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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 Aguascalientes.

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 ZUNIGA, 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 DE AGUASCALIENTES, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL PODER
EJECUTIVO DEL ESTADO’, REPRESENTADO POR EL DR. JOSE RENE MANUEL ANGUIANO MARTINEZ,
SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE
AGUASCALIENTES Y EL C.P. LUIS RICARDO MARTINEZ CASTANEDA, SECRETARIO DE 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 10 de octubre de 2012, “LA SECRETARIA” y "EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO"
celebraron el ACUERDO MARCO DE COORDINACION, con el objeto de facilitar la concurrencia
en la prestacion de servicios en materia de salubridad general y fijar las bases y mecanismos
generales a fin de ministrar recursos presupuestarios federales y/o insumos federales, mediante la
suscripcion de los instrumentos especificos correspondientes, para coordinar la participacion de
"EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO" 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 cldusula SEGUNDA de “EL ACUERDO MARCOQ", los
Convenios Especificos que al efecto se celebren seran suscritos por EL DR. JOSE RENE MANUEL
ANGUIANO MARTINEZ, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO DE
SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE AGUASCALIENTES Y EL C.P. LUIS RICARDO
MARTINEZ CASTANEDA, SECRETARIO DE FINANZAS por parte de "EL PODER EJECUTIVO
DEL ESTADO", y por la Subsecretaria de Prevencion y Promocién 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”.

1. “LA SECRETARIA” tiene dentro de sus objetivos, la atencién de los retos de la salud que enfrenta
el pais, a los cuales se han asociado metas estratégicas, lineas de 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,
prevencién y control de enfermedades, las cuales se concretan en 36 Programas de Accion
Especificos, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS".

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:

1. El Dr. Pablo Antonio Kuri Morales, en su caracter de Subsecretario de Prevencién y Promocién de
la Salud tiene la competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente
Convenio Especifico, segun se desprende de lo previsto en los articulos 8, fraccién XVI y 10 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, asi como el Articulo Unico, fraccion lil, del Acuerdo
mediante el cual se adscriben organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en
el Diario Oficial de la Federacion el 11 de marzo de 2010, modificado por el diverso publicado en el
citado 6rgano de difusion oficial el 12 de enero de 2015, cargo que se acredita con la copia
fotostatica del nombramiento, la cual se acompafia como parte del Anexo 1 de este instrumento.
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2.

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

Las direcciones generales de Promocién de la Salud y de Epidemiologia, asi como los
secretariados técnicos de los consejos nacionales de Salud Mental y para la 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 6rganos desconcentrados de la Secretaria de Salud, de
conformidad con lo establecido en el articulo 2, apartado C, fracciones I, VII, VIIl y IX, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, con las atribuciones que se contienen en los
articulos 36, 37, 38, 40, 45, 46 y 47 del citado Reglamento, cuyos titulares se encuentran
plenamente facultados para suscribir el presente Convenio Especifico y acreditan sus cargos
mediante sus respectivos nombramientos que en copia fotostatica se 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 érganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencion y
Promocion de la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas
y estrategias nacionales de los programas de prevencion y promocion de la salud; participar en el
ambito de sus respectivas competencias en la instrumentacion del Sistema de Proteccion Social en
Salud; promover la celebracién 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 Promocion de la Salud; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control
en el suministro y la distribucion oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos
utilizados en “LOS PROGRAMAS".

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

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

II. "EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO" declara que:

1.

Que el C.P. Luis Ricardo Martinez Castafieda, fue nombrado Secretario de Finanzas por el
Gobernador Constitucional del Estado de Aguascalientes, C.P Martin Orozco Sandoval, mediante
oficio 004 del 1 de diciembre de 2016 y tiene facultades para suscribir el presente convenio, en
términos de lo dispuesto por los articulos 3, 4, 15 fraccion Ill, 24 fraccion Xll, 27 fraccién VIII, 31
fraccion XXI, de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Estado de Aguascalientes. Se
acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica adjunta al presente como anexo
1 para formar parte integrante de su contexto.

Que el Dr. José René Manuel Anguiano Martinez, declara que le fue conferido por el Gobernador
del Estado de Aguascalientes C.P Martin Orozco Sandoval el nombramiento de Secretario de
Salud y Director General del Instituto de Servicios de Salud del Estado de Aguascalientes, bajo las
facultades que le confieren los articulos 46 fraccion X y 49 de la Constitucion Politica del Estado de
Aguascalientes, los articulos 20., 30. y 11 fraccion Ill, 15 fraccion VI y 42 fracciones V y VIII de la
Ley Orgénica de la Administracion Publica del Estado de Aguascalientes, articulos 12 fraccion |y
14 de la Ley del Instituto de Servicios de Salud del Estado de Aguascalientes. Con fundamento en
lo establecido en el articulo 14 BIS fraccion VI del Estatuto Juridico de los Trabajadores al Servicio
de los Gobiernos del Estado de Aguascalientes, sus Municipios y Organismos Descentralizados. Se
acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica adjunta al presente como anexo
1 para formar parte integrante de su contexto.
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3. 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, prevencién de enfermedades y poner en vigor las
medidas necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros
dafios a la salud, de conformidad con lo establecido en el articulo 28 de la Ley de Salud del Estado
de Aguascalientes, y con los articulos 10., 30., 90. y 130. de la Ley General de Salud.

4, Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en el nimero 1501 la Calle Margil de Jesls Fraccionamiento Arboledas,
C.P. 20020, en Aguascalientes, Aguascalientes.

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 Administracién Publica
Federal, con cargo a cuyos presupuestos se autorice la ministracion 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 ESTADO"
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 ejecucion de “LOS PROGRAMAS”, que comprende la
realizacién de intervenciones y el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de permitir a "EL PODER
EJECUTIVO DEL ESTADQ" su adecuada instrumentacion, asi como fortalecer la integralidad de las acciones
de Prevencion 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 ESTADO" y “LA SECRETARIA”, anexos que debidamente firmados
por “LAS PARTES” forman parte del mismo.

La ministracion de recursos federales que efectie “LA SECRETARIA” a "EL PODER EJECUTIVO DEL
ESTADO?", se realizara conforme a la tabla siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
UNIDAD CLAVE DEL (Pesos)
No. RESPONSABLE/ PROGRAMA RECURSOS
PROGRAMA DE INSUMOS
ACCION PRESUPUESTARIO PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1| Dotermnantes Socises 00 00 0.0
Entornos y
2 Comunidades P018 433,026.00 0.00 433,026.00
Saludables
3 Q:;rirlzmac'on y Actividad | ;g 1,500,000.00 0.00| 1,500,000.00
Subtotal 1,933,026.00 0.00| 1,933,026.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental 0.00 0.00 0.00
Subtotal 0.00 0.00 0.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial P018 755,000.00 0.00 755,000.00
Prevencién de
2 | Accidentes en Grupos P018 430,000.00 0.00 430,000.00
Vulnerables
Subtotal 1,185,000.00 0.00| 1,185,000.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional de
1 | Vigilancia U009 1,501,036.00 0.00| 1,501,036.00
Epidemiolégica
SINAVE (Componente
2 de Vigilancia por P018, U009 2,329,209.00 78,511.00| 2,407,720.00
Laboratorio)
Subtotal 3,830,245.00 78,511.00| 3,908,756.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 ETng”esm al VIHISIDA | P016 563,100.00|  615,147.90| 1,178,247.90
Subtotal 563,100.00 615,147.90 1,178,247.90
LO0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 |Prevenciony Controldel | ) 7,405,808.50 0.00| 7,405,808.50
Céncer de la Mujer
o |SaludMatemay P020 9,728,529.00 0.00| 9,728,529.00
Perinatal
Salud Sexual y
3 | Reproductiva para P020 1,341,996.00 0.00( 1,341,996.00
Adolescentes
4 | Planificacion Familiary 1 o, 1,251,482.00 0.00| 1,251,482.00
Anticoncepcion
Prevencion y Atencion
5 |de la Violencia Familiary [ P020 3,226,300.00 106,498.60( 3,332,798.60
de Género
g |'gualdaddeGeneroen |, 140,142.00 0.00|  140,142.00
Salud
Subtotal 23,094,257.50 106,498.60 | 23,200,756.10
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 |Prevenciony Controlde | ;g 0.00 14,198.79 14,198.79
la Rabia Humana
o |Prevenciony Controlde | ;g 0.00 1,920.00 1,920.00
la Brucelosis
3 Pre\‘/enmor.\ y-Control de 0.00 0.00 0.00
la Rickettsiosis
Prevencioén y Control de
4 Dengue y Otros U009 1,668,627.91 1,620,507.00| 3,289,134.91
Vectores
g |Prevenciony Controldel |, 311,412.18 0.00| 311,412.18
Paludismo
6 Eliminacion Fie la 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Prevencién y Control de
7 la Enfermedad de 0.00 0.00 0.00
Chagas
8 Preve.ncmn y'Co.ntrol de 0.00 0.00 0.00
las Leishmaniasis
Prevencién y Control de
9 la Intoxicacién por P018, U009 165,410.00 0.00 165,410.00
Picadura de Alacran
10 |Prevenciony Controlde |, 870,196.00 0.00|  870,196.00
la Diabetes
Prevencién y Control de
11 |la Obesidad y Riesgo U008 1,203,337.00 0.00( 1,203,337.00

Cardiovascular
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1p |Atencion del U008 40,419.22 0.00 40,419.22
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
Control de los
13 Problemas de Salud U009 333,862.00 0.00 333,862.00
Bucal
14 | Prevenciony Controlde | ,,q 0.00 25,062.30 25,062.30
la Tuberculosis
15 | Eliminacién de la Lepra 0.00 0.00 0.00
Atenciéon de Urgencias
16 | Epidemioldgicas y U009 298,061.04 0.00 298,061.04
Desastres
Prevencion de
Enfermedades
17 . . U009 359,496.00 0.00 359,496.00
Diarreicas Agudas y
Célera
Prevencion y Control de
18 |[las Enfermedades 0.00 0.00 0.00
Respiratorias e Influenza
Subtotal 5,250,821.35 1,661,688.09( 6,912,509.44
R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
1 | Vacunacién Universal E036 2,555,240.00 0.00( 2,555,240.00
o [Sdludparalainfanciay | o) g 713,220.00 0.00|  713,220.00
la Adolescencia
g |Cancerenlalnfanciay | o) 621,538.00 0.00|  621,538.00
la Adolescencia
Subtotal 3,889,998.00 0.00( 3,889,998.00
Total de recursos federales a
ministrar a"EL PODER 39,746,447.85 2,461,845.59 | 42,208,293.44
EJECUTIVO DEL ESTADO"

La ministracion de recursos presupuestarios federales que realice “LA SECRETARIA” a
“EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADOQ?", se haréa considerando la estacionalidad del gasto y, en su caso, el
calendario presupuestario autorizado por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a través del Sistema
Integral de Administracion Financiera Federal (SIAFF).

Los recursos presupuestarios federales otorgados a “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO” se
consideraran devengados para “LA SECRETARIA”, a partir de que ésta realice la entrega de los mismos a la
Secretaria de Finanzas de “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO”, no asi para “EL PODER EJECUTIVO
DEL ESTADOQ".

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 ESTADO”
recursos federales, en caracter de subsidios, hasta por la cantidad de $42,208,293.44 (CUARENTA Y DOS
MILLONES DOSCIENTOS OCHO MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y TRES PESOS 44/100 M.N.).

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $39,746,447.85 (TREINTA Y NUEVE MILLONES
SETECIENTOS CUARENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y SIETE PESOS 85/100 M.N.), se
radicaran a la Secretaria de Finanzas de “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADOQ”, en la cuenta bancaria
productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, en la
institucion de crédito bancaria que la misma determine, informando de ello a “LA SECRETARIA". Dichos
recursos se ministraran conforme al Anexo 3.

La Secretaria de Finanzas de “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADQ?”, 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".
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Para efectos de este Convenio Especifico se entendera como Unidad Ejecutora a la Direccion General del
Instituto de Servicios de Salud.

Los recursos presupuestarios federales ministrados, que después de radicados en la Secretaria de
Finanzas de “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADOQ”, no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o que
una vez ministrados a esta Ultima, no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran considerados
por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, procediéndose a su reintegro 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 propositos distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO?”, por
un monto total de $2,461,845.59 (DOS MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y UN MIL OCHOCIENTOS
CUARENTA Y CINCO PESOS 59/100 M.N.), seran entregados directamente a la Direccién General del
Instituto de Servicios 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”,
podrén solicitar su devolucion 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 Federacidon 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 ESTADO” convienen en sujetarse a lo siguiente:

1. “LA SECRETARIA” verificara, por conducto de las unidades administrativas u 6rganos
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 prevencién
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 ESTADOQO”,
a través de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados responsables de cada uno de
“LOS PROGRAMAS", estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones
correspondientes, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el
calendario que para tal efecto se establezca.

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

4. “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS", aplicard las medidas que procedan de acuerdo con la
normativa aplicable y, en su caso, determinara la suspension o cancelaciéon de las subsecuentes
ministraciones de recursos presupuestarios federales, cuando los recursos presupuestarios
entregados no hayan sido aplicados por “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO?”, para los fines
objeto del presente Convenio Especifico, o bien, se haya aplicado en contravencion a sus
clausulas, en términos de lo establecido en la cldusula OCTAVA de “EL ACUERDO MARCO".

5. “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u organos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS", practicara, cuando lo considere necesario,
visitas de supervision a efecto de observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, estando obligada
“EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADQ", a la entrega del formato de certificacion del gasto que se
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obtenga del Sistema de Informacién 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 aplicacion de los recursos citados en la Clausula Primera del presente instrumento.

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

CUARTA. INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre “LA SECRETARIA” a
“EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO", 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 ESTADO”, 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).

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

La alineacion de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacion Estatal, y Otra, asi como los de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos
Catastroficos, FPGC, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman parte de los
recursos federales ministrados por “LA SECRETARIA” a “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO” con motivo
del presente Convenio, ya que solo se sefialan para efectos informativos, por lo que el control, vigilancia y
supervisién respecto de la aplicacion, ejercicio y comprobacion de dichos recursos, seran responsabilidad de
quienes tienen a cargo dichas fuentes de financiamiento. En consecuencia, la informacion de la distribucion
de los recursos 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 ESTADQ” 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 6rganos
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 ESTADO” y previa autorizacion de los
titulares de las unidades administrativas u o6rganos 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 cumplié totalmente con
las metas establecidas en el Programa al cual se asignaron los recursos, en términos de lo pactado en el
presente Convenio Especifico.
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SEXTA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS.- Los requisitos y
especificaciones, para el ejercicio y comprobacion 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 ESTADQ”.

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO".- “EL PODER EJECUTIVO
DEL ESTADO?”, adicionalmente a las obligaciones establecidas en “EL ACUERDO MARCOQ", 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 recepcion 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
gue se hace responsable del ejercicio, uso, aplicacion y destino de los citados recursos federales.

1. Entregar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u 6rganos
desconcentrados que tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS?", los certificados del gasto
que se obtengan del “SIAFFASPE”, respecto de la comprobacion del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados, asi como de los reintegros a la Tesoreria de la Federacion
que realice “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO?", elaborados y validados por el titular de la
Direccion General del Instituto de Servicios de Salud, o por aquel servidor publico en quien éste
delegue dichas funciones, conforme a la normativa aplicable en “LA ENTIDAD".

V. Obtener la documentacién comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales
objeto de este Convenio Especifico, la cual deberd estar a nombre de la Direccion General del
Instituto de Servicios 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 deberd cancelar con la leyenda “Operado”, y se identificara con el nhombre de
“LOS PROGRAMAS" en los que se haya efectuado el gasto.

V. Mantener bajo su custodia, a través de la Direccion General del Instituto de Servicios de Salud, por
lo menos 5 afos posteriores a su expedicion, la documentacién comprobatoria original de caracter
técnico, administrativo y operativo del cumplimiento de las metas a que hace referencia el Anexo 4
del presente instrumento, y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por
“LA SECRETARIA”, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o las instancias de
fiscalizaciéon federales que correspondan, asi como la informacién adicional que estas Ultimas
llegaran a requerirle.

VI. Mantener bajo su custodia, a través de la Direccion General del Instituto de Servicios 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.

VII.  Mantener bajo su custodia, a través de la Direccion General del Instituto de Servicios 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 informacion adicional que estas
ultimas llegaran a requerirle.

VIIl. Informar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u organos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS", mediante los formatos que
se generan a través del Médulo 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 mas tardar el 15 de marzo de 2018, el informe
correspondiente al cuarto trimestre del ejercicio 2017, sobre la aplicacion, destino y resultados
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XI.

XIl.

XII.

XIV.

XV.

XVI.

XVII.

XVIII.

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 distribuciéon 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 vy vigilar la vigencia de los insumos federales suministrados de aplicacion directa a
la poblacion estatal, evitando la caducidad de los mismos.

Verificar que todos los procedimientos referentes a la remodelacién, modificacién, ampliacion y
equipamiento de los laboratorios de referencia epidemioldégica que se realicen en “EL PODER
EJECUTIVO DEL ESTADO” cumplan con lo dispuesto por las leyes, reglamentos, decretos,
circulares y normas de las autoridades competentes en materia de salubridad, proteccion ecolégica
y de medio ambiente que rijan en el &mbito federal.

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

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 ESTADO”, y mantener vigentes las
pélizas 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 transportacién para la
asistencia a los cursos de capacitacion, entrenamiento o actualizacion que sefialen las direcciones
generales de Promocion de la Salud y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de los consejos
nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de Accidentes y por los centros nacionales de
Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades;
para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, con
cargo a 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 operacién en las dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal, o
bien, con cargo a los recursos de la Direccién General del Instituto de Servicios de Salud de
“EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADQO", 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 nombre 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, percepcion neta, quincena de pago.

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

XX.

XXI.

XXII.

XXII.

XXIV.

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 ESTADQO".

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

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

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, a més 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 Direccién
General del Instituto de Servicios de Salud.

NOVENA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”.- “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades
administrativas u o6rganos desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, estara
obligada a:

VI.

VII.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a la Secretaria de Finanzas de “EL PODER
EJECUTIVO DEL ESTADOQ”, sefialados en la Clausula Primera del presente instrumento de
conformidad con el Anexo 3 de este Convenio Especifico.

Suministrar los insumos federales a la Direccion General del Instituto de Servicios de Salud de
“EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO", sefalados en la Clausula Primera del presente
instrumento, de conformidad con lo establecido y detallado en el Anexo 5 de este Convenio
Especifico.

Verificar que los recursos presupuestarios federales e insumos federales que se ministren 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 ESTADQ” a fin de
garantizar el cumplimiento del objeto del presente instrumento, en los tiempos y para la prestacién
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 Prevencién y Promocion de la Salud, a la Secretaria de la Funcién Publica, a la
Auditoria Superior de la Federacion, a la Secretaria de la Contraloria estatal o equivalente de
“EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADOQ", asi como a la Direccibn General de Programacion,
Organizacién y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y, ésta a su vez, a la 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
Federacién los recursos federales que se hayan ministrados a “EL PODER EJECUTIVO
DEL ESTADQO".

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.
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VIIl.  Dar seguimiento trimestralmente, en coordinaciéon con “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADQO”,
sobre el avance en el cumplimiento del objeto del presente instrumento.

IX. Realizar, en el ambito de su competencia, el control, vigilancia, supervision, seguimiento y
evaluacion de los recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este
instrumento seran ministrados y suministrados, respectivamente, a “EL PODER EJECUTIVO DEL
ESTADO” 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 més 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 suscripcion 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 péagina 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 ESTADOQO” con motivo del presente instrumento no pierden su caracter federal, por lo que el
control, vigilancia, supervisién, seguimiento y evaluacion, correspondera a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizacion federales que correspondan en sus
respectivos ambitos de competencia, sin perjuicio de las acciones de control, vigilancia, supervision,
seguimiento y evaluacién que, en coordinacion con las instancias de fiscalizacion federales, realicen los
6rganos de fiscalizacion de “EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADQO" 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 patron 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 ESTADO".

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 suscripcion 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:

l. 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
6rganos 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 DE AGUASCALIENTES POR CONDUCTO DE "EL PODER
EJECUTIVO DEL ESTADO".

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

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

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

3 | Dr. Cuitldhuac Ruiz Matus Director General de Epidemiologia

4 T.R. Maria Virginia 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 Zlfiga Directora General del Centro Nacional para la
Prevencién 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 ESTADO"

Dr. José René Manuel Anguiano Martinez | Secretario de Salud y Director General del Instituto de
Servicios de Salud del Estado de Aguascalientes

2 | C.P. Luis Ricardo Martinez Castafieda Secretario de Finanzas
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C. Pablo Antonio Kuri Morales,

Presente.

Enrigue Pefia Nieto, Presidente de los Estados
Unidos Mexicanos, en ejercicio de la facultad que me
confiere el articulo 89, fraccién I, de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, he tenido a
bien nombrarlo Subsecretario de Prevencién vy
Promocién de la Salud de la Secretaria de Salud.

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

Rdabrica.

Nombramiento revisado conforme a lo dispuesto por el
Articulo 43, fraccion IV de la Ley Organica de la
Administracién 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 Puablica 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.

TITULAR DE LA UNIDAD DE GOBIERNO

Rubrica.

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 10. 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 relacién 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 |, 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 designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, codigo 12-310-1-CFKC002-0000036-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion
de la Salud, 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
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-296/2013

México, D.F., a 16 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO
C. CuitlAhuac 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, fraccion Xll, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal y en los numerales 152, fraccién 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 Aplicacién 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.

