1,650,205.00 0.00 1,650,205.00 1,013,230.00 0.00 0.00 1,013,230.00 0.00 0.00 0.00 2,663,435.00
Epidemiolégica
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CNPSS

ANEXO IV FPGC
APORTACION SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 OTRA PRORESPPO, | \b0v0 FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD ESTATAL APOYO FEDERAL APOYO FEDERAL
No RESPONSABLE/ SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS ¥ oo PRUEBAS DE TOTAL
* | ProcrAMA DE CONSEG neues) LABORATORIO
ACCION
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA - P FASSA | FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES - C RECTORIA
SINAVE
p |(Componente de 2,295,637.00 62,693.00 2,358,330.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,358,330.00
Vigilancia por
Laboratorio)
Total: 3,945,842.00 62,693.00 4,008,535.00 1,013,230.00 0.00 0.00 1,013,230.00 0.00 0.00 0.00 5,021,765.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
Respuesta al
1 |\isiDa e ITs 1,581,000.00 2,742,571.00 4,323,571.00 1,275,268.70 10,533,233.75 0.00 11,808,502.45 6,393,137.50 0.00 105,157,977.84 127,683,188.79
Total: 1,581,000.00 2,742,571.00 4,323,571.00 1,275,268.70 10,533,233.75 0.00 11,808,502.45 6,393,137.50 0.00 105,157,977.84 127,683,188.79
L0O CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
Prevencién y Control
1 |del cancer de la 4,305,583.97 0.00 4,305,583.97 3,015,902.00 0.00 0.00 3,015,902.00 13,091,562.17 0.00 0.00 20,413,048.14
Mujer
lud Mat
2 iz:ijnat; emay 9,063,679.00 0.00 9,063,679.00 4,048,810.00 0.00 0.00 4,048,810.00 7,398,571.93 0.00 0.00 20,511,060.93
Salud Sexual y
3 |Reproductiva para 1,664,662.00 0.00 1,664,662.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,664,662.00
Adolescentes
4 | Phanificacion Familiar 1,098,494.00 0.00 1,098,494.00 2,476.00 0.00 0.00 2,476.00 691,144.10 0.00 0.00 1,792,114.10
y Anticoncepcion
Prevencion y
5 |Aenciondela 470,626.57 213,111.00 683,737.57 139,846.00 0.00 0.00 139,846.00 0.00 0.00 0.00 823,583.57
Violencia Familiar y
de Género
Igualdad de Género
6 | en Saiud 336,327.00 0.00 336,327.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 336,327.00
Total: 16,939,372.54 213,111.00|  17,152,483.54 7,207,034.00 0.00 0.00 7,207,034.00 21,181,278.20 0.00 0.00 45,540,795.74
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencién y Control
1 | ot Rebio Himane 0.00 41,453.96 41,453.96 16,462,562.50 0.00 0.00 16,462,562.50 1,834,672.50 0.00 0.00 18,338,688.96
Prevencién y Control
2 | go 1a Brucelosis 0.00 480.00 480.00 0.00 40,000.00 0.00 40,000.00 66,272.90 0.00 0.00 106,752.90
3 |Prevenciony Control 393,492.00 88,400.00 481,892.00 321,500.00 0.00 0.00 321,500.00 8,264.00 0.00 0.00 811,656.00
de la Rickettsiosis
Prevencion y Control
4 | de Dengue y Otros 5,396,202.26 |  11,861,512.00 17,257,714.26 0.00 68,999,985.00 0.00 68,999,985.00 0.00 0.00 0.00 86,257,699.26
Vectores
5 | Prevencion y Control 526,691.47 0.00 526,691.47 11,988,130.00 0.00 0.00 11,988,130.00 79,093.00 0.00 0.00 12,593,914.47