"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 Pablica Federal

Nombramiento No. SSA-C-147

NOMBRAMIENTO

C. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES

Presente

Dr. José Angel Cérdova 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 Direccién 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 Cordova Villalobos
Secretario de Salud

Rdubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion 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, fracciéon XII, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica 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 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 Direccion
General, cédigo 12-315-1-CFKA001-0000013-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de Prevenciéon y Promocién
de la Salud, 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
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, fraccion Xll, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracién Publica Federal y en los numerales 152, fraccién 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 Aplicacién General en materia de Recursos
Humanos y Organizacion 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 designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
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.



Martes 18 de abril de 2017 DIARIO OFICIAL (Segunda Seccién) 19

Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-302/2013

México, D.F., a 18 dejulio 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, fraccion 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 Aplicacién 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, cddigo 12-O00-1-CFKC002-0000080-E-L-4, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocién
de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan L6pez
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 10. 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 XII, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal; en los numerales 152, fraccién lll, inciso a) y 162, del Acuerdo por el
gue 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

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 Direccién
General, codigo 12-K00-1-CFK002-0000022-E-L-C, adscrita a la Subsecretaria de Prevenciéon 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, fraccion 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 y 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 nombrarle

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 Direccion
General, adscrito al Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia.

Al aceptar la encomienda, Usted ha protestado guardar la Constitucién 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 desempefio de la misma.

Ciudad de México, a 16 de noviembre de 2016.

“Meérito e Igualdad de Oportunidades”

EL SECRETARIO DE SALUD

Dr. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rdabrica.
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DESPACHO DEL C. GOBERNADOR.
NUMERO DE OFICIO: 006.
ASUNTO: NOMBRAMIENTO

Aguascalientes, Ags., a 10. de diciembre de 2016.

C. JOSE RENE MANUEL ANGUIANO MARTINEZ.
PRESENTE

En ejercicio de las facultades que me confieren los articulos 46 fraccion X y 49 de
la Constitucion Politica del Estado de Aguascalientes, los articulos 20., 3o0., 11
fraccion lll, 15 fraccion VI y 42 fracciones V y VIII de la Ley Organica de la
Administracién Puablica del Estado de Aguascalientes, articulos 12 fraccion | y 14 de
la Ley del Instituto de Servicios de Salud del Estado de Aguascalientes, tengo a bien
nombrar a Usted como:

SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO DE
SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE AGUASCALIENTES

Con el sueldo que fija a ese empleo la partida respectiva del Presupuesto de
Egresos. Se le informa que, con fundamento en lo establecido en el articulo 14 BIS
fraccién VI del Estatuto Juridico de los Trabajadores al Servicio de los Gobiernos del
Estado de Aguascalientes, sus Municipios y Organismos Descentralizados. Usted es
un Servidor Publico de Confianza; asimismo, se le hace saber que de conformidad
con lo previsto en los articulos 69, 70 fraccion XIX, 71 y 109 fraccion Il de la Ley de
Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado de Aguascalientes, debe
Usted, bajo protesta de decir verdad, presentar ante la Secretaria de Fiscalizacién y
Rendicion de Cuentas la declaracion de situacion patrimonial, advertido que si
transcurrido el plazo que establece el articulo 110 fraccibn | de la Ley de
Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado de Aguascalientes, no
hubiere cumplido dicho requisito, quedara sin efecto el presente nombramiento.

Protesto a usted mi consideracion.

ATENTAMENTE
“SUFRAGIO EFECTIVO. NO REELECCION.”

C.P. MARTIN OROZCO SANDOVAL.
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE AGUASCALIENTES.

Rubrica.

C. FRANCISCO JAVIER LUEVANO NUNEZ. C. JUAN FRANCISCO LARIOS ESPARZA.
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO. OFICIAL MAYOR.
Rubrica. Rubrica.
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DESPACHO DEL C. GOBERNADOR.
NUMERO DE OFICIO: 004.
ASUNTO: NOMBRAMIENTO.

Aguascalientes, Ags., a 10. de diciembre de 2016.

C. LUIS RICARDO MARTINEZ CASTARNEDA.
PRESENTE

En ejercicio de las facultades que me confieren los articulos 46 fraccion X y 49 de
la Constitucion Politica del Estado de Aguascalientes, los articulos 20., 3o0., 11
fraccion I, 15 fracciéon 1ll y 42 fracciones V y VIII de la Ley Organica de la
Administracién Publica del Estado de Aguascalientes, asi como los articulos 10. y 20.
del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas del Estado de Aguascalientes,
tengo a bien nombrar a Usted como:

SECRETARIO DE FINANZAS

Con el sueldo que fija a ese empleo la partida respectiva del Presupuesto de
Egresos. Se le informa que, con fundamento en lo establecido en el articulo 14 BIS
fraccion VI del Estatuto Juridico de los Trabajadores al Servicio de los Gobiernos del
Estado de Aguascalientes, sus Municipios y Organismos Descentralizados. Usted es
un Servidor Publico de Confianza; asimismo, se le hace saber que de conformidad
con lo previsto en los articulos 69, 70 fraccion XIX, 71 y 109 fraccion |l de la Ley de
Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado de Aguascalientes, debe
Usted, bajo protesta de decir verdad, presentar ante la Secretaria de Fiscalizacion y
Rendiciébn de Cuentas la declaracion de situacién patrimonial, advertido que si
transcurrido el plazo que establece el articulo 110 fraccion | de la Ley de
Responsabilidades de los Servidores Publicos del Estado de Aguascalientes, no
hubiere cumplido dicho requisito, quedara sin efecto el presente nombramiento.

Protesto a usted mi consideracion.

ATENTAMENTE
“SUFRAGIO EFECTIVO. NO REELECCION.”

C.P. MARTIN OROZCO SANDOVAL.
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE AGUASCALIENTES.

Rubrica.

C. FRANCISCO JAVIER LUEVANO NUNEZ. C. JUAN FRANCISCO LARIOS ESPARZA.
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO. OFICIAL MAYOR.
Rdubrica. Rubrica.



ANEXO 2

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

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. DE ACCION ANEXO IV FPGC FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO | ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Promocién de
la Salud y
1 K 0.00 0.00 0.00 900,259.00 0.00 0.00 900,259.00 0.00 0.00 0.00 900,259.00
Determinantes
Sociales
Entornos y
2 Comunidades 0.00 433,026.00 433,026.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 433,026.00
Saludables
Alimentacién y
3 Actividad 0.00 1,500,000.00 | 1,500,000.00 402,000.00 0.00 0.00 402,000.00 0.00 0.00 0.00 1,902,000.00
Fisica
TOTALES 0.00 1,933,026.00 | 1,933,026.00 1,302,259.00 0.00 0.00 | 1,302,259.00 0.00 0.00 0.00| 3,235,285.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. DE ACCION ANEXO IV FPGC FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO | ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 Salud Mental 0.00 0.00 0.00 231,002.24 0.00 0.00 231,002.24 0.00 0.00 0.00 231,002.24
TOTALES 0.00 0.00 0.00 231,002.24 0.00 0.00 231,002.24 0.00 0.00 0.00 231,002.24
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315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
PROGRAMA
- FPGC
No. | DEACCION ANEXO IV FPGC OO
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO | ANEXO IV APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 Seguridad Vial 0.00 755,000.00 755,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 755,000.00
Prevencién de
Accidentes en
2 0.00 430,000.00 430,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 430,000.00
Grupos
Vulnerables
TOTALES 0.00 1,185,000.00 1,185,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,185,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
PROGRAMA DE
- FPGC
No. ACCION ANEXO IV FPGC APOTO
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO | ANEXO IV APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS )
DIAGNOSTICO
Sistema Nacional
1 de Vigilancia 0.00 1,501,036.00 1,501,036.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,501,036.00
Epidemiolégica
SINAVE
(Componente de
2 . . 0.00 2,329,209.00 2,329,209.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,329,209.00
Vigilancia por
Laboratorio)
TOTALES 0.00 3,830,245.00 3,830,245.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,830,245.00
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | DE ACCION ANEXO IV FPGC FPGC
ESPECIFICO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES | SUBTOTAL | ooorespPo | FEDERAL | conseg | SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Respuesta al
1 |VIH/SIDAe 0.00| 563,100.00| 563,100.00| 4,138,720.00 0.00 0.00| 4,138,720.00| 20,958,318.47 2,136,754.13 | 23,095,072.60 | 27,796,892.60
ITS
TOTALES 0.00| 563,100.00| 563,100.00| 4,138,720.00 0.00 0.00| 4,138,720.00| 20,958,318.47 2,136,754.13 | 23,095,072.60 | 27,796,892.60
LO0 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. ACCION ANEXO IV FPGC FPGC
ESPECIFICO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO | APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES | SUBTOTAL | bporesppo | FepEraL | conses | SUBTOTAL | ceperal PRUEBASDE | "B OTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Prevencion y
1 |Control del Cancer| 7,405,808.50 0.00| 7,405,808.50|  3,098,030.00 0.00 0.00| 3,098,030.00 0.00 0.00 0.00| 10,503,838.50
de la Mujer
2 Ezlg’:atal'v'atema Y| 9,728,520.00 0.00| 9,728529.00|  5,454,600.00 0.00 0.00| 5,454,600.00 0.00 0.00 0.00| 15,183,129.00
Salud  Sexual 'y
3 |Reproductiva para 522,000.00| 819,996.00| 1,341,996.00 567,800.00 0.00 0.00 567,800.00 0.00 0.00 0.00| 1,909,796.00
Adolescentes
Planificacion
4 |Familiar y| 1,251,482.00 0.00| 1,251,482.00|  1,296,400.00 0.00 0.00| 1,296,400.00 0.00 0.00 0.00| 2,547,882.00
Anticoncepcion
Prevencion y
g |Atencion  de )40 300.00 0.00| 3,226,300.00 812,713.00 0.00 0.00|  812,713.00 0.00 0.00 0.00| 4,039,013.00
Violencia Familiar y
de Género
Igualdad de Género
6 |on Salud 0.00| 140,142.00 140,142.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 140,142.00
TOTALES 22,134,119.50| 960,138.00| 23,094,257.50| 11,229,543.00 0.00 0.00| 11,229,543.00 0.00 0.00 0.00| 34,323,800.50
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No.

PROGRAMA
DE ACCION
ESPECIFICO

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

CASSCO

CAUSES

SUBTOTAL

ANEXO IV-
PRORESPPO

ANEXO IV
APOYO
FEDERAL
INSUMOS

ANEXO IV
CONSEG

SUBTOTAL

FPGC
APOYO
FEDERAL
INSUMOS

FPGC

APOYO FEDERAL

PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO

SUBTOTAL

TOTAL

Prevencion y
Control de la
Rabia Humana

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencion y
Control de la
Brucelosis

0.00

0.00

0.00

100,000.00

0.00

0.00

100,000.00

0.00

0.00

100,000.00

Prevencion y
Control de la
Rickettsiosis

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencion y
Control de
Dengue y Otros
Vectores

0.00

1,668,627.91

1,668,627.91

3,142,000.00

0.00

0.00

3,142,000.00

0.00

0.00

4,810,627.91

Prevencion y
Control del
Paludismo

0.00

311,412.18

311,412.18

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

311,412.18

Eliminacion de
la Oncocercosis

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencion y
Control de la
Enfermedad de
Chagas

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencion y
Control de las
Leishmaniasis

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencion y
Control de la
Intoxicacién por
Picadura de
Alacran

0.00

165,410.00

165,410.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

165,410.00
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10

Prevencion y
Control de la
Diabetes

440,800.00

429,396.00

870,196.00

1,805,717.92

3,658,633.98

0.00

5,464,351.90

0.00

0.00

6,334,547.90

11

Prevencion y
Control de la
Obesidad y
Riesgo
Cardiovascular

195,000.00

1,008,337.00

1,203,337.00

2,252,358.80

2,198,237.70

0.00

4,450,596.50

0.00

0.00

5,653,933.50

12

Atencion del
Envejecimiento

15,430.32

24,988.90

40,419.22

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

40,419.22

13

Prevencion,
Deteccién y
Control de los
Problemas de
Salud Bucal

0.00

333,862.00

333,862.00

6,853,740.80

0.00

0.00

6,853,740.80

0.00

7,187,602.80

14

Prevencion y
Control de la
Tuberculosis

0.00

0.00

0.00

731,600.00

53,600.00

0.00

785,200.00

0.00

785,200.00

15

Eliminacion de
la Lepra

0.00

0.00

0.00

3,500.00

0.00

0.00

3,500.00

0.00

0.00

3,500.00

16

Atencion de
Urgencias
Epidemiolégicas
y Desastres

0.00

298,061.04

298,061.04

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

298,061.04

17

Prevencion de
Enfermedades
Diarreicas
Agudas y
Colera

359,496.00

0.00

359,496.00

276,500.00

0.00

0.00

276,500.00

0.00

0.00

635,996.00

18

Prevencion y
Control de las
Enfermedades
Respiratorias e
Influenza

0.00

0.00

0.00

773,564.81

0.00

0.00

773,564.81

0.00

0.00

773,564.81

TOTALES

1,010,726.32

4,240,095.03

5,250,821.35

15,938,982.33

5,910,471.68

0.00

21,849,454.01

0.00

0.00

27,100,275.36
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RO0 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- | LSO ANEXO IV FPGC FPGC
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | ppopesppo | FEDERAL | conseg | SUBTOTAL | ceperal PRUEBASDE | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Vacunacion
1| Gniversal 2,555,240.00 0.00| 2,555,240.00| 16,242,748.36 0.00 0.00 | 16,242,748.36 0.00 0.00 0.00| 18,797,988.36
Salud para la
2 |Infanciay la 713,220.00 0.00| 713,220.00 538,000.00 0.00 0.00 538,000.00 0.00 0.00 0.00| 1,251,220.00
Adolescencia
Cancer en la
3 |Infanciayla 621,538.00 0.00| 621,538.00 787,200.00 0.00 0.00 787,200.00 0.00 0.00 0.00| 1,408,738.00
Adolescencia
TOTALES 3,889,998.00 0.00| 3,889,998.00| 17,567,948.36 0.00 0.00 | 17,567,948.36 0.00 0.00 0.00| 21,457,946.36
GRAN TOTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
T SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION FPGC
: ANEXO IV FPGC
ESPECIFICO APOYO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL | pooresppo | FEDERAL | conses | SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
TOTALES 27,034,843.82 | 12,711,604.03 | 39,746,447.85 | 50,408,454.93| 5,910,471.68 0.00 | 56,318,926.61 | 20,958,318.47 2,136,754.13 | 23,095,072.60 | 119,160,447.06

NOTA: Para el programa de Salud Materna y Perinatal a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, tendra como fuente de financiamiento adicional
recursos del Seguro Médico Siglo XXI, SMS XXI, los cuales seran ministrados a través del Ramo 12.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

RAMO 12

No.

UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA DE ACCION

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

SMS XXI RECURSOS
PRESUPUESTARIOS

SMS XXI INSUMOS

TOTAL

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

2

| Salud Materna y Perinatal

0.00 |

0.00

0.00

NOTA: La descripcion detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el 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 Informacién para
la Administracién del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.
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ANEXO 3
Calendario de Ministraciones
(Pesos)
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 | Promocién de la Salud y Determinantes Sociales

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

2 | Entornos y Comunidades Saludables

Febrero 433,026.00
Subtotal de ministraciones 433,026.00

P018 / CS010 433,026.00
Subtotal de programas institucionales 433,026.00

3 | Alimentacion y Actividad Fisica

Febrero 1,500,000.00
Subtotal de ministraciones 1,500,000.00

U008 / OB0O10 1,500,000.00
Subtotal de programas institucionales 1,500,000.00
Total 1,933,026.00

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Salud Mental

Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total 0.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Seguridad Vial

Febrero 755,000.00
Subtotal de ministraciones 755,000.00
P018 / AC020 755,000.00

Subtotal de programas institucionales 755,000.00
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2 Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables

Febrero 430,000.00
Subtotal de ministraciones 430,000.00

P018 / AC040 430,000.00
Subtotal de programas institucionales 430,000.00
Total 1,185,000.00

316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica

Febrero 1,501,036.00
Subtotal de ministraciones 1,501,036.00

U009 / EE200 1,501,036.00
Subtotal de programas institucionales 1,501,036.00

2 SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)

Febrero 2,329,209.00
Subtotal de ministraciones 2,329,209.00
U009 / EE210 2,329,209.00
Subtotal de programas institucionales 2,329,209.00
Total 3,830,245.00

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

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS

Febrero 563,100.00
Subtotal de ministraciones 563,100.00

P016 / VH020 563,100.00
Subtotal de programas institucionales 563,100.00
Total 563,100.00

LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Prevencion y Control del Cancer de la Mujer

Febrero 7,405,808.50
Subtotal de ministraciones 7,405,808.50
P020/ CCO010 7,405,808.50

Subtotal de programas institucionales 7,405,808.50




32 (Segunda Seccién) DIARIO OFICIAL

Martes 18 de abril de 2017

2 Salud Materna y Perinatal

Febrero 9,728,529.00
Subtotal de ministraciones 9,728,529.00
P020 / APO10 9,728,529.00
Subtotal de programas institucionales 9,728,529.00
3 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
Febrero 1,341,996.00
Subtotal de ministraciones 1,341,996.00
P020 / SR010 1,341,996.00
Subtotal de programas institucionales 1,341,996.00
4 | Planificacion Familiar y Anticoncepcion
Febrero 1,251,482.00
Subtotal de ministraciones 1,251,482.00
P020 / SR020 1,251,482.00
Subtotal de programas institucionales 1,251,482.00
5 Prevencion y Atencion de la Violencia Familiar y de Género
Febrero 3,226,300.00
Subtotal de ministraciones 3,226,300.00
P020 / MJO30 3,226,300.00
Subtotal de programas institucionales 3,226,300.00
6 Igualdad de Género en Salud
Febrero 140,142.00
Subtotal de ministraciones 140,142.00
P020 / MJ040 140,142.00
Subtotal de programas institucionales 140,142.00

Total

23,094,257.50

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Prevencion y Control de la Rabia Humana

Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

2 Prevencion y Control de la Brucelosis
Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones

0.00
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3 Prevencion y Control de la Rickettsiosis

Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
4 Prevencién y Control de Dengue y Otros Vectores
Febrero 1,668,627.91
Subtotal de ministraciones 1,668,627.91
U009 / EE020 1,668,627.91
Subtotal de programas institucionales 1,668,627.91
5 Prevencion y Control del Paludismo
Febrero 311,412.18
Subtotal de ministraciones 311,412.18
U009 / EE020 311,412.18
Subtotal de programas institucionales 311,412.18
6 Eliminacion de la Oncocercosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
7 Prevencién y Control de la Enfermedad de Chagas
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
8 Prevencion y Control de las Leishmaniasis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
9 Prevencién y Control de la Intoxicacién por Picadura de Alacran
Febrero 165,410.00
Subtotal de ministraciones 165,410.00
P018 / EE020 26,000.00
U009 / EE020 139,410.00
Subtotal de programas institucionales 165,410.00
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10 | Prevenciony Control de la Diabetes
Febrero 870,196.00
Subtotal de ministraciones 870,196.00
U008 / OB010 870,196.00
Subtotal de programas institucionales 870,196.00
11 | Prevencion y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular
Febrero 1,203,337.00
Subtotal de ministraciones 1,203,337.00
U008 / OB010 1,203,337.00
Subtotal de programas institucionales 1,203,337.00
12 | Atencion del Envejecimiento
Febrero 40,419.22
Subtotal de ministraciones 40,419.22
U008 / OB010 40,419.22
Subtotal de programas institucionales 40,419.22
13 [ Prevencion, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal
Febrero 333,862.00
Subtotal de ministraciones 333,862.00
U009 / EE060 333,862.00
Subtotal de programas institucionales 333,862.00
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 Epidemiolégicas y Desastres
Febrero 298,061.04
Subtotal de ministraciones 298,061.04
U009 / EEO010 298,061.04
Subtotal de programas institucionales 298,061.04
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17 | Prevencion de Enfermedades Diarreicas Agudas y Célera
Febrero 359,496.00
Subtotal de ministraciones 359,496.00
U009 / EEO10 359,496.00
Subtotal de programas institucionales 359,496.00
18 | Prevencién y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total 5,250,821.35
ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Vacunacioén Universal
Febrero 2,555,240.00
Subtotal de ministraciones 2,555,240.00
E036 / VA010 2,555,240.00
Subtotal de programas institucionales 2,555,240.00
2 | Salud para la Infancia y la Adolescencia
Febrero 713,220.00
Subtotal de ministraciones 713,220.00
P018/1A010 188,480.00
P018/1A030 524,740.00
Subtotal de programas institucionales 713,220.00
3 | Cancer en la Infancia y la Adolescencia
Febrero 621,538.00
Subtotal de ministraciones 621,538.00
P018/ CCO030 370,038.00
P018 / PP060 251,500.00
Subtotal de programas institucionales 621,538.00
Total | 3,889,998.00
Gran total

| 30,746,447.85

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



ANEXO 4

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

P TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Promocion de la Salud y 131 Proceso Ndmero de eventos de | NUmero de eventos de promocion de la 128 Eventos de promocién de la salud 4
Determinantes Sociales ~ promocion de la salud realizados | salud programados realizados
| ) . ! Ferias de promocién de la salud
I Ndmero de Ferias de la salud | Nomero de Ferias de la salud p -
1 ng}ﬁ;fgﬂ?:;g?ggjlgsy 1.3.2 Proceso interculturales (indigenas y | interculturales (indigenas y migrantes) 365 irsg:(z:iﬁﬁfaﬁggdcumpltvzir:]écl’)se%r;tsenos de 15
migrantes) realizadas programadas - 9 y
migrantes)
L p f p Escuelas que cumplieron los criterios
Promocion de la Salud y Nimero de escuelas validadas | Nomero de escuelas programadas a T "
1 . . 1.5.1 Resultado . 5,064 | de validacion para ser "escuelas 212
Determinantes Sociales como promotoras de la salud validar como promotoras de la salud promotoras de la salud”
Promocion de la Salud NUmero de cursos y eventos de | Nomero de cursos y eventos de Actividades educativas para
1 Determinantes Socialesy 211 Resultado capacitacion y  actualizacion | capacitacion y actualizacion 292 | desarrollar competencias para el 2
realizados programados personal de salud
Promocién de la Salud NUmero de talleres comunitarios | Nimero de talleres comunitarios para ;:I'grlllqerztse:g;]sumtaﬂgzil%ggesdeszrrg)ll?;
1 Determinantes Socialesy 221 Resultado para la promocic’)n_ de la salud | la pror_nocic’)n de la salud dirigidos a la 550,000 vidapsobre prgmocién de Iap salud 2,856
dirigidos a la poblacion realizados | poblacién programados dirigidos a la poblacion
. B Porcentaje de materiales de
1 Promocion de la Salud y 411 Resultado Eléjr;nl?r:ic():acigr? mate”aégﬁcaﬂ?,z NUmero de materiales de comunicacion 100 comunicaciéon  educativa para el 100
Determinantes Sociales T : educativa programados cuidado de la salud individual y
realizados :
colectiva.
NuUmero de acciones de . . s Realizar acciones de acompafiamiento,
1 Promocion de la Salud y 5.1.3 Proceso supervision, monitoreo o mlérr?itegfeod% :\Clgizgg%ndzef%prgng:gg’ 2000 monitoreo, asesoria en servicio y 100
Determinantes Sociales o evaluacion del Programa, | o tamadas 9 ’ ’ evaluacion del Programa Promocion de
realizadas prog la Salud y Determinantes Sociales
. Total de Agentes esperados de acuerdo Porcentaje de Agentes de Salud
f Numero de Agentes de Salud p LA : - P
Entornos y Comunidades . al nimero de poblacion de la comunidad capacitados en temas de salud publica
2 Saludables 111 Proceso capacitados en temas de salud a certificarse como promotora de la 100 100
publica salud
. Total de Procuradoras (es) de Salud Procuradoras (es) de Salud
2 Entornos y Comunidades 112 Proceso g:mgrgadzg{:gg?gzr?:n(g? gg esperados de acuerdo al ndmero de 100 capacitados en temas de salud publica 100
Saludables o salud L’lb’IJica poblacion de la comunidad a certificarse
p como favorable a la salud
Nimero de personal de salud | Nomero de personal de salud Personal de salud capacitado,
2 Entornos y Comunidades 131 Proceso capacitado, responsable de la | capacitado, responsable de la 100 responsable de la coordinaciéon y 100
Saludables "~ coordinacion 'y operacion del | coordinacién y operacion del Programa, operacién del Programa
Programa programado a recibir capacitacién
. NUmero de municipios que han Municipios que inician el proceso de
2 Entornos y Comunidades 2.11 Proceso realizado taller intersectorial de | Nimero total de municipios en el afio 15 | incorporacién al programa 100
Saludables o
salud en el afio
. Reuniones del comité estatal de ’ Ll Reuniones de planeacion y ejecucion
2 Eg}&rjr;%sle);Comumdades 231 Proceso comunidades saludables ?:rl;ﬂﬁr&:?iesigludggglste ‘o ersatrarl:ggasde 100 | de acciones del comité estatal de 100
realizadas prog comunidades saludables.
Entornos v Comunidades Comunidades de 500 a 2500 | Comunidades de 500 a 2500 habitantes Comunidades de 500 a 2500
2 Saludable)é 241 Resultado habitantes  certificadas como | programadas a certificarse  como 100 | habitantes certificadas como 100
Promotoras de la Salud Promotoras de la Salud saludables
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Entornos y Comunidades

Numero de entornos certificados

NUmero de entornos programados a

Generar espacios favorables a la
salud, que trasciendan el aspecto y
caracteristicas fisicas, con el fin de
preservar, cuidar y proteger la salud de

Saludables 251 Proceso como favorables a la salud certificar como favorables a la salud 100 Ipoosr 'nd'r‘gggi%s’ facr;r:allllas é/et;%r::g”(l)dad%sé 100
competencias para el cuidado de la
salud y la mejora del ambiente y
del entorno.
Municipios que inician administracion y
Entornos y Comunidades Ndmero de municipios . . . se incorporan al programa para realizar
Saludables 311 Proceso incorporados en el afio Ntimero total de municipios en el afio 15| actividades de Promocion de la Salud 100
durante su periodo de gobierno.
Numero de ferias integrales de . : : Ferias integrales de promocién de
. > Nimero de ferias integrales de i
Entornos y Comunidades promocién de la salud para » -z la salud para la prevencion de la
Saludables 351 Proceso prevencion de la violencia promocion de la salud para prevencion 100 violencia, en espacios publicos 100
f de la violencia programadas
realizadas
NUmero de municipios que Municipios que reciben informacién
f reciben informacion de de comunicacién educativa sobre
Eg}g&r;%sle);Comunldades 3.7.1 Proceso comunicacién educativa sobre los [ Nimero total de municipios en el afio 100 | los efectos del cambio climatico en 100
efectos del cambio climatico en la la salud
salud
Reuniones con presidentes
municipales de la Red Estatal de
f Ndmero de reuniones de la Red . f Municipios por la Salud, se consideran
ggltg(rjr;%el‘.eyéComumdades 3.8.1 Proceso Estatal de Municipios por la g‘:nﬁﬁcﬁoﬁug'ﬁgeéa?ﬁdIargigr;::gg:l 100 | las reuniones de instalacion de la Red 100
Salud realizadas pios p prog ylo para la elaboracion del programa
anual de trabajo; de seguimiento y de
evaluacion de actividades.
Entornos v Comunidades Ndmero de jurisdicciones | N0omero de jurisdicciones sanitarias El?rgf\;]itsi{gage gﬂgsgmg:elz gagglcrilgﬁ
Y 421 Proceso sanitarias supervisadas por el | programadas a supervisar por el 100 p p p 100
Saludables M o y avances del programa Entornos y
programa en el afio programa en el afio Comunidades Saludables
Porcentaje de eventos educativos para
Alimentacién y Actividad 111 Proceso Nimero de eventos educativos | Nomero de  eventos  educativos 100 la  promocién de la alimentacién 100
Fisica - realizados programados correcta y el consumo de agua simple
potable en diferentes entornos.

: 2 - . : . . Porcentaje de eventos educativos para
Alimentacion y Actividad 211 Proceso NUmero de eventos educativos [ Nimero de  eventos  educativos 100 | la promocion de la actividad fisica en 100
Fisica realizados. programados. diferentes entornos

: 2 - Numero de campafias educativas a
é}g}l%ntamon y Actividad 3.1.1 Proceso NUmero de campafias realizadas | Nimero de campafas programadas 128 | nivel estatal de los temas prioritarios 4

del programa
Porcentaje de eventos educativos para

: 2 - . : . . la sensibilizacién de la importancia de

é}g}:gntamonyActhldad 421 Proceso L\tleuarl?zeargosde eventos educativos glr%gg%adoge eventos  educativos 100 | Ia lactancia matema exclusiva como 100
factor protector y la alimentacion
complementaria correcta.

. L . . ; . . Porcentaje de eventos educativos para
Alimentacion y Actividad 511 Proceso NUmero de eventos educativos [ Nimero de  eventos  educativos 100 | 1a_ difusion de la cultura alimentaria 100
Fisica realizados programados tradicional

. - . Porcentaje de cursos de capacitacion
é}g}leantacmn y Actividad 6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 100 | de los temas prioritarios del programa 100

dirigido al personal de salud

. - . . - Porcentaje de supervisiones de las
Alimentacion y Actividad 7.1.1 | Proceso Nlmero — de  Supervisiones | \;mero de supervisiones programadas 90 | actividades derivadas del programa a 90

Fisica

realizadas

nivel estatal y jurisdiccional
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313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

No. PROGRAMA INDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEMDEELAAL INDICADOR META ESTATAL
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
‘ TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Numero de Observatorios Estatales Numero de Observatorios Estatales de
1 | Seguridad Vial 11.1 Proceso ) o Total de entidades federativas 19 | Lesiones con acta de creacién entre el 1
de Lesiones con acta de creacion ) .
total de entidades federativas
Numero de Observatorios Estatales de
Numero de Observatorios Estatales Lesiones que proporcionan
1 | seguridad vial 141 Proceso de Lesiones que prop9rmonan Numerg de Qbservatorlos Estatales 8 semestralmente ) informacion ) al 1
semestralmente informacion al [ de Lesiones instalados Observatorio Nacional entre el niUmero
Observatorio Nacional de  Observatorios  Estatales de
Lesiones instalados
Total de poblam?n del grupo de .ed.ad Total de poblacién del grupo de edad
de 10 a 49 afios que ha recibido = .
» S L de 10 a 49 afos que ha recibido
. ) platicas de sensibilizacion sobre | Total de poblacion del grupo de - S
1 | Seguridad Vial 3.21 Proceso - . . o 1| platicas de sensibilizacion  sobre 100
seguridad vial en las entidades | edad de 10 a 49 afios . . .
. L seguridad vial en las entidades
federativas entre el total de poblacion federativas
del grupo de edad de 10 a 49 afios
Nimero de Conseios Estatales para Numero de Consejos Estatales para la
1 | Seguridad Vial 421 Proceso o 108 > P Total de entidades federativas 20 | Prevencion de Accidentes activos entre 1
la Prevencion de Accidentes activos - -
el total de entidades federativas
NUmero de municipios prioritarios que Nimero de municipios prioritarios que
1 Seguridad Vial 5.1.1 Proceso " pios prior! p q Total de municipios prioritarios 74 | aplican controles de alcoholimetria 4
aplican controles de alcoholimetria o A
entre el total de municipios prioritarios
Ndmero de entidades federativas que Efg;gﬁ dceonemg:gﬁ z f;d:rat;vda; qg:
1 [ Seguridad Vial 6.1.1 Proceso cuentan con Centro Regulador de | Total de entidades federativas 14 . - gua 1
. . i Urgencias Médicas en operacion entre
Urgencias Médicas en operacion : .
el total de entidades federativas
Se consideraran en el numerador a los
Consejos Estatales para la Prevencion
de Accidentes que incorporen a sus
Numero de Consejos Estatales para programas de trabajo acciones
Prevencion de Accidentes !a PrevencmnA _de Acc@grjtes que Total de Consejos Estatales para la dirigidas a la prevencion de acm_den_tv,ss
2 4.2.1 Proceso incorporan actividades dirigidas a la L . 31 | en grupos vulnerables. La realizacion 1
en Grupos Vulnerables . ) Prevencién de Accidentes f ) L
prevencion de accidentes en grupos de dichas acciones se haran validas a
vulnerables través de las actas de acuerdos de los
COEPRA y los informes de actividades
que entregan periddicamente  al
STCONAPRA
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

‘ TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Sumatoria de indicadores con
Sistema Nacional de incremento en 0.3 puntos con - Porcentaje de sistemas con mejoria en
1 I . ) L 211 Resultado = ) Total de indicadores evaluados 80 o - 80
Vigilancia Epidemiolégica respecto del afio anterior en cada su indice de desempefio
una de las entidades federativas
Numero de Reportes de Informacién
Sistema Nacional de epidemiolégica (Boletines) [ Nimero programado de boletines Porcentaje de Reportes de Informacion
1 _ . . PR 2.1.2 Resultado . .- . = 95 h P . A 95
Vigilancia Epidemiolégica publicados en la pagina de la | por publicar en el afio. epidemiolégica (Boletines) publicados
entidad por semana
NUmero de unidades de V.E.| Numero de hospitales con Unidad Porcentaje de Unidades de Vigilancia
Sistema Nacional de hospitalaria con personal capturista, [ de  Vigilancia  Epidemiol6gica Epidemiolégica Hospitalaria reforzadas
1 _ . R R 213 Estructura P o . . 95 - 95
Vigilancia Epidemiolégica médico y personal paramédico | Hospitalaria avalados por los con contratacion de personal
contratado Comités Estatales de V.E. capturista, médico y paramédico
Sisterna Nacional de Porcentaje de unidades para la V.E.
1 S ) ) o 2.1.4 Estructura Numero de unidades equipadas. Ndmero de unidades por equipar. 80 | Hospitalaria, fortalecidas con equipo de 80
Vigilancia Epidemiolégica . ;
computo e internet
Porcentaje de panoramas de Diabetes,
1 S!stlemal Nac:|AonaI ‘de, . 221 Resultado Panoramas publicados Panoramas planeados 80 de Morbilidad Materna Severa y lotras 80
Vigilancia Epidemiolégica enfermedades No  Transmisibles,
publicados
Sistema Nacional de NUmero de sistemas de V.E.| Numero total de Sistemas de V.E. Porcentaje de sistemas de vigilancia
1 N ) R 4.1.1 Proceso ) . 80 ) NP, . 80
Vigilancia Epidemiolégica supervisados por supervisar epidemiolégica supervisados
Sistema Nacional de Numero de eventos de capacitacion Nume_ro - de eventos de Porcentaje de eventos de capacitacion
1 I . . S 5.1.1 Proceso . . capacitacion para personal 80 . . 80
Vigilancia Epidemiolégica para personal operativo realizados . para personal operativo en la Entidad
operativo programados
Sistema Nacional de . . . Porcentaje de UIES creadas o
1 Vigilancia Epidemiolégica 6.1.1 Estructura Equipo adquirido Equipo programado 90 fortalecidas. 90
Sistema Nacional de Numero de centros estatales | Nomero de centros estatales Porcentaje de centros estatales para el
1 i ) ) R 6.1.2 Estructura . 90 ) 90
Vigilancia Epidemiolégica instalados. programados. RSl instalados
SINAVE (Componente de Numero_ 'de diagnosticos con Numero de dlagnostlcgs Num,e_ro dfe ‘dlagnostlcos dgl ~marco
2 i : 411 Proceso reconocimiento a la competencia | programados a la competencia 3 | analitico bésico con reconocimiento a 3
Vigilancia por Laboratorio) . b N
técnica por el INDRE técnica por el INDRE la competencia técnica por el INnDRE
SINAVE (Componente de Indice qe .Desempeno de[ ano | Avance Programado en el indice lr?dlce, .de desempefio ,.de . !OS
2 . . ) 421 Proceso curso - Indice de Desempefio del e . 1 | diagnoésticos del marco analitico basico 1
Vigilancia por Laboratorio) o ) de Desempefio del afio en curso
afio anterior declarados por el LESP
SINAVE (Componente de Namero de mue§t.ras prpgesadas Nimero de mue’s_tras a'cgptadas Porcentaje de cobertura del servicio
2 . . ) 5.1.2 Proceso del Marco Analitico Basico en |del Marco Analitico Basico en 95 | . P . . 95
Vigilancia por Laboratorio) diagnostico del Marco Analitico Basico
el LESP el LESP
Porcentaje  del cumplimiento de
2 SINAVE (Componente de 6.1.1 Proceso Numero de eventos de capacitacién | Numero de eventos de 100 capacitacion para fortalecer la cultura 2

Vigilancia por Laboratorio)

realizados

capacitacion programados

de calidad vy bioseguridad en
Laboratorio Estatal de Salud Publica
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

f TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Condones distribuidos a personas = 60 Mide el nimero de Condones distribuidos en el | 60
1 SESI%L:eD?&aeB}#S 221 Proceso con VIH e ITS en Servicios rPeeriSsct)rr;?jSas%i e}SSAaLV,g% anos afio por persona con VIH e ITS que acuden a los
Especializados. 9 ’ servicios especializados (Saih y Capasits).
" 100 Es la proporcion de personas no tratadas | 100
Personas seropositivas no tratadas 52{23233 ar?teerr(i)gronfgaltzs Sg anteriormente con un recuento de linfocitos CD4
1 Respuesta al 411 Resultado anteriormente cuyo primer tuvieron el primer recuentoqde menor a 200 células/ul, con respecto a la meta de
VIH/SIDA e ITS o recuento de linfocitos CD4 fue linfocitos CDp4 en el afio en la personas no tratadas anteriormente, que tuvieron
menor a 200 células/pl en la SS. Ss un primer recuento de CD4 durante el periodo de
notificacion en la Secretaria de Salud (SS).
80 Mide el impacto de la terapia antirretroviral en las | 80
personas con VIH que se encuentran en
tratamiento en la Secretaria de Salud; a través de
Personas en tratamiento con carga : la carga viral indetectable.
1 Respuesta al 4.2.1 Resultado viral < 50 copias en la Secretaria Personas en tratamiento en la La carga viral de los pacientes con VIH en
VIH/SIDA e ITS Secretaria de Salud. ) L :
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 atencion prestada.
100 Es el porcentaje de personas referidas a | 100
Personas en TAR que refirieron a tratamiento para la TB activa en personas en TAR
1 SF:/pSL;eD?,_{aeé}ITS 4.3.1 Proceso tratamiento para la TB activa en la gg(r:ig?ae:isa%%nslﬁdy VIH en la en la Secretaria de Salud, con respecto a las
Secretaria de Salud. ’ personas con TB y VIH registradas en la
Secretaria de Salud.
: Meta estimada de consultas de | 100 Intenta promover la atencién de las ITS en la | 100
1 s;ﬁgﬂgﬂ\aeaHTS 5.1.1 Proceso gr?rl]:ggsrectj;ila-rdse dszlggmera VeZ 1l ITs de primera vez en la Secretaria de Salud (SS), a través de aumentar el
: Secretaria de Salud. ndmero de consultas de ITS de primera vez.
: . ~ | Meta de porcentaje de cambio | 100 Mide el porcentaje de cumplimiento del cambio | 100
Respuesta al Eg;zemsllzgg gngl?sﬁgtﬁi(?aigg entre el afio base y el afio de entre el afio base (2013) y el afio de registro de
1 VIH/pSIDAeITS 6.2.1 Resultado nuevoys confirmadosgde VIH v sida registro de casos nuevos casos nuevos confirmados de VIH y sida por
or transmision vertical y confirmados de VIH y sida por transmision vertical, con respecto a la meta de
p ’ transmision vertical. cambio anual.
L0O0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
It TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
L Proporcion de informes estatales de campafia de
PrevepC|on y Control Numero de informes de campafia | N0mero de informes de campafia la "semana de sensibilizacion en cancer de cuello
1 del Cancer de la 1.1.1 | Proceso . ; . 100 S M p - 100
Mujer enviados al CNEGSR programados por entidad federativa uterino” 'y del "mes del cancer de la mujer
recibidos respecto a lo programado para el afio
1 s';?\ée;nc;grr\é/eclgntrol 421 | Proceso Mujeres de 40 a 69 afios con mzlgrrsriadgg p:r?:l taamizgj?e einoesl 27 Proporcién de mujeres de 40 a 69 afios que 27
Mujer mastografia de tamizaje afio en curso cuentan con deteccién con mastografia
., Pruebas de .VP.H pr_oces_adas Pruebas de VPH procesadas para el
Prevencion y Control para el tamizaje primario o - L S d ion d bas d das del
1 del Cancer de la 4.4.1 | Proceso seguimiento de pacientes tamizaje primario o segullr]"ngnto e 97 Prorl)zr(:lon be prue asd € leH p_rdocctjesa as de 97
Mujer tratadas en clinicas de Eg;:lggéis iatratadas en clinicas de total de pruebas asignadas a la entida
colposcopia P P
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Prevencién y Control

NUmero de mujeres mayores de
18 aflos viviendo con VIH
atendidas en CAPASITS o SAIl