del Paludismo
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CNPSS

ANEXO IV FPGC
SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APORTACION OTRA PRORESPPO
! APOYO FEDERAL INSUM Y
UNIDAD ESTATAL APOYO FEDERAL APOYSC';JFEODSERAL
No RESPONSABLE/ SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS ¥ s PRUEBAS DE TOTAL
"~ | PROGRAMA DE CONSEG emos LABORATORIO
ACCION
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA - P FASSA FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES - C RECTORIA
Eliminacién de la
6 . 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Prevencién y Control
7 de la Enfermedad de 213,887.63 0.00 213,887.63 5,356,592.00 0.00 0.00 5,356,592.00 354,300.00 0.00 0.00 5,924,779.63
Chagas
Prevencién y Control
8 0.00 0.00 0.00 84,000.00 0.00 0.00 84,000.00 42,400.00 0.00 0.00 126,400.00
de las Leishmaniasis
Prevencién y Control
9 de la Intoxicacién por 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
Prevencion y Control
10 470,800.00 0.00 470,800.00 523,037.76 0.00 0.00 523,037.76 26,315,250.00 0.00 0.00 27,309,087.76
de la Diabetes
Prevencién y Control
de la Obesidad y
11 Ri 1,418,035.00 0.00 1,418,035.00 467,654.08 0.00 0.00 467,654.08 31,914,450.00 0.00 0.00 33,800,139.08
iesgo
Cardiovascular
Atencion del
12 L 94,655.92 0.00 94,655.92 224,600.00 0.00 0.00 224,600.00 0.00 0.00 0.00 319,255.92
Envejecimiento
Prevencion,
Deteccién y Control
13 124,146.00 0.00 124,146.00 6,901,565.00 0.00 0.00 6,901,565.00 6,308,340.00 0.00 0.00 13,334,051.00
de los Problemas de
Salud Bucal
Prevencién y Control
14 0.00 34,402.80 34,402.80 294,232.20 0.00 0.00 294,232.20 436,678.90 0.00 0.00 765,313.90
de la Tuberculosis
Eliminacion de la
15 L 0.00 0.00 0.00 44,362.86 0.00 0.00 44,362.86 0.00 0.00 0.00 44,362.86
epra
Atencion de
Urgencias
16 K o 469,267.30 0.00 469,267.30 6,304,541.00 0.00 0.00 6,304,541.00 0.00 0.00 0.00 6,773,808.30
Epidemiolégicas y
Desastres
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CNPSS
ANEXO IV FPGC
SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APORTACION OTRA PRORESPPO
* | APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD ESTATAL APOYO FEDERAL APOYSC';JFEODSERAL
No RESPONSABLE/ SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS ¥ oo PRUEBAS DE TOTAL
* | ProcrAMA DE CONSEG neues) LABORATORIO
ACCION
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA - P FASSA | FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES - C RECTORIA
Prevencion de
17 |Enfermedades 307,398.80 0.00 307,398.80 228,173.00 0.00 0.00 228,173.00 299,999.93 0.00 0.00 835,571.73
Diarreicas Agudas y
Colera
Prevencion y Control
1g | de las Enfermedades 0.00 0.00 0.00 856,688.00 0.00 0.00 856,688.00 545,543.15 0.00 0.00 1,402,231.15
Respiratorias e
Influenza
Total: 9,414,576.38|  12,026,248.76|  21,440,825.14 50,057,638.40 69,039,985.00 0.00 119,097,623.40 68,205,264.38 0.00 0.00 208,743,712.92
R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 \Jifvue”rzg:“” 2,815,240.00 0.00 2,815,240.00 914,598.00 11,740,724.80 0.00 12,655,322.80 8,794,864.00 0.00 0.00 24,265,426.80
Salud para la
2 |infanciay la 544,740.00 0.00 544,740.00 5,287,324.00 131,250.00 0.00 5,418,574.00 20,631,002.68 0.00 0.00 26,594,316.68
Adolescencia
3 |Cénceren laInfancia 468,836.00 0.00 468,836.00 180,833.00 579,098.00 0.00 759,931.00 10,500.00 0.00 0.00 1,239,267.00
y la Adolescencia
Total: 3,828,816.00 0.00 3,828,816.00 6,382,755.00 12,451,072.80 0.00 18,833,827.80 29,436,366.68 0.00 0.00 52,099,010.48
Gran Total: 43,954,442.92 105,157,977.84 452,011,689.47

15,044,623.76 | 58,999,066.68 | 69,513,630.10 92,024,291.55 | 0.00 | 161,537,921.65 126,316,723.30 | 0.00 |

NOTA: La descripcién detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente Apéndice, se encuentran
identificados en los siguientes médulos del Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las
Entidades Federativas, SIAFFASPE: Mddulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de
financiamiento e insumo, bien o servicio); Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 33 (Formato Reporte de ramo 33 por entidad federativa, programa, fuente
de financiamiento e insumo, bien o servicio); y Mdédulo de Reportes-Presupuestacion-Anexo IV-PRORESPPO, (Formato 20% del Anexo IV-PRORESPPO. Reporte de
montos por insumo, bien o servicio.

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.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitldhuac Ruiz Matus.- Rlbrica.- La Secretaria Técnica del Consejo
Nacional de Salud Mental, Maria Virginia Gonzalez Torres.- Rlbrica.- La Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, Martha Cecilia
Hijar Medina.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Ricardo Juan Garcia Cavazos.- Rubrica.- El Director
General del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, Jesus Felipe Gonzalez Roldan.- Ruabrica.- La Directora General del Centro
Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA, Patricia Estela Uribe Zufiiga.- Ruabrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y
la Adolescencia, Juan Luis Gerardo Duran Arenas.- Rubrica.- Por el Poder Ejecutivo del Gobierno del Estado de Yucatan: el Secretario de Salud y Director General
de los Servicios de Salud de Yucatan, Jorge Eduardo Mendoza Mézquita.- Rubrica.- El Secretario de Administracion y Finanzas, Alfredo Francisco Javier Djer
Abimerhi.- Rubrica.
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	CONVENIO Específico en materia de ministración de subsidios para el fortalecimiento de acciones de salud pública en las entidades federativas, que celebran la Secretaría de Salud y el Estado de Yucatán.