NUmero de mujeres mayores de 18

Proporcion de mujeres viviendo con VIH que

del Céancer de la 5.2.1 | Proceso ” afios viviendo con VIH atendidas en 75 | cuentan con deteccién de céancer de cuello 75
’ que cuentan con deteccién de - L o
Mujer . ) CAPASITS o SAI uterino en el ultimo afio
cancer de cuello uterino en el
altimo afio
Promedio de los indices de ' P
L ; 9 s Promedio de los indices de . . P
Prevencion y Control satisfaccion de requerimientos . - T Proporcién de incremento en el Indice de
. P P satisfaccion  de  requerimientos i ) o
del Cancer de la 6.4.1 | Estructura minimos de clinicas de P - . 19 | evaluacién de infraestructura (clinicas de 6
. . . P minimos de clinicas de colposcopia . - . :
Mujer colposcopia y citologia al ; . colposcopia y laboratorios de citologia)
h y citologia en 2016
cierre 2017
Prevencién y Control Mujeres con resultado BIRADS 4 | Total de mujeres con resultado :;rc;?;)srf(;or;a(fjiz mﬁjeegszrgzne:l?ﬂgggg sgmsl sei;
del Cancer de la 7.2.1 | Resultado y 5 en la mastografia de tamizaje | BIRADS 4 y 5 en la mastografia de 95 9 q P 95
. S e del total de mujeres con resultado de BIRADS 4
Mujer que cuentan con biopsia tamizaje 05
Prevencién y Control Mujeres con resultado citolégico Muieres con resultado  citoléaico Proporcion de mujeres de 25 a 64 afios con
del Cancer de la 7.2.2 | Resultado igual o mayor a LEIAG que i ufall o mavor a LEIAG 9 95 | resultado citolégico igual o mayor a LEIAG con 95
Mujer recibieron atencién colposcopica 9 Y evaluacion colposcépica
Ndmero grupos de ” o
” S . Proporcion de grupos de acompafiamiento
Prevencién y Control acompafiamiento emocional con . U . o
. - Numero grupos de acompafiamiento emocional con personal certificado en el
del Cancer de la 8.2.1 | Estructura personal certificado en el f 100 2 ) o 100
. A U emocional en el programa Estandar Mexicano de  Acompafiamiento
Mujer Estandar de Acompafiamiento .
h Emocional
Emocional
Numero de consultas prenatales | Total de consultas de primera vez Proporciéon de consultas prenatales de primera
Salud Materna y de primera vez otorgadas en el | otorgadas sin importar trimestre vez otorgadas durante el primer trimestre
X 1.1.1 | Proceso . . . X . 40 . . 40
Perinatal primer trimestre gestacional, en | gestacional, en la Secretaria de gestacional, del total de consultas de primera vez
la Secretaria de Salud Salud. para el control prenatal en la Secretaria de Salud.
NUmero de recursos humanos | Total de recursos  humanos Proporciéon de recursos humanos que fueron
Salud Materna y contratados para la atencién de | programados a contratar para la contratados para la atencién de la salud materna
- 1.5.1 | Estructura . 100 P 100
Perinatal la salud materna y neonatal, en la | atenciéon de la salud materna y y neonatal, en la Secretaria de Salud, con
Secretaria de Salud. neonatal en el afio respecto a los programados en el afio.
Salud Materna y NUmero de pruebas de tamiz | Total de nacimientos en unidades Porcentaje de recién nac_ldos de la Secretaria d_e
Perinatal 1.7.1 | Proceso neonatal metabdlico realizadas de la Secretaria de Salud 80 | Salud, que se I'.ES realiza la prueba de tamiz 80
neonatal metabélico
Ndmero de recién nacidos que se Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria de
Salud Materna 'y le realizaron la prueba de tamiz | Total de recién nacidos atendidos Salud, que le realizaron la prueba de tamiz
- 1.7.2 | Proceso . : 80 - - 80
Perinatal auditivo neonatal, en la | en la Secretaria de Salud auditivo neonatal, con respecto al total de recién
Secretaria de Salud nacidos de la Secretaria de Salud.
Numero de personal de salud de | Total de personal de salud de primer
primer nivel de  atencion, | nivel de atencién, programado a Proporcion de personal de salud de primer nivel
Salud Materna y capacitado en la atencién | capacitar en la atencion de atencion que fueron capacitados en la
- 3.1.2 | Proceso - } 100 ) . 100
Perinatal pregestacional, prenatal, parto, | pregestacional, prenatal, parto, atencion  pregestacional, prenatal, parto,
puerperio y emergencias | puerperio y emergencias puerperio y emergencias obstétricas.
obstétricas obstétricas, en el afio
NUmero de mujeres que tuvieron
un evento obstétrico y se le dio . ) Proporcion de mujeres que tuvieron un evento
Salud Materna 'y Total de mujeres que tuvieron un P o
4.2.1 | Proceso por lo menos una consulta de 65 | obstétrico y que recibieron por lo menos una 65

Perinatal

control del puerperio, en el primer
nivel de atencion

evento obstétrico

consulta de control de su puerperio
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Numero de reuniones del Comité | Total de reuniones del Comité de Proporcion  de  reuniones  del Comité de
Salud Materna 'y 621 |p d Morbilidad Mortalidad | Morbilidad Mortalidad Mat 100 Morbilidad y Mortalidad Materna estatal, 100
Perinatal - roceso Met or Itl tal yl. do alida ?rt': ad y grallaN aterna realizadas con respecto a las programadas
aterna estatal, realizadas. estatal, programadas al afio durante el afio.
p L ... | Total de visitas de supervision en el Proporcion de supervisiones realizadas para
Salud Materna y 6.31 | Proceso L\cIeL;erargaqse V:rgafe?/g:ru?:r\ggigg programadas para revisar la salud 100 revisar las actividades de salud materna y 20
Perinatal e materna n’::onatal materna y neonatal programadas en neonatal, con respecto a las programadas a
y el afio realizar en el afio.
Salud Sexual glr?qringrbc:esdeins?etjlg\égz SZ?QC'(T; NUimero de nuevos  servicios Corresponde al total de servicios amigables para
Reproductiva yara 311 | Estructura ater?cic’)n de la salud sliexual amigables a instalar para la atencién 202 la atencién de la salud sexual y reproductiva de 1
Adglescemesp o reproductiva de  la poblaciéz de la salud sexual y reproductiva de la poblacion adolescente, que se planea instalar
adolescente la poblacién adolescente durante el afio.
Salud Sexual y ’e\l#mfcr)g egg dseer;"ccrg)jit;%gaggﬁ Numero de servicios amigables Servicios amigables incorporados al proceso de
Reproductiva para 3.2.1 | Estructura aut(?evaluacién lan de meiora programados para iniciar proceso de 219 | acreditaciéon (con autoevaluaciéon y plan de 3
Adolescentes yp ! acreditacion. mejora en curso)
en curso)
Ndmero de acciones . - ’ .
Salud Sexual'y comunitarias en salud sexual y [ Acciones comunitarias en salud Actividades comunitarias realizadas a traves de
Reproductiva para 3.4.1 | Proceso reproductiva realizadas en el | sexual v reproductiva realizadas 117,400 | los servicios amigables, por promotores y 3,912
Adolescentes P! yrep brigadistas juveniles
periodo
Numero de personas capacitadas | Total de personas asistentes a los Porcentaje de  personal capacitado y
Salud Sexualy t de salud ! talleres d itacis ibilizad dit hamient
Reproductiva para 2411 | Estructura en temas de salud sexual y | cursosy talleres de capacitacion en oo | sensibilizado, que acredite un aprovechamiento 20
Adolescentes reproductiva con  calificacién [ temas de salud sexual vy mayor o igual a 8 u 80% en la evaluacion del
mayor a 8 u 80% reproductiva. taller o evento
Salud Sexual y Numero de personas capacitadas | Total de personas programadas : . L .
Reproductiva para 4.1.2 | Estructura en temas de salud sexual y | para capacitacion en temas de salud 7,200 sr? rtsecr)]r:gé gee g:ﬂ;rsg)'(\(gl dereat:eorzjclljggvgapacnado 90
Adolescentes reproductiva sexual y reproductiva. yrep
Mujeres adolescentes usuarias Mujeres adolescentes con vida sexual activa, que
Salud Sexual y activas de métodos | Mujeres adolescentes usuarias de son usuarias activas de métodos anticonceptivos
Eceiglrggcuecr?t\g para 44.1 | Resultado anticonceptivos en la Secretaria | un método anticonceptivo 497,509 y pertenecen a la poblacién responsabilidad de la 12,816
de Salud Secretaria de Salud
No. de usuarias nuevas de la
o SSA: Numero de mujeres que Numero progrqmado de mujeres Corresponde al nimero de nuevas aceptantes de
Planificacion adoptan un método | que adoptaran un método métodos  anticonceptivos  durante el afio
Familiar y 1.1.1 | Resultado anticonceptivo por primera vez en | anticonceptivo proporcionado en 903,279 registradas en congulta externa (no_ inclu e‘ 16,532
Anticoncepcién la institucion durante el afio | unidades médicas de la Secretaria ocgllusiones tuberias bilaterales ni vasectomias) Y
(incluye usuarias de condén | de Salud
masculino y femenino)
Planificacién Numero de personas capacitadas | Nimero de personas programadas Se refiere al porcentaje de personal capacitado
Familiar y 2.3.1 | Proceso durante el afio en temas de | para ser capacitadas en el afio en 6,400 | respecto al nimero de personas a capacitar en el 110
Anticoncepcion Planificacion Familiar. temas de Planificacion Familiar afio (meta)
NUmero de visitas de supervision . —
Planificacion NUmero de visitas de supervision | programadas a  jurisdicciones g:é;%srgmdﬁeal stgtarle(;tleiz\;lglta:jsugitzup:lrvgsr%%n g
Familiar y 45.1 | Proceso realizadas a  jurisdicciones | sanitarias y unidades médicas al 503 'urisdiccionqes unidades medicas de primer nivel 6
Anticoncepcién sanitarias y unidades médicas afio (se programan al menos dos Jde atencion y P
visitas al afio por jurisdiccion). '
Corresponde al numero de hospitales que
. . . Nimero de hospitales de la atienden el mayor nimero de eventos obstétricos
Planificacion g:e?;gigd%i hosep:tale;exlsrlit:dosdg Secretaria de Salud con mayor en la Secretaria de Salud que recibieron
Familiar y 6.1.1 | Proceso anticoncencion ost-evento nimero de eventos obstétricos (Se 125 | supervision y asesoria por parte del nivel estatal 1
Anticoncepcién P 4 programa al menos una visita por para mejorar la cobertura y la calidad de los

obstétrico durante el afio

hospital al afio).

servicios  de
obstétrico.

anticoncepcion  post-evento
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NUmero de unidades médicas
con servicios de planificacion

Nimero de unidades médicas
programadas para instalar servicios

Corresponde al nimero de centros de salud y
hospitales con alta demanda de atencién de
enfermedades concomitantes (diabetes mellitus,

Planificacién familiar  instalados para la de planificacién familiar para la hipertension arterial, cancer, sobrepeso, etc.) que
Zirt]iqélcl)irc)el cion 6.3.1 | Estructura atencién de mujeres con alto g:)ir:g'tﬁzode(mgfsrzs ﬁgg ﬁg?egeigg 67 cuentan con al menos un consultorio habilitado 1
P riesgo obstétrico (incluye centros consulta éxternay centrgs de salud para la prestacion de servicios de planificacion
de salud y hospitales). urbanos) y familiar y anticoncepcién para mujeres con alto
’ riesgo obstétrico
Planificacion Ndmero de vasectomias Se refiere al nimero de vasectomias realizadas
Familiar 821 | Resultado Ndmero de vasectomias | programadas en hombres de 20 a 20262 | €N la Secretaria de Salud durante el afio por 429
Anticonc)e/ cion e realizadas durante el afio 64 afios responsabilidad de la ! cada 10 mil hombres de 20 a 64 afos,
P Secretaria de Salud durante el afio. responsabilidad de la Secretaria de Salud.
i{gr\:g%ﬂodne%a Numero de herramientas de | Nomero de herramientas de \,:glne]r?(r:(i)a gglicgj;in;erzhajzredse dgitgcg:%ns ;‘?n él‘g
Violencia Familiar y 1.1.1 | Proceso ge}ii(;ﬂgg de la violencia dféefgﬁgdas d:ra sulg Iica::lilgLenma 2141191 unidas respecto de las herramientas de deteccion 21,644
de Género p ’ prog p P ’ programadas.
Prevencién y Nimero de herramientas de NUmero de herramientas de deteccion de la
Atencion de Iau 112 | Proceso deteccion de la violencia que Nimero de herramientas  de 578,122 wolt_enma familiar y de género que resultaron 5844
Violencia Familiar y resultaron positivas deteccion positivas programadas. positivas respecto de las programadas para su
de Género p : aplicacion en mujeres de 15 afios y mas unidas.
Prevencion y Nimero de personal médico | Nomero de personal médico Numero de personal médico operativo capacitado
Atencioén de la 121 | Proceso operativo capacitado y | operativo programado para la 4290 | Y sensibilizado en la aplicacion de la NOM 046 45
Violencia Familiar y - sensibilizado en la aplicacién de | capacitacién y sensibilizacion en la ! respecto del personal médico operativo
de Género la NOM 046. aplicacion de la NOM 046. programado
Prevencion Numero de mujeres de 15 afios y | Nimero de mujeres de 15 afios y NUmero de mujeres de 15 afios y méas unidas en
Atencion deyla mas unidas en situacion de | mas unidas en situacién de violencia situacion de violencia familiar y de género severa
Violencia Eamiliar 2.1.2 | Resultado violencia familiar y de género | familiar y de género severa 265,227 | atendidas en servicios especializados respecto 1,690
de Género Y severa atendidas en los servicios | programadas para su atencién en del nimero de mujeres programadas para su
especializados los servicios especializados. atencion.
Prevencion NUmero de visitas de supervision | Nimero de visitas de NUmero de visitas de supervision realizadas
Atencion deyla para la operacion de la | supervision para la operacion de la para la adecuada operacion de la
Violencia Eamiliar 2.2.1 | Estructura NOM-046-SSA2-2005 realizadas | NOM-046-SSA2-2005 programadas 490 | NOM-046-SSA2-2005 en los servicios esenciales 6
de Género Y en los servicios esenciales y|en los servicios esenciales y y especializados de salud respecto de las visitas
especializados de salud. especializados de salud. de supervision programadas.
i{gxg%ﬂodne% a Numero de grupos formados para | Nimero de grupos programados 2:;‘13; ege d%rugglsu dfo:)rgfl;:io; erré elcailj c :ggj:dsz
Violencia Familiar y 241 Resultado ﬁolgii?:zzuoanre'ge victimas  de egrlzr:gar%eedu;fggm de victimas de 1136 victimas de violencia de pareja con respecto a los 40
de Género pareja. pareja. grupos programados.
Namero de muieres de 15 afios o NUmero de mujeres de 15 afios y mas unidas en
Prevencion y mas atendid;s en  servicios NUmero programado de mujeres de situacion de violencia familiar y género severa
Atencién de la 251 | Proceso especializados or  violencia 15 afios y mas unidas referidas a 185.659 atendidas en servicios especializados y que 1244
Violencia Familiar y " seeera v que fueropn referidas por servicios especializados por otras ! fueron referidas de otras unidades de salud !
de Género otras unidades de salud. unidades de salud. respecto del namero prqg(amado de mujeres
referidas a servicios especializados.
i{gxg%ﬂodne% a Nimero de materiales de | Nimero de materiales de promocién E‘:;n e(/ci)dc;e rﬂginaldees dSi(‘))lreonrzi(;moglgb(gI:ts;gg dt;
Violencia Familiar y 5.1.1 | Proceso prgi?:z(;g;sy difusion elaborados glagglrj;::?gn pgci)f%rsa}rénnados para su 4 difundidos a la poblacién general respecto de los 4
de Género y ’ y ’ programados para su elaboracion y difusion.
Z{eexi%ﬂodneﬁa Numero de grupos formados para | N0mero de grupos programados gl:éziirglege d%ruspglsu dforrgf;io; erlefjcgcr}gfdgz
6.2.1 | Resultado la reeducacion de agresores de | para la reeducacion de agresores de 1,120 P 32

Violencia Familiar y
de Género

violencia de pareja.

violencia de pareja.

agresores de violencia de pareja con respecto a
los grupos programados.

LT0C 9p [1qe 3p BT SoHeN

IvIOI40 OlyviId

(ug1223s epunhHas)

v



- . o NUmero de personas victimas de ’ - L
Prevencion y Ndmero de personas victimas de | . laci6 A di Porcentaje de casos de violacion sexual
Atencion de la | violacién sexual atendidas en las | //0'acion sexua qllje acucieron para atendidos de manera adecuada y oportuna con
5 Violencia Familiar y 721 | Resultado unidades de salud de manera sul gtencwlm en 1as umdade; de 100 respecto a las que acudieron a los servicios de 100
de Género adecuada y oportuna saud en 1as primeras 72 y hasta salud después del suceso
' 120 horas segun corresponda. )
Numero de actividades realizadas de promocion
lqualdad de Género Numero de actividades | Nimero de actividades y difusién sobre masculinidades saludables,
6 egn Salud 1.4.1 | Proceso realizadas de promocion y | programadas a  realizar de 48 | autocuidado y cuidado de la salud familiar en los 2
difusion promocion y difusién hombres con respecto a las actividades
programadas a realizar.
Numero de actividades | Nimero de actividades Namero de actividades de promocion y difusion
Igualdad de Género } - ) sobre respeto a los derechos humanos de las
6 2.1.1 | Proceso realizadas de promocion y | programadas a  realizar de 48 ] i 2
en Salud difusion romocion v difusion mujeres en la atencion a la salud con respecto a
P y las actividades programadas a realizar.
Numero de personal de salud | Nimero de personal de salud NUmero de personal de salud operativo
Igualdad de Género operativo capacitado en género | operativo programado a capacitar capacitado en género en salud, no discriminacién
6 311 Estructura R p 13,804 220
en Salud en salud, no discriminacién y | en género en salud, no y derechos humanos respecto al personal
derechos humanos discriminacion y derechos humanos programado a capacitar.
Numero de personal directivo | Nomero de personal directivo Numero de personal directivo capacitado en
Igualdad de Género capacitado en género en salud, | programado a capacitar en género género en salud, no discriminacién y derechos
6 3.1.2 | Estructura SN SR 433 ] . 5
en Salud no discriminacién y derechos |en salud, no discriminacion y humanos respecto al personal directivo
humanos derechos humanos programado a capacitar
Numero de actividades realizadas de difusion y
. Ndmero de actividades | NUmero de actividades promocién al personal de salud en materia de
Igualdad de Género } i ) ot : :
6 en Salud 5.1.1 | Proceso realizadas de  difusion y | programadas a  realizar de 48 | prevencion del hostigamiento y acoso sexual 2
promocién promocion y difusién respecto a las actividades programadas a
realizar.
Numero de personal directivo de los Servicios
6 Igualdad de Género 551 | Estructura Numero de personal directivo | Niamero de personal directivo estatal 480 Ersésvtsar:giséndedelsa#:)iti;?r):\igrt]?goyegccr:;?)tegzxfael 20
en Salud estatal capacitado programado a capacitar respecto al personal directivo programado a
capacitar
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
T TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Prevencién y Control 111 Proceso Dosis de vacuna antirrdbica | Dosis de vacuna antirrabica 05 Mide la cobertura de dosis de vacuna antirrabica 05
de la Rabia Humana T aplicadas programadas a aplicar aplicada en perros y gatos
- Numero de personas agredidas | Nimero de personas agredidas o . . o
Prevencién y Control v . Mide la cobertura de tratamientos antirrabicos
1 f 221 Proceso 0 contactos que inician | contactos valoradas segun la 22 . 1
de la Rabia Humana tratamiento normatividad vigente iniciados a personas agredidas o contactos.
1 Prevencién y Control 31.1 Proceso NUmero de perros y gatos | Nomero de perros y gatos 20 Mide la cobertura de esterilizaciones quirdrgicas 20
de la Rabia Humana T esterilizados programados a esterilizar en perros y gatos en lugares de alta marginacion
Muestras de cerebros de perros . : Mide la cobertura de muestras cerebros de
1 Prevencién y Control 411 Proceso agresores, ferales NCL)ereroancii;agl):srsonassosa%rcer::icl)csig: 69 animales agresores, enfermos y ferales que se 69
de la Rabia Humana o sospechosos de padecer rabia ge rabia p envian al laboratorio con base en el numero
enviadas al laboratorio de personas agredidas.
Prevencion v Control NUmero de pacientes probables | Nimero de pacientes con Mide la cobertura de enfermos con diagnéstico
2 de la Brucelgsis 3.21 Proceso de brucelosis que reciben | probable brucelosis positivos a la 100 | probable de brucelosis que reciben tratamiento 100
tratamiento de primera vez. prueba de rosa de bengala. antibiético.
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Prevencién y Control

NUmeros de reuniones de

NUmeros de reuniones de

Mide el funcionamiento trimestral de los Comités

de Dengue y Otros 111 Proceso Comités Intersectoriales | Comités Intersectoriales 4 | mediante el porcentaje de cumplimiento de 4
Vectores realizadas programadas reuniones programadas.
Prevencion y Control Numero de Semanas con p Mide la regularidad en el reporte semanal de
de Dengue y Otros 41.1 Proceso Captura de Informacion en Neurri\;(ejrg de Semanas en el 48 | actividades mediante el porcentaje de registro en 48
Vectores Plataforma p Plataforma de manera trimestral
Prevencién y Control indice de Condicion de Vivienda Localidades rioritarias Mide la probabilidad trimestral de que una
de Dengue y Otros 43.1 Proceso obtenido en Localidades Programadas P 100 | vivienda sea infestada por el vector de acuerdo a 4
Vectores prioritarias 9 las caracteristicas de las viviendas.
Prevencién y Control : i :

Casos nuevos de dengue | Casos nuevos de dengue Mide la proporcion de tratamiento a casos
e/e Dengue y Otros 461 Proceso tratados notificados 100 nuevos de Dengue. 9%

ectores
Prevencion y Control ! NI Mide semanalmente la variacién de indicadores
de Dengue y Otros 5.2.1 Proceso IC_)C\)/(i:t?g?nad:ss Prioritarias ~ con Localidades Prioritarias 100 | entomolégicos de ovitrampas en las Localidades 4
Vectores P Prioritarias
Prevencién y Control Nimero de Localidades con | Nimero de Localidades de Mide trimestralmente el cumplimiento en las
{J/e Dengue y Otros 6.3.1 Proceso Acciones de Control Larvario Riesgo Programadas 100 | acciones de control larvario en las localidades de 4
ectores riesgo.

Prevencién y Control NUmero de Localidades p : Mide trimestralmente el porcentaje de
de Dengue y Otros 6.3.2 Proceso prioritarias con Acciones de NrLiJg:i(te;r)ias Prgeramadlézcalldades 100 | cumplimiento de nebulizacion espacial en 4
Vectores Nebulizacién Espacial en UBV P 9 localidades prioritarias

Casos Probables atendidos con
Prevencién v Control acciones de Rociado Mide trimestral el porcentaje de cumplimiento de
de Dengue yom)s 6.3.3 Proceso Intradomiciliar reportados en la [ Casos Probables Notificados en 100 atenciéon con rociado residual intradomiciliar a 95
Vectoregs y " Plataforma de Vigilancia | la Plataforma del SINAVE casos probables reportados en la Plataforma del

Entomolégica y Control Integral SINAVE

del Vector

- Mide trimestralmente el porcentaje de
dPéeszrr]lclsg y 832};0' 6.4.1 Proceso Localidades Prioritarias con | Localidades Intervenidas para 100 Localidades prioritarias con encuesta 'y 4
Vectoregs y o Encuesta y Verificacion Larvaria | Control Larvario verificacion larvaria en localidades intervenidas
con Control Larvario.

Numero de Capacitaciones con | Nomero de  Capacitaciones : " .
Prevencién y Control perspectiva de género que | Programadas al personal que M;?tfcilz pr(e)gorcllgg dgcgﬁgsgsnal d%per\a/limfl?an%?:
de Dengue y Otros 9.21 Proceso participa en las acciones de | participa en las acciones de 32 prevenpcién control de la enfermedad 9 Ue se 1
Vectores vigilancia, prevencion y control | vigilancia, prevenciéon y control I’;ha brindago capacitacion ya

de la enfermedad. de la enfermedad. p

Numero de estudios realizados | Nimero de estudios Mide la proporcién de estudios realizados al
Prevencion y Control al Personal que  aplica [ programados al Personal que personal que aplica Insecticidas Adulticidas
de Dengue y Otros 9.6.1 Proceso Insecticidas Adulticidas | aplica Insecticidas Adulticidas 100 | Organofosforados en el que se vigilan efectos 100
Vectores Organofosforados con estudios | Organofosforados en el secundarios mediante estudios serolégicos de

de Niveles de Colinesterasa Programa Colinesterasa

Numero de capacitaciones con | Nimero de capacitaciones

perspectiva de género para la | programas al Personal de Salud Mide la proporcion de personal de salud
Prevencién y Control atencion y manejo clinico de | que participa en la atenciéon y capacitado en atencién y manejo clinico de
de Dengue y Otros 13.1.1 | Proceso pacientes con Dengue No | manejo clinico con pacientes con 30 | pacientes con Dengue No Grave, Dengue con 1
Vectores Grave, Dengue con Signos de | Dengue No Grave, Dengue con Signos de Alarma y Dengue Grave con

Alarma 'y Dengue Grave | Signos de Alarma y Dengue perspectiva de género.

realizadas Grave
Prevencién y Control NUimero de Estudios de|Nimero de  Estudios de Egtumgglra e(ljegradolmclieesticl;llwiglrl]mlent% Cé?at:\?;
de Dengue y Otros 15.1.1 | Proceso Investigacion Operativa | Investigacion Operativa 32 Programados en Vigilancia. %’revencién pControI 1
Vectores Realizados Programados 9 9 ’ y

del Dengue

Prevencion y Control 132 Proceso Total de gotas gruesas tomadas | Total de casos probables de 100 Porcentaje de deteccion oportuna de los casos 100

del Paludismo

a casos probables de paludismo

paludismo reportados.

probables de paludismo
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Prevencion y Control

reuniones
Comité

Namero de
realizadas con el

NUmero de reuniones del Comité

Reuniones realizadas del Comité Técnico Estatal
para gestionar, gestionar, informar y realizar

5 del Paludismo 1.6.1 Proceso Técnico  Estatal para la | Estatal de Certificacion 4 | acciones que coadyuven a la certificacion 100
Certificacion de Area Libre de | programadas. del estado como éarea libre de transmision del
Paludismo paludismo
NUimero de puestos de Estima la proporcion de Vvisitas para el
Prevencion v Control notificacién voluntarios, oficiales | Total de puestos de puestos fortalecimiento de la deteccién y diagndstico
5 del Paludisnéllo 2.1.1 Proceso y privados en localidades | voluntarios, oficiales y privados 100 | oportuno de paludismo en localidades prioritarias 100
prioritarias visitados de forma | en las localidades prioritarias a través de los puestos de notificacion
mensual voluntarios, oficiales y privados
. Total de personal de salud en el
5 Prevencion y Control 321 Proceso (';l:nzliirt%d%e gﬁrsor;gl/ecg]%igﬁlud estado que realiza actividades de 100 Cuantifica el porcentaje del personal de salud 100
del Paludismo o coﬁtrol del aludisl?no y prevencion y  control  de capacitado en prevencion y control del paludismo
p paludismo
Numero de localidades . ;
Prevencion v Control prioritarias  con infestacion erijgr]i(tegr)ias dgon logasli't?vaiggg Mide la eficacia de las acciones realizadas por la
5 del Paludisr%/o 4.1.1 Resultado larvaria menor al 1% de caladas I,;rvaria mavor a 10/,3 en los 100 | comunidad para la eliminacién y control de los 100
positivas  posterior a la estudios entgmolé icos previos criaderos de anofelinos
intervencion comunitaria. 9 p )
Numero de localidades - PR Estima la cobertura de localidades prioritarias
5 Prevencién y Control 511 Proceso prioritarias  trabajadas  con tTrgLa;-gf Io;:%lldlgd%s"%farg%réasdg 100 trabajadas mediante la participacién comunitaria 100
del Paludismo T eliminacion de criaderos de - dJ pd feli en la eliminacién de criaderos y habitats de los
anofelinos Criaderos de anofelinos anofelinos
Prevencion y Control Total de localidades prioritarias | Total de localidades prioritarias Iéggﬁggta;deass Fgr'ggﬁg%s ica%‘gmedebﬁ?\ﬂos ser
7 de la Enfermedad de 1.1.2 Proceso con estudios entomoldgicos [ con  estudios  entomolégicos 113 osteriores a las integrvencioneé ge contro% 1
Chagas realizados. programados. guimico
Total de casos confirmados en los que se
Prevencién y Control Nimero de tratamientos NUmero de casos confirmados ministra el tratamiento supervisado, de acuerdo a
7 de la Enfermedad de 421 Proceso supervisados con dos pruebas serolégicas 859 | los lineamientos especificados en el Manual de 8
Chagas p ' distintas. Diagndstico y Tratamiento de la Enfermedad de
Chagas.
Prevencién y Control NUmero de serologias positivas . Indicador de proceso: Cuantifica el incremento
7 de la Enfermedad de 5.2.1 Proceso realizadas en donantes de Numero donantes de sangre 6,025 anual en el nimero de pruebas de tamizaje que 100
Chagas e sanare doblemente reactivos doblemente reactivos ! son tomadas y confirmadas serolégicamente en
g 9 centros de transfusion sanguinea.
El indicador medira el nimero de localidades en
Prevencion y Control . ; las que se haya llevado a cabo la encuesta
9 de la Intoxicacion 111 Proceso sr?éneers?a de Iocgg(t:i:rgglsé iggg Numero de localidades 260 entomolégica para actualizar el inventario de 1
por Picadura de T realizadas 9 prioritarias programadas especies de alacranes y estratificar el riesgo de
Alacran ) acuerdo a la toxicidad de las especies
identificadas.
" . El indicador medira el nimero de casos a los que
dPéel\éelr;(t:(l)(:(?cégggtrol i':l#(;:i?:':cién de or C?gggura pgé Total de casos notificados por se les ministre con oportunidad el tratamiento
9 or Picadura de 422 Resultado alacran IPPApatenpdidos antes intoxicacion por picadura de 269,843 | faboterapico especifico, estimado por aquellos 1,800
glacrén de 30 minutos alacran IPPA pacientes que son tratados en los primeros 30
minutos después de ser picados por el alacran.
Prevencién y Control Pretende vigilar el impacto de las acciones de
de la Intoxicacion NUmero de casos registrados | Nomero de casos esperados prevencion y autocuidado a través del monitoreo
9 por Picadura de 431 Resultado en el SUIVE para el 2017 269,843 de la reduccion en el nimero de casos de 2,000
Alacran Intoxicacion por Picadura de Alacran.
Detecciones de Diabetes Mellitus : ! . :
. : Detecciones de Diabetes Mellitus realizadas en
(l;{u?tatro de”'t detecc:l[ongs de gg%/ngrgmﬁdasbﬂuc_—:"co&reggonude al poblacion de 20 afios y méas (corresponde al 33%
Prevencién y Control labetes mellitus reafizadas en /0 0 a poblacion de 20 anos y de la poblacion de 20 afios y mas
10 111 Proceso la poblacion de 20 afios y mas, | mads. Responsabilidad de la 11,358,177 ' 115,070

de la Diabetes

responsabilidad de la Secretaria
de Salud

Secretaria de Salud, restando la
poblacion de IMSS-PROSPERA
del afio correspondiente.

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

Total de pacientes con DM en

Total de pacientes con DM en

Contar con los insumos suficientes que permitan
evaluar de manera periédica el control de los

10 h 311 Proceso control  glucémico mediante h 336,419 | pacientes con diabetes mellitus (glucosa 3,314
de la Diabetes glucosa plasmética o HbAlc tratamiento. plasmatica en ayuno entre 70 y 130 mg/l o bien,
HbAlc menor a 7%)
Prevencion v Control NUmero de pacientes con DM Nimero de pacientes con DM en Realizar acciones para fomentar la deteccion
10 de la Diabetés 3.1.2 Proceso que al menos se le realizé una tratamiento p 336,419 | oportuna de complicaciones crénicas a través de 3,314
valoracion de pies. ) exploracion de pie.
. . NUumero de UNEME's EC Garantizar que las unidades especialidades
gll?nrgga%s dea UIQIEMEEst?ateEg programadas por alinear a médicas UNEMEs EC cuenten insumos
10 Prevencién y Control 3.1.3 Estructura Nacional para la Prevencién gel Estrategia Nacional para la 99 necesarios para realizar las actividades 2
de la Diabetes o Control dgl sobrepeso obesit)j/ad Prevencion 'y  Control  del correspondientes a la alineacion de la Estrategia
diabetes peso, Sobrepeso, obesidad y la Nacional contra el sobrepeso, obesidad y
y ) diabetes, diabetes.
Pacientes con DM en tratamiento ” .
" . ’ 2 Fomentar la deteccion de complicaciones
Prevencion y Control Numero de pacientes con DM | al que se le programé al menos 2o 2 AU
10 | 4e |a Diabetes 3.14 Proceso en tratamiento. una determinacion de 168,209 ﬁgg;g:;gum?na través de determinacion de 1,657
microalbuminuria ’
10 Prevencién y Control 321 Resultado Numero de GAM EC | Numero de GAM EC 730 Impulsar la acreditacion de Grupos de Ayuda 4
de la Diabetes - acreditados. programados por acreditarse. Mutua EC en el primer nivel de atencion.
Numero de Capacitaciones | Niumero de capacitaciones : : o iz
10 Prevencion y Control 411 Proceso realizadas al personal de salud | programadas al personal de 888 sgnﬁl'ze?gﬁgggngﬁ d§| Caﬁﬁzgfcﬁ\;‘e}' %%Sa;;glri%igﬁ 16
de la Diabetes i del primer nivel de atencién | salud del primer nivel de atencion otorpadas or las UNElF\;lES EC
otorgadas por la UNEMEs EC otorgadas por la UNEME EC 9 p '
Detecciones de Hipertensién
. : rterial programadas que " : . ;
-2 Numero de detecciones de |2 o Deteccién oportuna de hipertension arterial en la
stgel‘;eggggigagomml Hipertension arterial realizadas nggsc?gr?dge 3'0 ggo/‘; demélsa poblacion (corresponde al 33% de la poblacion
11 ; y 1.1.1 Proceso en la poblacion de 20 afios y p L Y o 11,358,177 | de 20 afios y mas, responsabilidad de 115,070
Riesgo p o responsabilidad de la Secretaria : 2
Cardiovascular mas, rgsponsabllldad de la de 'Salud, restando la poblacion Secretaria de Salud, re§tando la  poblacion
Secretaria de Salud de IMSS Prospera del afio de IMSS-PROSPERA del afio correspondiente)
correspondiente
Detecciones de Dislipidemias
Prevencién v Control Numero de detecciones de | programadas, que corresponde al Deteccién oportuna de dislipidemias,
de la Obesia’ad Dislipidemias realizadas en la | 33% de la poblacion de 20 afios (corresponde al 33% de la poblacion de 20 afios
11 Riesqo y 1.1.2 Proceso poblacion de 20 afios y mas, |y mas, responsabilidad de la 2,409,310 | y mas, responsabilidad de Secretaria de Salud, 24,409
Cardgi!ovascular responsabilidad de la Secretaria | Secretaria de Salud, restando restando la poblacién de IMSS-PROSPERA del
de Salud la poblacion de IMSS Prospera afio correspondiente)
del afio correspondiente
i Contratacion del personal operativo, participando
Prevencién y Control : : J [
de la Obesidad y Numero de personal contratado | Nimero de personal programado en Estrategia Nacional para la prevencion y
11 Riesqo 221 Proceso ara la ENPYCOD or contratar para la ENPYCOD 700 | Control del Sobrepeso, la Obesidad y la Diabetes 8
Cardgilovascular p Y p p Y y que realice las funciones acorde a lo marcado
en los lineamientos
Control en pacientes con Hipertension Arterial
Prevencion y Control NUmero de pacientes con Total de pacientes con que estén en tratamiento en el primer nivel de
de la Obesidad y hipertensién arterial en control | - ) ; atencién con cifras menores a 140/90 mmHg
1 Riesgo 4.2.2 Proceso con cifras menores de 140/90 ?rlaptzrrtrﬁgﬁlt%n arterial en 545889 | considerando los pacientes en tratamiento, 6,445
Cardiovascular mmHg ingresos, reingresos, pacientes regulares e
irregulares
Detecciones  realizadas de | Detecciones programadas de Es el nimero de detecciones de Sindromes
L sindromes geriatricos (caidas e | sindromes geriatricos (caidas e e .
Atencion del ; f ; o ; f : o Geriatricos en sus componentes que son caidas
12 | Envelecimiento 6.2.2 Resultado incontinencia  urinaria)  en | incontinencia urinaria) en 20 [ Jincontinencia urinaria en personas adultas 20
1 poblaciéon adulta mayor no | poblacion adulta mayor no mavores no aseguradas p
asegurada asegurada 4 9
Detecciones integradas | Detecciones integradas
Atencion del realizadas de Sintomatologia | programadas de Sintomatologia Es el nimero de detecciones integradas de
12 6.2.4 Resultado Prostéatica en poblacion | Prostatica en poblacion 10 | sintomatologia Prostatica en poblaciéon masculina 10

Envejecimiento

masculina de 45 afios y méas no
aseguradas

masculina de 45 afios y mas no
aseguradas

de 45 afios y mas no aseguradas

LT0C 9p [1qe 3p BT SoHeN

IvIOI40 OlyviId

(ug1223s epunhHas)

Ly



Prevencion,
Deteccion y Control

Actividades Preventivas

Actividades Preventivas

Contempla la aplicacién del Esquema Basico de
Prevencion en Salud Bucal para preescolares y

13 de los Problemas de 451 Resultado extramuros realizadas. extramuros programadas. 120,444,316 escolares, asi como actividades preventivas a 980,055
Salud Bucal poblacion en general.
Prevencion, Se contemplan los cursos de capacitacion sobre
13 Deteccién y Control 471 Resultado Ndamero de cursos de | Nimero de cursos de 5 el Proyecto de Factores de Riesgo en Salud Oral 1
de los Problemas de o capacitacion realizados. capacitaciéon programados. (SOFAR) a personal de atencion primaria de la
Salud Bucal salud y odontélogos.
Prevencion,
13 Deteccion y Control 761 Resultado Numero de cursos de | NUmero de cursos de 64 Se contemplan los cursos de capacitacién en las 2
de los Problemas de e capacitacion realizados. capacitacion programados. principales estrategias del programa.
Salud Bucal
Prevencion,
Deteccién y Control Numero de consultas | Numero de consultas Se contempla el total de consultas de primera
13 de los Problemas de 9.4.1 Resultado estomatolégicas realizadas. estomatolégicas programadas. 8,669,545 vez y subsecuentes del servicio estomatoldgico. 89,555
Salud Bucal
Prevencién y Contro Nmero de evemos de|Nimero de eventos de Salud sobre A prevendion 'y ool de. Ia
14 de la Tuberculosis 121 Proceso f:glfgt;:éon en  tuberculosis C?gi‘;ﬁgg& en  tberculosis 128 tuberculosis, realizados en las entidades 2
prog federativas.
Prevencion y Control Namero de sintomaticos | Niumero de sintomaticos Deteccién de tuberculosis entre sintomaticos
14 de la Tuberculosis 151 Proceso respiratorios identificados respiratorios programados. 308,624 respiratorios 2826
Prevencién v Control Ndmero de casos de | Namero total de casos Iniciar tratamiento a los casos de tuberculosis
14 de la Tubergulosis 15.2 Proceso tuberculosis  ingresados  a | registrados  de  tuberculosis 14,108 | nuevos y retratamientos (total de casos 60
tratamiento programados registrados)
Prevencién v Control Numero de contactos menores gl:n;eg’ﬁ oie dgogéi%tozonmfenrgrei: Iniciar a contactos de pacientes de tuberculosis
14 de la Tuberg/ulosis 153 Proceso de 5 afios de edad con terapia reventiva con isoniacipda 2,638 | niflas y nifios menores de 5 afios de edad, 5
preventiva con isoniacida grogramados terapia preventiva con isoniacida (TPI).
NUmero de esquemas para | Nimero de esquemas
L personas con tuberculosis | programados, para personas con . .
14 ggel\;e{]l(jg)enrg/u%csi?;rol 2.4.1 Proceso farmacorresistente, que | tuberculosis farmacorresistente, 284 ggé?gﬂﬁgtig fgsmz'?:g?rgi?stggf: a personas con 1
ingresaron al tratamiento con | que ingresaron al tratamiento con ’
farmacos de segunda linea. farmacos de segunda linea.
Prevencion y Control Numero de personas con VIH | Nimero de personas con VIH Administrar terapia preventiva con isoniacida a
14 | 4e 1a Tuberculosis 3.4.1 Proceso que requirieron terapia | programadas para terapia 11,421 | o rsonas con VIH que la requieran 55
preventiva con isoniacida preventiva con isoniacida p a a '
14 Prevencién y Control 511 Proceso NUmero de visitas de asesoria'y | Niamero de visitas de asesoria y 854 Rreoal:;ﬁ:;%r;ge \Qfltiisvgf ::t?tglnaay Izléper:?czllgg 6
de la Tuberculosis T supervision realizadas supervision programadas Ipocéo,les p
Eliminacion de la NUimero de eventos de | Nimero de eventos de NUmero de eventos de capacitacién enfocados al
15 Leora 111 Proceso capacitacion de lepra | capacitacion de lepra 33 | manejo integral de todas las personas afectadas 1
P realizados. programados. por lepra.
Eliminacion de la NUmero de casos nuevos de | Nimero de casos nuevos de Namero de Casos Nuevos de lepra encontrados
15 Lepra 121 Resultado lenra diagnosticados lepra programados 172 [ de manera trimestral entre contactos de 1
P P 9 : pra prog : pacientes y en sintomaticos dermatolégicos.
NUmero  de baciloscopias | Numero de baciloscopias p ’ . :
15 Eliminacion de la 211 Resultado realizadas a casos nuevos, en | programadas a casos huevos, en 2342 w&er?/grso dgn bacgg\igfjeﬂgg reallzaednas \fil igsc(i)es\ 4
Lepra o prevalencia y en vigilancia | prevalencia 'y en vigilancia ! ostratémiento p y 9
postratamiento. postratamiento. p ’
P, NUmero de histopatologias | Nimero  de  histopatologias . . . ’
15 Eliminacion de la 212 Resultado realizadas a casos nuevos y al | programadas a casos nuevos y al 499 Namero de histopatologias realizadas a casos 1

Lepra

término de tratamiento

término del tratamiento

nuevos y al término de tratamiento
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Eliminacion de la

NUmero de eventos realizados

NUmero de eventos programados

Numero de eventos de donde se entrega material

15 Lepra 521 Proceso gi?uds?gr?.e se entregd material de gir;uci%nnqe se entregé material de 33 de difusién de lepra. 1
Atencion de Reuniones ordinarias . S ol Verificar la realizacion de las reuniones ordinarias
16 Urgencias 111 Proceso trimestrales del Comité Estatal Eg&r;;c;nezgdlgangz %erildggmgﬁ 128 trimestrales del Comité Estatal para la Seguridad 4
Epidemiolégicas y o para la Seguridad en Salud Salud nf ramadas 9 en Salud durante el afio. Total 4 estatal
Desastres realizadas. prog ’ (1 programada por trimestre)
Cursos de capacitacion
Atencién de realizados para el personal Cursos de capacitacion realizados por la entidad
16 Urgencias 311 Proceso involucrado en la operacion del | Cursos de capacitacion 64 federativa para el personal involucrado en la 2
Epidemiolégicas y o programa de Atencién de | programados operacién del programa de Atencion de
Desastres Urgencias Epidemiolégicas y Urgencias Epidemioldgicas y Desastres.
Desastres.
Atencion de
16 Urgencias 411 Estructura Kits de reservas estratégicas | Kits de reservas estratégicas %6 Integracién de kits de insumos y medicamentos 3
Epidemiolégicas y T integrados. programados para la atencién de emergencias en salud.
Desastres
Atencion de Total de emergencias en salud ; ; ; !
16 Urgencias 5.1.1 Resultado (brotes y desastres) atendidas Total de emergencias en salud 95 Emergencias en salud atendidas con oportunidad 95
Epidemiolégicas y T en meno); de 48 horas (brotes y desastres) registradas (brotes y desastres en menos de 48 hrs.).
Desastres
Prevencion de Reuniones  trimestrales  del . "
17 Enfermedades 111 Proceso Grupo Técnico Estatal e $§g:i'€geést{g{]jstalfstggegg‘g 128 Reuniones ordinarias del Grupo Técnico Estatal e 4
Diarreicas Agudas y T Intersectorial de EDA y coélera de EDA v colera programadas Intersectorial de EDA y célera.
Colera realizadas y prog )
Prevencién de Se refiere al porcentaje de casos de EDA que
Enfermedades Casos de EDA de unidades de | Total estatal de EDAS notificadas acuden a unidades de atencion del sector salud,
17 Diarreicas Agudas 211 Resultado salud seleccionadas con | en el SUIVE de las unidades de 2 | a quienes se le obtiene muestra con hisopo rectal 2
Célera 9 y muestra de hisopo rectal. salud. para busqueda de V. cholerae; minimo al 2% de
los casos de EDA que acuden a la unidad.
Prevencion de
17 Enfermedades 311 Proceso Campafias de  prevencion | Campafias de prevencion 32 Realizacion de campafias de prevencion para 2
Diarreicas Agudas y o realizadas. programadas. EDAy Célera en zonas de riesgo identificadas.
Colera
Prevencion de N, . . .
17 Enfermedades 312 Proceso Operativos preventivos en areas | Operativos preventivos en areas 32 f;g a“?g;'gg depgrp ereel}glrgzlgrevfeerﬁgls s epner?(;ggg 2
ggggcas Agudas y de riesgo realizados de riesgo programados vacacionales, fiestas religiosas, etc.
Prevencion de L . . .
17 Enfermedades 411 E Kits de insumos y | kits de insumos y medicamentos 160 Integrlacmn de”klts qde< |nsgmos Y mgd|cdamentos 5
Diarreicas Agudas y o structura medicamentos conformados programados para la atencion medica de casos de diarrea y
Colera sospechosos de colera en unidades de salud.
Prevencion de s
. , g Realizacion de cursos y/o talleres para
17 Egﬁ:e?czdsageﬁ das 51.1 Proceso :\égwggoge cursos yio talleres NrL(J)mrearr?q ad Oge cursos-talleres 64 | desarrollar habilidades y destrezas en los temas 2
Colera 9 y prog del programa de Prevencion de EDA/Cdélera
Prevencioén de Supervision en las jurisdicciones sanitarias y
Enfermedades ‘i : ‘o niveles locales para verificar la operacion del
17 Diarreicas Agudas y 521 Proceso Supervisiones realizadas Supervisiones programadas 64 programa de Prevencion de EDAS y Colera, con 3
Colera base en las cédulas de supervision.
Prevencién y Control NUomero  de  supervisiones | Nimero de supervisiones i :
de las realizadas en las unidades de | programadas en las unidades de Eg&et;\{';'?;seﬁn?d;%ae“szgre gglrugac?ee ?%eﬁrﬁgl;a}rgg
18 | Enfermedades 1.1.3 Proceso salud de primer nivel de | salud de primer nivel de atencién 306 atencion que realizan actividades% erativas del 8
Respiratorias e atencion con actividades | con actividades operativas del PAE-ERI q P
Influenza operativas del PAE-ERI. PAE-ERI. )
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ROO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

o TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
NUmero de nifias(os) menores . L
o - . Porcentaje de cobertura de vacunacion con
L, . de un afio de edad con | Nifios menores de un afio de -
1 Vacunacion Universal 1.1.1 | Resultado ) 90 | esquema completo en menores de un afio 90
esquema completo de | edad para la Secretaria de Salud.
. de edad
vacunacion.
Nifias(os) de cuatro afios de
Dosis de vacunas de dpt en los | edad de acuerdo a la Distribucion - .
. . . o . " Cobertura de vacunacion con DPT a nifias(os) de
1 Vacunacién Universal 1.1.2 | Resultado nifias(os) de cuatro afios | Poblacional de Responsabilidad 95 o 95
. L . cuatro afios de edad.
registradas en el SIS Institucional para la Secretaria
de Salud
Dosis aplicadas y registradas en
1 Vacunacién Universal 122 | Proceso el Sistema de Informacién en | Total de dosis entregadas en la 50 Logro de aplicaciéon de la Vacuna de Influenza 50
- Salud del 1 de enero al 31 de | Entidad Federativa. Estacional durante el primer trimestre de 2017
marzo de 2017
Dosis aplicadas y registradas en
el Sistema de Informacién en | Total is entr n L licaciéon la Vacun Influen
1 Vacunacion Universal 1.2.3 | Proceso otg de_dosis .e regadas en la 70 ogro_ de aplicaci c,ie. a gcu a de uenza 70
Salud del 1 de octubre al 31 de | Entidad Federativa. Estacional durante el Ultimo trimestre de 2017
diciembre de 2017
NUumero de capacitaciones | Total de capacitaciones para L .
realizadas del Programa de | personal de salud programadas Capacitaciones realizadas en el Programa de
1 Vacunacion Universal 1.3.1 Proceso . i 9 P prog L 100 | Vacunacién Universal al personal de salud 100
Vacunacion Universal a | por el Programa de Vacunacion .
. involucrado.
personal de salud Universal
Numero de supervisiones | Nimero de supervisiones Supervisiones realizadas del Programa  de
1 Vacunacion Universal 1.4.1 | Proceso realizadas al Programa de | programadas al Programa de 100 P . . 9 100
- . ” . Vacunacion Universal.
Vacunacién Universal. Vacunacién Universal.
Nifias(os) de 12 a 23 meses de
Dosis de vacunas de SRP edad de acuerdo a la Distribucion
1 Vacunacion Universal 15.1 | Resultado registradas en el SIS Poblacional de Responsabilidad 95 | Cobertura de vacunacion de SRP al afio de edad 95
9 Institucional para la Secretaria de
Salud
Nifias(os) de 6 afios de edad de
. acuerdo a la  Distribucion ” .
” . Dosis de vacunas de SRP . - Cobertura de vacunacion con la segunda dosis
1 Vacunacion Universal 1.5.2 | Resultado . Poblacional de Responsabilidad 95 o L 95
registradas en el SIS . . de SRP a nifias(os) de seis afios de edad.
Institucional para la Secretaria de
Salud
. Numero de menores de 10 afios | Total de menores de 10 afios de Proporcién de menores de 10 afios de edad con
Salud para la Infancia . s ) . . .
2 1.2.1 | Proceso en control nutricional por [ edad con desnutricion o bajo 80 | desnutricion o bajo peso, ingresados a control 100

y la Adolescencia

desnutricién o bajo peso

peso

nutricional.
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Salud para la Infancia

Nimero de consultas de

menores de 10 afios de edad en

Total de consultas de menores

Proporcién de nifios menores de 10 afios de

. 1.2.2 | Proceso . de 10 afos de edad con 80 | edad con sobrepeso-obesidad ingresados a 100
y la Adolescencia control nutricional por i .
i sobrepeso-obesidad. control nutricional.
sobrepeso-obesidad.
Numero de Adolescentes de 10 ., . »
. . Total de la poblacién de 10 a 19 Medir la cobertura de atencion a los
a 19 afios con deteccion de IMC | ) . . .
. » . afios en consulta de primera vez adolescentes, independiente al motivo de
Salud para la Infancia y evaluacion nutricional en el ~ i L
) 1.3.1 | Proceso o del afio 2015. 80 | consulta, deberan contar con medicion del IMC y 100
y la Adolescencia afio. o o
(CPA 05, CPA 06, CPA 15 Y evaluacion del estado nutricional en el
(CIM 01, CIM 02, CIM 03 y ’
CPA 16) expediente.
CIM 04)
NUmero de sesiones | NUmero de sesiones informativas . i . i
. X . . El nimero de sesiones informativas otorgadas a
Salud para la Infancia informativas  realizadas para | programadas para personal de .,
) 2.1.1 | Proceso . 70 | personal de salud y tutores en prevencion de 100
y la Adolescencia personal de salud y tutores en | salud y tutores en prevencion de ) ]
., X i . i maltrato infantil.
prevencion de maltrato infantil. maltrato infantil
NUumero  de  supervisiones | Nimero de supervisiones
Salud para la Infancia 311 |p realizadas al Programa de | programadas al Programa de 90 Medir las supervisiones realizadas al Programa 100
A roceso
y la Adolescencia Atencion para la Salud de la | Atencién para la Salud de la de Atencion para la Salud de la Adolescencia.
Adolescencia. Adolescencia.
NUmero de supervisiones | Nimero de supervisiones ., . i
) ) La proporcion de supervisiones realizadas al
Salud para la Infancia realizadas al Programa de | programadas al Programa de » )
. 3.1.2 | Proceso . . K 80 | Programa de Atencién a la Salud de la Infancia 100
y la Adolescencia Atencion a la Salud de la | Atencion a la Salud de la Infancia | afi
en el afio.
Infancia en el afio. en el afio.
Numero del personal de salud
en contacto con el paciente del | Total de personal de los Servicios La proporcién del personal de Salud del primer
Salud para la Infancia 211 | Proceso primer nivel de atencion, | de Salud del primer nivel de 20 nivel de atencién en contacto con el paciente, 20
A, S
y la Adolescencia capacitado en temas de | atencion en contacto con el capacitado en temas de atencion integrada en la
atencion  integrada en la | paciente. infancia en modalidad presencial o a distancia.
infancia.
Numero de personal de salud | Nimero de personal de salud ) ,
) ) - . ) ., Medir el ndmero de personal de salud que
. que interviene en la operacién | que interviene en la operacion del . . .,
Salud para la Infancia -, -, interviene en la operacion del Programa de
) 4.1.3 | Proceso del Programa de Atencién para | Programa de Atenciéon para la 80 ., ) 100
y la Adolescencia i X Atencién para la Salud de la Adolescencia
la Salud de la Adolescencia | Salud de la Adolescencia i
K capacitado
capacitado programado
NUmero de nifios menores de
. cinco afios con Enfermedad | Total de menores de cinco afios Niflos menores de cinco afios con Enfermedad
Salud para la Infancia L . N . .
5.1.1 | Proceso Diarreica Aguda de primera vez | de edad con Enfermedad 98 | Diarreica Aguda que reciben tratamiento con 98

y la Adolescencia

que reciben tratamiento con
Plan Ay B.

Diarreica Aguda de primera vez.

Plan Ay B de hidratacion.
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Salud para la Infancia

NUmero de menores de cinco
afios de edad con Enfermedad

Total de menores de cinco afios
de edad que acuden a consulta

Los menores de cinco afios de edad con

) 5.1.2 | Proceso Diarreica Aguda de primera vez ) ~ 2 [ Enfermedad Diarreica Aguda que reciben 5
y la Adolescencia ) ) de primera vez en el afio por ) ) .,
que reciben tratamiento con i . tratamiento con Plan C de hidratacion
Enfermedad Diarreica Aguda.
Plan C.
NUmero de menores de cinco i ~
~ ., | Total de menores de cinco afios ., ) ~
X afios de edad con Infeccion ., La proporcién de menores de cinco afios de edad
Salud para la Infancia i . . de edad con Infeccion . . . i
. 5.2.1 | Proceso Respiratoria Aguda de primera . ) ) 70 | con Infeccion Respiratoria Aguda de primera vez 70
y la Adolescencia N R Respiratoria Aguda de primera . i . .
vez que reciben tratamiento vez que reciben tratamiento sintomatico.
sintomatico.
Total de menores de un afio de N ., ~
X . Total de menores de un afio de La proporcién de menores de un afio de edad
Salud para la Infancia edad atendidos en consulta del . .
. 5.4.1 | Proceso » . edad que acuden a consulta por 45 | que recibieron Consulta del Nifio Sano de 50
y la Adolescencia nifio sano de primera vez en el i ~ K
. primera vez en el afio. primera vez.
afio.
NUmero de menores de cinco . ~
~ Total de menores de cinco afios . N
. afios de edad evaluados por i Porcentaje de menores de 5 afios de edad
Salud para la Infancia ) . de edad atendidos en consulta ) ) .,
X 55.1 Proceso primera vez en la vida con la N X 60 | tamizados mediante la Evaluacién del Desarrollo 80
y la Adolescencia , del nifio sano de primera vez en i o
prueba de Evaluacién del ol afio Infantil en la consulta del nifio sano
Desarrollo Infantil.
; ) Total de menores de cinco afios
NUmero de menores de cinco . . ~
) ~ . de edad con resultado global, Porcentaje de menores de cinco afios de edad
Salud para la Infancia afios de edad que reciben . K N
. 5.5.2 [ Proceso ] ., . normal 'y rezago, en la 60 | que acudieron por primera vez en el afio, a 80
y la Adolescencia estimulacion temprana integral ., i i X ., i
] L Evaluacion del Desarrollo Infantil sesiones de estimulacion temprana integral.
por primera vez en el afio. o
Inicial.
NUmero  de  Jurisdicciones
. Sanitarias que ejecutaron la o . Medir cuéntas jurisdicciones realizan la Semana
Salud para la Infancia Total de Jurisdicciones Sanitarias ) .
X 6.1.1 Proceso Semana de Salud de Ila : i 100 | Nacional de Salud de la Adolescencia en la 100
y la Adolescencia i X en la entidad federativa. K .
Adolescencia en la entidad entidad federativa.
federativa.
X Numero total de GAPS en Medir los Grupos de Adolescentes Promotores
Salud para la Infancia . X ; i
) 6.2.1 | Proceso operacion en la entidad | Namero de GAPS programados. 80 | de la Salud (GAPS) operando en la entidad 100
y la Adolescencia i i
federativa federativa.
. Numero de adolescentes | NUmero de adolescentes Medir el nimero de adolescentes que participan
Salud para la Infancia . . ., .
la Adolescencia 6.2.2 | Proceso integrantes de los GAPS en |integrantes de los GAPS 80 | en los GAPS en operacion en la entidad 100
y operacion. programados a operar. federativa.
) , . , ) Medir el nimero de reuniones del Grupo Estatal
Salud para la Infancia NUmero de reuniones del | Nimero de reuniones del GEAIA .
6.3.1 | Proceso 100 | de Atencion Integral para la Salud de la 100

y la Adolescencia

GEAIA realizadas.

programadas.

Adolescencia en la entidad federativa.
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. N NUmero de supervisiones Realizar las supervisiones programadas para los
Numero de supervisiones . o .
3 . . . o programadas a unidades procesos de COECIA, capacitacion, busqueda
Céncer en la Infancia realizadas a unidades médicas e . . . . . . B L
3 . 1.1.1 | Proceso . . médicas acreditadas y unidades 90 | intencionada, sistemas de informacion y difusion 90
y la Adolescencia acreditadas 'y unidades de L . . . . . .
. . B médicas de primer nivel de en el primer nivel de atencion y en las Unidades
primer nivel de atencion B o .
atencion Médicas Acreditadas
) . L . Total de instituciones del Sector Medir la participacion de las autoridades del
Cancer en la Infancia Instituciones participantes del . . )
3 . 1.2.1 | Proceso Salud con presencia en las 63 | Sector Salud con presencia en las entidades 63
y la Adolescencia Sector Salud en los COECIA . . . .
entidades federativas federativas, en las sesiones del COECIA
Numero de personas | Nimero de personas
capacitadas (pediatras, médicos | programadas a capacitar . o
B . o Capacitar al 100% de los médicos pasantes de
generales, pasantes de servicio | (pediatras, médicos generales, B . . . .
3 X X o X servicio social en primer nivel de atencion,
Céncer en la Infancia social y enfermeras) para la | pasantes de servicio social y o ) B . o
3 . 2.1.1 | Proceso . L . . . 90 | minimo 5% mas que el afio anterior de médicos 90
y la Adolescencia identificacion de signos vy | enfermeras) para la identificacion . .
. . } generales, pediatras y enfermeras del primero y
sintomas de sospecha de|de signos y sintomas de . o,
) » » ) . segundo nivel de atencién
cancer en niflas, nifios y | sospecha de cancer en nifias,
adolescentes nifios y adolescente
NUmero de menores de 18 afios
) . ; N Detectar >= a 32% de los casos en etapas
3 X diagnosticados con cancer en | Total de menores de 18 afos . . .
Céncer en la Infancia . . . | tempranas o riesgo habitual o bajo, del total de
3 . 2.1.3 | Resultado etapas tempranas y riesgo | diagnosticados con cancer en las 32 . . 3 32
y la Adolescencia . i . X L los casos diagnosticados con cancer en menores
habitual o bajo, en las unidades | unidades médicas B
o de 18 afios
médicas
) . Numero de casos capturados | Total de casos registrados en el Evaluacion y andlisis de los sistemas de
Cancer en la Infancia ] ) ) y . B ) | ) )
3 la Adol . 3.1.1 | Proceso en el Registro de Céancer en | Sistema del Fondo de Proteccion 100 | informacién relacionados al cancer en la infancia 100
y la Adolescencia N o .
Nifios y Adolescentes contra Gastos Catastroficos y adolescencia
Cancer en la Infancia NUumero de pacientes con | Nimero de pacientes Dar seguimiento a los Pacientes menores de 18
3 . 3.3.1 | Proceso ; L . i 80| _ ., 80
y la Adolescencia cancer con seguimiento diagnosticados afios con cancer
) . Capacitaciones realizadas en | Capacitaciones programadas en o .
Cancer en la Infancia . . . . Capacitaciones en temas de Sigamos
3 . 4.1.2 | Proceso temas de Sigamos Aprendiendo | temas de Sigamos Aprendiendo 100 . . 100
y la Adolescencia . . Aprendiendo en el Hospital
en el Hospital en el Hospital programadas
. Activacion de nuevas aulas y entrega de insumos
. . Numero de Aulas programadas .
Cancer en la Infancia ; . . programados para las Aulas de la estrategia de
3 . 4.2.1 | Proceso Numero de Aulas activadas que deben estar funcionando al 100 | . . . 100
y la Adolescencia . 5 Sigamos Aprendiendo en el Hospital en
cierre del afo . .
entidades federativas

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

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

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

. 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 UNITARIO 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
. PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
Sustancias biolégicas
, SINAVE (Componente de 6121 o oA edora Descripciéon complementaria: Reactivos y Biolégicos en oo - 2851100
amo 12-Apoyo Federa ; iaanésti . , ,511.
Vigilancia por Laboratorio) poy! general elaborados por el Instituto de Diagndstico y
Referencia Epidemiolégicos a solicitud de los Laboratorios
Estatales de Salud Publica.
TOTAL 78,511.00
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

No.

PROGRAMA

iNDICE

FUENTE DE
FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

2.21.8

Ramo 12-Apoyo Federal

Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas.

78.49

1,310

102,821.90

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

411.1

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.

Descripcion complementaria: El costo y la cantidad es por prueba

75.98

6,500

493,870.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

5111

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas rapidas. Prueba rapida inmunocromatografica para la
determinacién 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 Diagndstico y Referencia
Epidemiolégicos. Requiere prueba confirmatoria. Envase para
minimo 20 pruebas.

Descripcién complementaria: El costo y la cantidad es por prueba

61.52

300

18,456.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

835.10

62

51,776.20

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

578.00

25

14,450.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

500.00

116

58,000.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Tipranavir. Capsula Cada Capsula Contiene: Tipranavir 250 Mg.
Envase Con 120 Capsulas.

3,229.36

16,146.80

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Emtricitabina. Capsula Cada Capsula Contiene: Emtricitabina

200 Mg. Envase Con 30 Capsulas.

490.00

20

9,800.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

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

228

456,027.36

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

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

4,978.59

102

507,816.18

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

708

263,255.64
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Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

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

820

1,131,042.40

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

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

1,436

3,050,954.32

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

2,662.40

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

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

515.00

72

37,080.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Zidovudina. Cépsula Cada Cépsula Contiene: Zidovudina 250 Mg.
Envase Con 30 Capsulas.

220.00

170

37,400.00

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

48

260,604.96

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-Ritonavir. Solucién Cada 100 Ml Contienen: Lopinavir 8.0 G.
Ritonavir 2.0 G. Envase Frasco Ambar Con 160 MI Y Dosificador.

1,714.00

42

71,988.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido Contiene: Raltegravir
Potasico Equivalente A 400 Mg De Raltegravir Envase Con 60
Comprimidos.

5,308.92

288

1,528,968.96

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Ritonavir. Capsula O Tableta. Cada Cépsula O Tableta Contiene:
Ritonavir 100 Mg. Envase Con 30 Tabletas

347.96

1,047

364,314.12

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

584.00

36

21,024.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-Ritonavir. Tableta. Cada Tableta Contiene: Lopinavir
100 Mg. Ritonavir 25 Mg. Envase Con 60 Tabletas.

1,100.00

36

39,600.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-Ritonavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Lopinavir
200 Mg. Ritonavir 50 Mg. Envase Con 120 Tabletas.

2,656.00

706

1,875,136.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Nevirapina. Tableta. Cada Tableta Contiene: Nevirapina 200 Mg.
Envase Con 60 Tabletas.

384.16

168

64,538.88

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

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

657.47

2,629.88

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

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

24

25,365.84

9S
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Maraviroc. Tableta Cada Tableta Contiene: Maraviroc 150 Mg.

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 6,622.47 7 46,357.29
Envase Con 60 Tabletas.
L . Maraviroc. Tableta Cada Tableta Contiene: Maraviroc 300 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso 6,622.47 2 13,244.94
Envase Con 60 Tabletas.
Efavirenz, Emtricitabina, Tenofovir Fumarato De Disoproxilo. Tableta
L i Cada Tableta Contiene: Efavirenz 600 Mg. Emtricitabina 200 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso ) . ] ) 2,404.15 3,172 7,625,963.80
Fumarato De Disoproxilo De Tenofovir 300 Mg Equivalente A 245 Mg
Tenofovir Disoproxil. Envase Con 30 Tabletas.
L . Darunavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Etanolato De Darunavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso . . 3,319.06 187 620,664.22
Equivalente A 400 Mg De Darunavir. Envase Con 60 Tabletas.
Lo i Dolutegravir. Tableta Cada Tableta Contiene: Dolutegravir Sédico
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.21.7 FPGC-Fideicomiso ) ) 4,076.60 66 269,055.60
Equivalente A 50 Mg De Dolutegravir. Envase Con 30 Tabletas.
Enfuvirtida. Solucion Inyectable. Cada Frasco Ampula Con Liofilizado
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Contiene: Enfuvirtida 108 Mg. Envase Con 60 Frascos Ampula Con 22,449.79 2 44,899.58
Liofilizado Y 60 Frascos Ampula Con 1.1 Ml De Agua Inyectable.
L . Zidovudina. Cépsula Cada Cépsula Contiene: Zidovudina 100 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.21.7 FPGC-Fideicomiso ) 185.00 9 1,665.00
Envase Con 100 Cépsulas.
L i Atazanavir. Capsula Cada Capsula Contiene: Sulfato De Atazanavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.21.7 FPGC-Fideicomiso ) ) J 2,764.85 826 2,283,766.10
Equivalente A 300 Mg De Atazanavir. Envase Con 30 Céapsulas.
L . Lamivudina/Zidovudina. Tableta Cada Tableta Contiene: Lamivudina
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso i . 772.00 210 162,120.00
150 Mg. Zidovudina 300 Mg. Envase Con 60 Tabletas.
TOTAL 21,573,466.37
L00 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
P i6n v Atencién de | Cada Tableta Recubierta Contiene: Tenofovir Disoproxil Fumarato
5 V'relven(l:lo'r; Y lllencnc)in Ge, a 7211 Ramo 12-Apoyo Federal | 300 Mg Equivalente A 245 Mg De Tenofovir Disoproxil. Emtricitabina 2,124.62 15 31,869.30
lolencia Familiar'y de enero 200 Mg. Envase Con 30 Tabletas Recubiertas.
Descripcion complementaria: Truvada Adultos
P i6n v Atencién de | Lopinavir-Ritonavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Lopinavir
revencion encion de la . .
5 . . Y o , 7.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal | 200 Mg. Ritonavir 50 Mg. Envase Con 120 Tabletas. 2,656.00 15 39,840.00
Violencia Familiar y de Género o, i
Descripcion complementaria: Kaletra Adultos
P i6n v Atencién de | Lamivudina. Solucién Cada 100 Ml Contienen: Lamivudina 1 G.
revencion encion de la e
5 Y 7.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Envase Con 240 MI Y Dosificador. 835.10 3 2,505.30

Violencia Familiar y de Género

Descripcion complementaria: 3TC (Menores de 9 afios)
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Prevencion y Atencion de la

Lopinavir-Ritonavir. Tableta. Cada Tableta Contiene: Lopinavir

5 . . . . 7211 Ramo 12-Apoyo Federal | 100 Mg. Ritonavir 25 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 1,100.00 20 22,000.00
Violencia Familiar y de Género L . o
Descripcion complementaria: Kaletra (Menores de 9 a 15 afios)
Lopinavir-Ritonavir. Soluciéon Cada 100 MI Contienen: Lopinavir
i0 i0 8.0 G. Ritonavir 2.0 G. Envase Frasco Ambar Con 160 Ml
5 | Prevenciony Atencion de la 7211 | Ramo 12-Apoyo Federal ” 1,714.00 6 10,284.00
Violencia Familiar y de Género Y Dosificador.
Descripciéon complementaria: Kaletra (Menores de 9 afios)
TOTAL 106,498.60
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
. FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE CONCEPTO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
Prevencién v Control de la Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.l., Penicilina G
1 Rabia Humayna 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Benzatinica 100,000 U.l., Dihidroestreptomicina base 200 mg., 398.00 5 1,990.00
C.b.p. 1 ml. Frasco con 100 ml.
Prevencién v Control de la Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
venci
1 } y 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Frasco con producto liofilizado y 5 ml 215.00 48 10,320.00
Rabia Humana _
de diluyente
Prevencién y Control de la Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario
1 R Y 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal o . 6 ( ) 99.41 19 1,888.79
Rabia Humana Descripcion complementaria: Frasco con 25 ml
Rifampicina. Suspensién Oral Cada 5 MI Contienen: Rifampicina
Prevencion ntrol de | 100 Mg. Envase Con 120 MI'Y Dosificador.
2 evencio y Control de la 3.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal ,g » ) L o ) 60.00 32 1,920.00
Brucelosis Descripcion complementaria: Antibiético de inicio de pacientes
probables de brucelosis
Prevencién v Control de Plaguicidas (insecticidas)
venci
4 Y 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 16,300.00 9 146,700.00
Dengue y Otros Vectores A
1.3% en sacos de 18.1 kilogramos
P i6n v Control d Plaguicidas (insecticidas)
revencion y Control de
4 Y 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcién complementaria: Adulticida organofosforado en base 159,401.00 7 1,115,807.00
Dengue y Otros Vectores )
oleosa al 13.624% en tambos de 208 litros
Prevencién v Control de Plaguicidas (insecticidas)
4 Y 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida Organofosforado al 40 o 17,900.00 20 358,000.00
Dengue y Otros Vectores ) )
41% base agua en bidones de 20 litros
Tiras reactivas. Tira Reactiva. Para determinacion de glucosa en
sangre capilar con limite de medicién en glucémetro hasta 500 o 600
Prevencién y Control de la mg/dl. Con membrana hidrofilica impregnada con activante quimico:
10 1.1.1.3 Anexo IV-Apoyo Federal 11.58 116,187 1,345,445.46

Diabetes

glucosa oxidasa, con reductor e indicador o glucosa deshidrogenasa.
Para la determinacion de glucosa. Envase con 25, 50 o 100 tiras.
TATC.
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Prevencion y Control de la

Prueba en tira reactiva, cartucho o cubeta de reaccién descartable,

10 Diabete 3.1.11 Anexo IV-Apoyo Federal | para la determinacion cuantitativa de hemoglobina glucosilada 312.04 6,401 1,997,368.04
i S
fraccion Alc en sangre capilar venosa. Caja con 10 0 20 pruebas.
Tiras reactivas. Tira reactiva para la determinacién semicuantitativa
Prevencion y Control de la de microalbimina en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un
10 . 3.14.1 Anexo IV-Apoyo Federal . . i . 35.06 9,008 315,820.48
Diabetes tiempo aproximado de un minuto. Tubo con 25, 30 o 50 tiras
reactivas. RTC y/o TA
. Tiras reactivas para determinacion cuantitativa de perfil de lipidos
Prevencion y Control de la - . - L
) . (para ser utilizadas en equipo portatil para la determinacion
11 Obesidad y Riesgo 1.1.21 Anexo IV-Apoyo Federal e 387.15 5,678 2,198,237.70
. cuantitativa de colesterol total, colesterol HDL, colesterol LDL,
Cardiovascular L L ! .
triglicéridos) presentacion: frasco con 10, 15 o 25 tiras reactivas.
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 ) 24.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal L . . . 2.48 6,500 16,120.00
Tuberculosis Descripcion complementaria: Protionamida tabletas de 250 mg
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 . 241.1 Ramo 12-Apoyo Federal . . . . 0.47 6,240 2,932.80
Tuberculosis Descripcion complementaria: Pirazinamida, tabletas de 400 mg
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 . 24.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal L . 0.85 7,070 6,009.50
Tuberculosis Descripcion complementaria: Etambutol, tabletas de 400 mg
o, Isoniazida Y Rifampicina. Tableta Recubierta Cada Tableta
Prevencion y Control de la Anexo IV - Apoyo . . L . .
14 . 1521 Recubierta Contiene: Isoniazida 400 Mg. Rifampicina 300 Mg. 550.00 40 22,000.00
Tuberculosis Federal .
Envase Con 90 Tabletas Recubiertas.
Isoniazida, Rifampicina, Pirazinamida, Etambutol. Tableta Cada
Prevencion y Control de la Anexo IV - Apoyo Tableta Contiene: Isoniazida 75 Mg. Rifampicina 150 Mg.
14 . 1521 o . ) 790.00 40 31,600.00
Tuberculosis Federal Pirazinamida 400 Mg. Clorhidrato De Etambutol 300 Mg. Envase
Con 240 Tabletas.
TOTAL 7,572,159.77
ROO0 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

29,330,635.74

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

La 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 ESTADO" con motivo del presente convenio, se colocan solo para efectos de la evaluacion de la eficiencia y

09

eficacia de “LOS PROGRAMAS”.

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
FPGC
, oo | s | oo
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APE%'?;AT(/’;'S N OTRA APOYO Fégg;/?L INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL | oorcipugsto| APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
No. PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL | " consEa EINSUMOS) | pouegaspe | TOTA
ACCION LABORATORIO
e
FINANCIEROS | |/ oo FASSA.p | RECURSOS | RECURSOS RECURSOS | RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA .G | FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
Promocioén de la
1 [Saludy 0.00 0.00 0.00|  800,078.28 0.00 0.00| 800,078.28|  900,259.00 0.00 0.00| 1,700,337.28
Determinantes
Sociales
Entornos y
2 | Comunidades 433,026.00 0.00| 433,026.00]  584,965.00 0.00 0.00| 584,965.00 0.00 0.00 0.00| 1,017,991.00
Saludables
3 |Alimentacion y 1,500,000.00 0.00| 1,500,000.00|  603,550.80 0.00 0.00| 603,550.80|  402,000.00 0.00 0.00| 2,505,550.80
Actividad Fisica
Total: 1,933,026.00 0.00| 1,933,026.00] 1,988,594.08 0.00 0.00| 1,988,594.08| 1,302,259.00 0.00 0.00| 5,223,879.08
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 [salud Mental 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00]  231,002.24 0.00 0.00] 231,002.24
Total: 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00|  231,002.24 0.00 0.00]  231,002.24
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 |seguridad Vial 755,000.00 0.00[  755,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00(  755,000.00
Prevencion de
2 éfﬁffsntes en 430,000.00 0.00|  430,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00|  430,000.00
Vulnerables
Total: 1,185,000.00 0.00( 1,185,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00{ 1,185,000.00
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CNPSS

FPGC
: pRORESPRO, | SMSXXI | ATOXO
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APEOSF;EQS N OTRA APOYO F’égg;gl_ INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL | oo < IpUESTO APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
Ne- | proGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL | " consea EINSUMOS) | pouegaspe | TOTA
ACCION LABORATORIO
RECURSOS FINANGIEROS
FINANCIEROS | |/ o FAssA.p | RECURSOS | RECURSOS RECURSOS | RECURSOS RECURSOS
CASSCO Fasoa . c |FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional
1 |de Vigilancia 1,501,036.00 0.00| 1,501,036.00 554,202.00 0.00 0.00| 554,202.00 0.00 0.00 0.00| 2,055,238.00
Epidemiolégica
SINAVE
(Componente de
2 |Vigiandia por 2,329,200.00|  78,511.00| 2,407,720.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 2,407,720.00
Laboratorio)
Total: 3,830,245.00| 78,511.00| 3,908,756.00 554,202.00 0.00 0.00[ 554,202.00 0.00 0.00 0.00| 4,462,958.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 SFS,”S‘:EDS/F:I'TS 563,100.00| 615,147.90| 1,178,247.90| 5,317,362.00 0.00 0.00| 5,317,362.00| 4,138,720.00 0.00| 23,095,072.60 | 33,729,402.50
Total: 563,100.00| 615,147.90| 1,178,247.90| 5,317,362.00 0.00 0.00 5,317,362.00| 4,138,720.00 0.00| 23,095,072.60]33,729,402.50
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
Prevencion y
1 |Gontrol del 7,405,808.50 0.00| 7,405,808.50 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,098,030.00 0.00 0.00|10,503,838.50
Cancer de la ! ! . . : ’ . . . . - , ) E E . s ) .
Mujer
2 lfg'rf:agf‘tema Y| 9,728529.00 0.00| 9,728,529.00| 2,325,573.00 0.00 0.00| 2,325,573.00| 5,454,600.00 0.00 0.0017,508,702.00
Salud Sexual y
Reproductiva
3 | oara 1,341,996.00 0.00| 1,341,996.00| 1,268,894.00 0.00 0.00| 1,268,894.00 567,800.00 0.00 0.00| 3,178,690.00
Adolescentes
Planificacion
4 |Familiary 1,251,482.00 0.00| 1,251,482.00| 3,987,775.00 0.00 0.00| 3,987,775.00| 1,296,400.00 0.00 0.00| 6,535,657.00
Anticoncepcion
Prevencion y
5 |Atencion de la 3,226,300.00| 106,498.60| 3,332,798.60 195,000.00 0.00 0.00|  195,000.00 812,713.00 0.00 0.00| 4,340,511.60
Violencia Familiar YEEEEEE R O9e, 196 et : . ,U00. ,713. . . ,340,511.
y de Género
Igualdad de
6 | Ganer en Salud 140,142.00 0.00[ 140,142.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00|  140,142.00
Total: 23,094,257.50| 106,498.60(23,200,756.10| 7,777,242.00 0.00 0.00| 7,777,242.00| 11,229,543.00 0.00 0.00[42,207,541.10
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CNPSS

FPGC
: proRESPRO, | SUSXU | BOY
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APE%F;;’;?S N OTRA APOYO F'EECE’\RKQL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL (PRESUPUESTO APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
Ne- | proGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL |~ consEG EINSUMOS) | pruegaspe | O'Ab
ACCION LABORATORIO
FINANCIEROS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA - P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA - C FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencion y
1 |Control de la 0.00 14,198.79 14,198.79 7,519,421.50 0.00 0.00| 7,519,421.50 0.00 0.00 0.00| 7,533,620.29
Rabia Humana
Prevencion y
2 | Control de la 0.00 1,920.00 1,920.00 129,880.00 0.00 0.00 129,880.00 100,000.00 0.00 0.00 231,800.00
Brucelosis
Prevencion y
3 |[Control de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Rickettsiosis
Prevencion y
4 Control de 1,668,627.91| 1,620,507.00| 3,289,134.91 1,387,500.00 0.00 0.00| 1,387,500.00| 3,142,000.00 0.00 0.00| 7,818,634.91
Dengue y Otros
Vectores
Prevencion y
5 Control del 311,412.18 0.00 311,412.18 280,500.00 0.00 0.00 280,500.00 0.00 0.00 0.00 591,912.18
Paludismo
g |Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Prevencion y
7 |Contol dela 0.00 0.00 0.00  119,750.00 0.00 0.00| 119,750.00 0.00 0.00 0.00| 119,750.00
Enfermedad de
Chagas
Prevencion y
8 [Control de las 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Leishmaniasis
Prevencion y
Control de la
9 Intoxicacion por 165,410.00 0.00 165,410.00 1,922,500.00 0.00 0.00( 1,922,500.00 0.00 0.00 0.00| 2,087,910.00
Picadura de
Alacran
Prevencion y
10 |Control de la 870,196.00 0.00 870,196.00 1,504,373.00 0.00 0.00( 1,504,373.00 5,464,351.90 0.00 0.00| 7,838,920.90
Diabetes
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CNPSS

FPGC
: pRORESPRO, | SMSXXI | ATOXO
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APE%F;;’;?SN OTRA APOYO F'EECE’\RKQL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL | oocoipuesto| APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
Ne- | proGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL | " consea EINSUMOS) | pouegaspe | TOTA
ACCION LABORATORIO
RECURSOS FINANGIEROS
FINANCIEROS | |\ 1 FaSSa.p | RECURSOS | RECURSOS RECURSOS | RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASoa . | FINANCIEROS |FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
Prevencion y
Control de la
11 |Obesidady 1,203,337.00 0.00| 1,203,337.00|  364,676.52 0.00 0.00| 364,676.52| 4,450,596.50 0.00 0.00| 6,018,610.02
Riesgo
Cardiovascular
12 |Atencion del 40,419.22 000|  40,419.22 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 000| 4041922
Envejecimiento
Prevencion,
Deteccién y
13 | control de los 333,862.00 0.00| 333,862.00| 2,646,478.94 0.00 0.00| 2,646,478.94| 6,853,740.80 0.00 0.00| 9,834,081.74
Problemas de
Salud Bucal
Prevencion y
14 |control de la 0.00| 25062.30| 25,062.30| 1,433,000.06 0.00 0.00| 1,433,000.06]  785,200.00 0.00 0.00| 2,243,262.36
Tuberculosis
15 Eg;qr':ac'on dela 0.00 0.00 0.00 49,964.00 0.00 0.00|  49,964.00 3,500.00 0.00 0.00|  53,464.00
Atencién de
Urgencias
16 |-rencias 298,061.04 0.00| 298,061.04|  189,988.42 0.00 0.00| 189,988.42 0.00 0.00 0.00| 488,049.46
Epidemiolégicas
y Desastres
Prevencion de
17 E?:fr;"i";dsades 359,496.00 0.00| 359,496.00|  757,383.96 0.00 0.00| 757,383.96|  276,500.00 0.00 0.00| 1,393,379.96
Agudas y Colera
Prevencion y
Control de las
18 |Enfermedades 0.00 0.00 0.00 29,987.10 0.00 000 20,987.10|  773564.81 0.00 0.00| 803,551.91
Respiratorias e
Influenza
Total: 5,250,821.35 | 1,661,688.09| 6,912,509.44| 18,335,403.50 0.00 0.00(18,335,403.50| 21,849,454.01 0.00 0.0047,097,366.95
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CNPSS
FPGC
: proRESPRO, | SMSXX | X0
SPPS RAMO 12 RAMO 33 APEOSF;Ei'S N OTRA APOYO Féch)\R(gL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL | ooedpuesto| APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
Ne- | proGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL | " consea EINSUMOS) | pouegaspe | TOTA
ACCION LABORATORIO
T
FINANCIEROS | |\ 1 FaSSa.p | RECURSOS | RECURSOS RECURSOS | RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASoa . | FINANCIEROS |FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 \ljiic\;‘e“ri‘;'lon 2,555,240.00 0.00| 2,555,240.00| 10,117,465.01 0.00 0.00(10,117,465.01| 16,242,748.36 0.00 0.00|28,915,453.37
Salud para la
2 |infanciay la 713,220.00 0.00| 713,220.00| 2,268,968.24 0.00 0.00| 2,268,968.24|  538,000.00 0.00 0.00| 3,520,188.24
Adolescencia
Cancer en la
3 |Infanciayla 621,538.00 0.00| 621,538.00]  104,985.00 0.00 0.00| 104,985.00|  787,200.00 0.00 0.00| 1,513,723.00
Adolescencia
Total: 3,889,998.00 0.00| 3,889,998.00 12,491,418.25 0.00 0.00{12,491,418.25| 17,567,048.36 0.00 0.00(33,949,364.61

Gran Total: 39,746,447.85| 2,461,845.59|42,208,293.44 46,464,221.83 0.00 0.00(46,464,221.83| 56,318,926.61 0.00( 23,095,072.60|168,086,514.48

NOTA: La descripcion 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: Médulo 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 Médulo 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 Promocién de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de Promocién de la
Salud, Eduardo Jaramillo Navarrete.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitlahuac Ruiz Matus.- Ruibrica.- La Secretaria Técnica del Consejo
Nacional de Salud Mental, Maria Virginia Gonzalez Torres.- Rubrica.- 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.- Rabrica.- La Directora General del Centro
Nacional para la Prevencién y el Control del VIH/SIDA, Patricia Estela Uribe Zufiiga.- Rabrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y
la Adolescencia, Juan Luis Gerardo Duran Arenas.- Rabrica.- Por el Poder Ejecutivo del Estado: el Secretario de Salud y Director General del Instituto de Servicios
de Salud del Estado de Aguascalientes, José René Manuel Anguiano Martinez.- Rabrica.- El Secretario de Finanzas, Luis Ricardo Martinez Castafieda.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico en materia de ministracion de subsidios para el fortalecimiento de acciones de salud
publica en las entidades federativas, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Campeche.

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 ZUNIGA, 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, CIUDAD Y PUERTO DEL ESTADO DE CAMPECHE, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA
“LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL DR. ALVARO EMILIO ARCEO ORTIZ, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR
GENERAL DEL INSTITUTO DE SERVICIOS DESCENTRALIZADOS DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE CAMPECHE
Y LA C.P. AMERICA DEL CARMEN AZAR PEREZ, SECRETARIA DE FINANZAS Y LA LIC. LAURA LUNA GARCIA,
SECRETARIA DE LA CONTRALORIA, A LAS QUE AL ACTUAR DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS
PARTES”, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

. Con fecha 17 de julio de 2012, “LA SECRETARIA” y "LA ENTIDAD" celebraron el ACUERDO
MARCO DE COORDINACION, con el objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion de
servicios en materia de salubridad general y fijar las bases y mecanismos generales a fin
de ministrar recursos presupuestarios federales y/o insumos federales, mediante la suscripcion de
los instrumentos especificos correspondientes, para coordinar la participacion de "LA ENTIDAD"
con “LA SECRETARIA”, en términos de los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley General de
Salud, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCO".

1. De conformidad con lo establecido en la clausula SEGUNDA de “EL ACUERDO MARCO”, los
Convenios Especificos que al efecto se celebren seran suscritos por EL DR. ALVARO EMILIO
ARCEO ORTIiZ, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO DE
SERVICIOS DESCENTRALIZADOS DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE CAMPECHE Y LA
C.P. AMERICA DEL CARMEN AZAR PEREZ, SECRETARIA DE FINANZAS Y LA LIC. LAURA
LUNA GARCIA, SECRETARIA DE LA CONTRALORIA por parte de "LA ENTIDAD", 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”.

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

DECLARACIONES
I.“LA SECRETARIA” declara que:

1. El Dr. Pablo Antonio Kuri Morales, en su caracter de Subsecretario de Prevencion y Promocién de
la Salud tiene la competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente
Convenio Especifico, segun se desprende de lo previsto en los articulos 8, fraccién XVI y 10 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, asi como el Articulo Unico, fraccion I, del Acuerdo
mediante el cual se adscriben orgadnicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en
el Diario Oficial de la Federacion el 11 de marzo de 2010, modificado por el diverso publicado en el
citado 6rgano de difusion oficial el 12 de enero de 2015, cargo que se acredita con la copia
fotostatica del nombramiento, la cual se acompafia como parte del Anexo 1 de este instrumento.
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2.

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

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 Promocién de la Salud, con
las atribuciones que se contienen en los articulos 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado Reglamento;
y que los centros nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA y para la
Salud de la Infancia y la Adolescencia, son 6rganos desconcentrados de la Secretaria de Salud,
de conformidad con lo establecido en el articulo 2, 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 Organos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencion y
Promocion de la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas
y estrategias nacionales de los programas de prevencion y promocion de la salud; participar en el
ambito de sus respectivas competencias en la instrumentacion del Sistema de Proteccion Social en
Salud; promover la celebracion de acuerdos de coordinacién con los gobiernos de las entidades
federativas; establecer los procedimientos para la instrumentacién y operacion de la Estrategia de
Prevencién y Promocion de la Salud; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control
en el suministro y la distribucion oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos
utilizados en “LOS PROGRAMAS".

Cada una de las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria
de Prevencién y Promocion 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 numero 7, Colonia Juarez, Cuauhtémoc, Codigo Postal 06600, en la Ciudad de México.

II. "LA ENTIDAD" declara que:

1.

Que el Dr. Alvaro Emilio Arceo Ortiz, en su caracter de Secretario de Salud y Director General de
Indesalud, asiste a la suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con los
articulos 4 parrafo tercero, 16, fraccion VIl y 28 de la Ley Organica de la Administracion Publica del
Estado de Campeche, y el Articulo 9 fraccion |, del Acuerdo del Ejecutivo por el que se crea el
Organismo Publico Descentralizado denominado Instituto de Servicios Descentralizados de Salud
Publica del Estado de Campeche, publicado en el Periddico Oficial del Gobierno Constitucional del
Estado de Campeche el 9 de septiembre de 1996 y acredita sus cargos con nombramientos que en
copias fotostaticas se adjunta al presente como Anexo 1 para formar parte integrante de
su contexto.

Que la C.P. América del Carmen Azar Pérez, en su caracter de Secretaria de Finanzas, asiste a la
suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 4 péarrafo tercero,
16, fraccion 1l y 22 de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Estado de Campeche, y
acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al presente como
Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.

Que la Lic. Laura Luna Garcia, en su caracter de Secretaria de la Contraloria, asiste a la
suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 4 parrafo tercero,
16, fraccion IV y 24 de la Ley Orgénica de la Administracion Publica del Estado de Campeche, y
acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al presente como
Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.
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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, atencién médica social, prevencién de enfermedades y poner en vigor las
medidas necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros
dafios a la salud, de conformidad con lo establecido en los articulos 1, 2, 6, 11 de la Ley de Salud
para el Estado de Campeche y en los articulos 1, 3, 9y 13 de la Ley General de Salud.

5. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el Palacio de Gobierno ubicado en el predio sin nimero de la Calle 8 entre 61 y Circuito
Baluartes, Colonia Centro, Cédigo Postal 24000, en la Ciudad de San Francisco de Campeche,
Municipio y Estado de Campeche.

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 "LA ENTIDAD" 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 ejecucion de “LOS PROGRAMAS”, que comprende la realizacion de
intervenciones y el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de permitir a "LA ENTIDAD" su
adecuada instrumentacioén, asi como fortalecer la integralidad de las acciones de Prevencion 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 "LA ENTIDAD" y “LA SECRETARIA”, anexos que debidamente firmados por “LAS PARTES” forman
parte del mismo.

La ministracion de recursos federales que efectle “LA SECRETARIA” a "LA ENTIDAD", se realizara
conforme a la tabla siguiente:

UNIDAD rve e MONTO MAXIMO A C/?;eeGSSSI)JE "LA SECRETARIA"
ACCION PRESUPUESTARIO PRESUPUESTARIOS FL’ESEL;&(EES TOTAL
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 |Detarmnantes Sociles 000 000 000
Entornos y
2 |Comunidades P018 201,173.00 0.00 201,173.00
Saludables
3 é;g?czmac'én y Actividad | ;g 5,600,000.00 0.00| 5,600,000.00
Subtotal 5,801,173.00 0.00( 5,801,173.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 [Salud Mental 0.00 0.00 0.00
Subtotal 0.00 0.00 0.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 |Seguridad Vial P018 655,000.00 0.00 655,000.00
Prevencion de
2 |Accidentes en Grupos 0.00 0.00 0.00
Vulnerables
Subtotal 655,000.00 0.00 655,000.00




68 (Segunda Secci6n) DIARIO OFICIAL Martes 18 de abril de 2017
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional de
1 |Vigilancia 0.00 0.00 0.00
Epidemiol6gica
SINAVE (Componente
2 |de Vigilancia por P018, U009 2,006,706.00 59,704.00| 2,066,410.00
Laboratorio)
Subtotal 2,006,706.00 59,704.00| 2,066,410.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 |Respuestaal VIH/SIDA PO16 000|  711,104.40|  711,104.40
elITS
Subtotal 0.00 711,104.40 711,104.40
LO0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 |Prevenciony Controldel | ) 3,128,143.18 0.00| 3,128,143.18
Céncer de la Mujer
o |Salud Matemay P020 10,272,859.20 0.00| 10,272,859.20
Perinatal
Salud Sexual y
3 |Reproductiva para P020 1,345,311.00 0.00| 1,345,311.00
Adolescentes
4 |Planificacion Familiary | 5 1,510,171.52 0.00| 1,510,171.52
Anticoncepcion
Prevencion y Atencién
5 |de la Violencia Familiar y | P0O20 4,320,900.00 82,595.50| 4,403,495.50
de Género
g |lQualdadde Géneroen | -, 81,930.00 0.00 81,930.00
Salud
Subtotal 20,659,314.90 82,595.50| 20,741,910.40
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 |Prevenciony Controlde |, 0.00 28,926.99 28,926.99
la Rabia Humana
o |Prevenciony Controlde |, 0.00 480.00 480.00
la Brucelosis
3 Pre\{enC|0r.1 y.Control de 0.00 0.00 0.00
la Rickettsiosis
Prevencion y Control de
4 [Dengue y Otros U009 2,656,673.46| 7,708,184.00| 10,364,857.46
Vectores
5 |Prevenciony Control del | ;g 1,709,770.92 0.00| 1,709,770.92
Paludismo
6 Eliminacion Qe la 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Prevencién y Control de
7 |la Enfermedad de 0.00 0.00 0.00
Chagas
g |Prevenciony Controlde | ;4 85,738.02 0.00| 8573802
las Leishmaniasis
Prevencién y Control de
9 |la Intoxicacién por 0.00 0.00 0.00
Picadura de Alacran
Prevencion y Control de
10 ) uoo08 1,072,249.00 0.00| 1,072,249.00
la Diabetes
Prevencién y Control de
11 (la Obesidad y Riesgo U008 1,760,641.00 0.00] 1,760,641.00

Cardiovascular
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1p |Atencion del U008 41,793.47 0.00|  41,793.47
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
Control de los
13 Problemas de Salud U009 106,204.00 0.00 106,204.00
Bucal
14 |Prevenciony Controlde |, 000 336,802.37| 336,802.37
la Tuberculosis
15 |Eliminacién de la Lepra 0.00 0.00 0.00
Atencion de Urgencias
16 |Epidemioldgicas y 0.00 0.00 0.00
Desastres
Prevencion de
17 Er]fern.wedades 0.00 0.00 0.00
Diarreicas Agudas y
Coélera
Prevencion y Control de
18 |las Enfermedades 0.00 0.00 0.00
Respiratorias e Influenza
Subtotal 7,433,069.87 8,074,393.36| 15,507,463.23
R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 [Vacunacion Universal E036 2,607,680.00 0.00| 2,607,680.00
, |Saludparalainfanciay | g, 1,037,400.00 0.00| 1,037,400.00
la Adolescencia
g [|Céncerenlainfanciay | oo, 796,011.00 000  796,011.00
la Adolescencia
Subtotal 4,441,091.00 0.00| 4,441,091.00
Total de recursos federales a
ministrar a"LA ENTIDAD" 40,996,354.77 8,927,797.26| 49,924,152.03

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

Los recursos presupuestarios federales otorgados a “LA ENTIDAD” se consideraran devengados para
“LA SECRETARIA”, a partir de que ésta realice la entrega de los mismos a la Secretaria de Finanzas de
“LA ENTIDAD”, no asi para “LA ENTIDAD".

SEGUNDA. MINISTRACION.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento,
“LA SECRETARIA” ministrara, con cargo a su presupuesto, a “LA ENTIDAD” recursos federales, en caracter
de subsidios, hasta por la cantidad de $49,924,152.03 (CUARENTA Y NUEVE MILLONES NOVECIENTOS
VEINTICUATRO MIL CIENTO CINCUENTA Y DOS PESOS 03/100 M.N.).

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $40,996,354.77 (CUARENTA MILLONES
NOVECIENTOS NOVENTA Y SEIS MIL TRESCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO PESOS 77/100 M.N.), se
radicaran a la Secretaria de Finanzas de “LA ENTIDAD", en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta
establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, en la institucion de crédito bancaria
que la misma determine, informando de ello a “LA SECRETARIA”. Dichos recursos se ministraran conforme al
Anexo 3.

La Secretaria de Finanzas de “LA ENTIDAD”, 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 héabiles, 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 y
la Direccion General del Instituto de Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campeche.
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Los recursos presupuestarios federales ministrados, que después de radicados en la Secretaria de
Finanzas de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, 0 que una vez ministrados a
esta Ultima, no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran considerados por “LA SECRETARIA”
COMoO recursos 0ciosos, 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 propositos distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, por un monto total de
$8,927,797.26 (OCHO MILLONES NOVECIENTOS VEINTISIETE MIL SETECIENTOS NOVENTA Y SIETE
PESOS 26/100 M.N.), seran entregados directamente a la Secretaria de Salud y la Direccion General del
Instituto de Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campeche.

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 0ciosos, por
lo que las unidades administrativas u o6rganos 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 aplicaciéon y comprobacién de los recursos federales ministrados, “LA SECRETARIA” y
“LA ENTIDAD” convienen en sujetarse a lo siguiente:

1. “LA SECRETARIA” verificard, por conducto de las unidades administrativas u 6rganos
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 “LA ENTIDAD”, a través de las unidades
administrativas u organos desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”,
estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de
conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal
efecto se establezca.

3. “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podra controlar, vigilar, supervisar, dar seguimiento y
evaluar en todo momento las obligaciones que asume “LA ENTIDAD”, asi como la aplicacién
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", aplicard las medidas que procedan de acuerdo con la
normativa aplicable y, en su caso, determinara la suspensiéon o cancelacién de las subsecuentes
ministraciones de recursos presupuestarios federales, cuando los recursos presupuestarios
entregados no hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD”, 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 OCTAVA de “EL ACUERDO MARCO".

5. “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS?", practicara, cuando lo considere necesario,
visitas de supervision a efecto de observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, estando obligada
“LA ENTIDAD", 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 aplicacién
de los recursos citados en la Clausula Primera del presente instrumento.
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6. Para el control, vigilancia, supervisién, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios
federales e insumos federales que en virtud de este instrumento son ministrados y suministrados,
respectivamente, a “LA ENTIDAD”, “LA SECRETARIA” ha implementado el “SIAFFASPE”, como
una herramienta informatica, utilizada para apoyar la comprobacién del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados a “LA ENTIDAD".

CUARTA. INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre “LA SECRETARIA" a
“LA ENTIDAD?", 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 “LA ENTIDAD", 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 6érganos 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).

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

La alineacion de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacion Estatal, y Otra, asi como los de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, ANEXO IV y Fondo de Proteccién contra Gastos
Catastroficos, FPGC, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman parte de los
recursos federales ministrados por “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente Convenio, ya
que solo se sefalan 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 distribucion de los recursos referidos
en el presente parrafo se incluye solo para efectos de la evaluacion de la eficiencia y eficacia de
“LOS PROGRAMAS".

Las contrataciones de personal que realice “LA ENTIDAD” con los recursos presupuestarios federales que
se ministren con motivo de la celebracién de este Convenio Especifico, se deberan realizar aplicando los
perfiles contenidos en el Catalogo Sectorial de Puestos, vigente, las disposiciones administrativas de
contratacién 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
Cldusula 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 6rganos
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 “LA ENTIDAD” y previa autorizacién 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 cumplié totalmente con las metas establecidas en el
Programa al cual se asignaron los recursos, en términos de lo pactado en el presente Convenio Especifico.

SEXTA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS.- Los requisitos y
especificaciones, para el ejercicio y comprobacion 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
“LA ENTIDAD".
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OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a las obligaciones
establecidas en “EL ACUERDO MARCQ”, debera:

VI.

VII.

VIII.

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

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

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 comprobacion del gasto de los recursos
presupuestarios federales ministrados, asi como de los reintegros a la Tesoreria de la Federacion
que realice “LA ENTIDAD", elaborados y validados por el titular de la Secretaria de Salud y la
Direccién General del Instituto de Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de
Campeche, 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 la
Direccion General del Instituto de Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de
Campeche y cumplir con los requisitos establecidos en los articulos 29 y 29-A del Cédigo Fiscal
de la Federacion, asi como con los requisitos que establezcan los Criterios para la Comprobacion
del Gasto, 2017 sefialados en el “SIAFFASPE”". Dicha documentacién 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 y la Direccion General del Instituto de
Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campeche, por lo menos 5 afios
posteriores a su expedicion, la documentacién comprobatoria original de caracter técnico,
administrativo y operativo del cumplimiento de las metas a que hace referencia el Anexo 4 del
presente instrumento, y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por
“LA SECRETARIA", por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o las instancias de
fiscalizacion federales que correspondan, asi como la informacion adicional que estas ultimas
llegaran a requerirle.

Mantener bajo su custodia, a través de la Secretaria de Salud y la Direccion General del Instituto de
Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campeche, por lo menos 5 afios a partir
de la fecha de su expedicién, la documentacién 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 y la Direccion General del Instituto de
Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campeche, la documentacién
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 O6rganos
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 mas tardar el 15 de marzo de 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.
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IX.

XI.

XII.

XII.

XIV.

XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.

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 vy vigilar la vigencia de los insumos federales suministrados de aplicacion directa a
la poblacion estatal, evitando la caducidad de los mismos.

Verificar que todos los procedimientos referentes a la remodelacion, modificacion, ampliacién y
equipamiento de los laboratorios de referencia epidemiolégica que se realicen en “LA ENTIDAD”
cumplan con lo dispuesto por las leyes, reglamentos, decretos, circulares y normas de las
autoridades competentes en materia de salubridad, proteccion ecolégica y de medio ambiente que
rijan en el ambito federal.

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

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 demés informes que le sean
requeridos, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Contratar con recursos de “LA ENTIDAD”, y mantener vigentes las podlizas 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 consecuciéon 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 a 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 y la Direccion General del Instituto
de Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campeche de “LA ENTIDAD”, 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 némina 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 nombre RFC, CURP, cddigo (de
acuerdo al catélogo 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, percepcion 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.
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XX.

XXI.
XXII.

XXIII.

XXIV.

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

Publicar el presente Convenio Especifico en el 6rgano de difusién oficial de “LA ENTIDAD".

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

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 aplicacién 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 y la Direccién General del Instituto de Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de
Campeche.

NOVENA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA".- “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades
administrativas u o6rganos desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS", estara
obligada a:

VI.

VII.

VIII.

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

Suministrar los insumos federales a la Secretaria de Salud y la Direccion General del Instituto de
Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campeche de “LA ENTIDAD",
sefialados en la Clausula Primera del presente instrumento, de conformidad con lo establecido y
detallado en el Anexo 5 de este Convenio Especifico.

Verificar que los recursos presupuestarios federales e insumos federales que se ministren 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 “LA ENTIDAD” a fin de garantizar el cumplimiento del
objeto del presente instrumento, en los tiempos y para la prestacion de los servicios relacionados
con las materias de salubridad general.

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

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable e informar, a través de
la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, a la Secretaria de la Funcion Publica, a la
Auditoria Superior de la Federacion, a la Secretaria de la Contraloria estatal o equivalente de
“LA ENTIDAD", asi como a la Direccion General de Programacion, Organizacién y Presupuesto
de “LA SECRETARIA” y, ésta a su vez, a la 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 “LA ENTIDAD” .

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 coordinacion con “LA ENTIDAD", 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 “LA ENTIDAD” 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 evaluaciéon a
gue 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 méas 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.

X1ll.  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 “LA ENTIDAD” con
motivo del presente instrumento no pierden su caracter federal, por lo que el control, vigilancia, supervision,
seguimiento y evaluacion, corresponderd a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico,
asi como a las instancias de fiscalizacion federales que correspondan en sus respectivos ambitos de
competencia, sin perjuicio de las acciones de control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacion que, en
coordinacion con las instancias de fiscalizacion federales, realicen los Organos de fiscalizacion de
“LA ENTIDAD” y se llevardn 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 comisiono,
por lo que asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningln caso, la otra parte pueda ser
considerada como patron sustituto o solidario, obligAndose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la
otra, en paz y a salvo, frente a cualquier reclamacién, demanda o sancién, 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 “LA ENTIDAD".

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 suscripcion 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.

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

IV. Por caso fortuito o fuerza mayor.



76  (Segunda Secci6n) DIARIO OFICIAL Martes 18 de abril de 2017

En el supuesto a que se refiere la fraccion IV de esta Clausula que motive el incumplimiento a lo pactado,
la contraparte quedaré 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 MARCO”, a que se hace referencia en el apartado de
antecedentes de este instrumento, las clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO 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 CIUDAD Y PUERTO DEL ESTADO DE CAMPECHE POR CONDUCTO DE
"LA ENTIDAD".

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

Dr. Pablo Antonio Kuri Morales

Subsecretario de Prevencién y Promocion de la Salud

Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete

Director General de Promocion de la Salud

Dr. Cuitldhuac Ruiz Matus

Director General de Epidemiologia

AW [IDN |

T.R. Maria Virginia Gonzalez Torres

Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud
Mental

5 | Dra. Martha Cecilia Hijar Medina

Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la
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
Prevencién 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 "LA ENTIDAD"

1 | Dr. Alvaro Emilio Arceo Ortiz

Secretario de Salud y Director General del Instituto de
Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado
de Campeche

2 | C.P. América del Carmen Azar Pérez

Secretaria de Finanzas

3 | Lic. Laura Luna Garcia

Secretaria de la Contraloria
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C. Pablo Antonio Kuri Morales,

Presente.

Enrigue Pefia Nieto, Presidente de los Estados
Unidos Mexicanos, en ejercicio de la facultad que me
confiere el articulo 89, fraccién I, de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, he tenido a
bien nombrarlo Subsecretario de Prevencién vy
Promocién de la Salud de la Secretaria de Salud.

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

Rubrica.

Nombramiento revisado conforme a lo dispuesto por el
Articulo 43, fraccion IV de la Ley Organica de la
Administracién Publica Federal

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

Rubrica.

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

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

TITULAR DE LA UNIDAD DE GOBIERNO

Rubrica.

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 relacién 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 |, 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 designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, codigo 12-310-1-CFKC002-0000036-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion
de la Salud, 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
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-296/2013

México, D.F., a 16 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO
C. CuitlAhuac 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, 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 Aplicacién 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.

"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 Puablica Federal

Nombramiento No. SSA-C-147

NOMBRAMIENTO

C. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES

Presente

Dr. José Angel Cérdova 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 Direccién 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

Rdubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion 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, fracciéon XII, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica 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 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 Direccion
General, cédigo 12-315-1-CFKA001-0000013-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de Prevenciéon y Promocién
de la Salud, 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
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, fraccion Xll, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracién Publica Federal y en los numerales 152, fraccién 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 Aplicacién General en materia de Recursos
Humanos y Organizacion 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 designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
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
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-302/2013

México, D.F., a 18 dejulio 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 XIl, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal y en los numerales 152, fraccion 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 Aplicacién 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, cddigo 12-O00-1-CFKC002-0000080-E-L-4, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocién
de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan L6pez
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 10. 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 XII, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal; en los numerales 152, fraccién lll, inciso a) y 162, del Acuerdo por el
gue 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

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 Direccién
General, codigo 12-K00-1-CFK002-0000022-E-L-C, adscrita a la Subsecretaria de Prevenciéon 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, fraccion 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 y 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 nombrarle

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 Direccién
General, adscrito al Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia.

Al aceptar la encomienda, Usted ha protestado guardar la Constitucién 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 desempefio de la misma.

Ciudad de México, a 16 de noviembre de 2016.

“Meérito e Igualdad de Oportunidades”

EL SECRETARIO DE SALUD

Dr. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rdabrica.
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Rafael Alejandro Moreno Céardenas

GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE CAMPECHE

En uso de la facultad que me confieren los articulos fraccion VI, y 72 de la Constitucion

Politica del Estado de Campeche 1, 9 y 16 fraccién VIIl, de la Ley Orgéanica de la

Administracién Publica del Estado de Campeche, he tenido a bien nombrar al ciudadano:

ALVARO EMILIO ARCEO ORTIZ

Secretario de Salud

Con las funciones y atribuciones inherentes al cargo, asi como el sueldo que asigna la

partida respectiva del presupuesto de egresos vigente.

Lo que comunico a usted para su conocimiento y efectos legales procedentes.

San Francisco de Campeche, Cam., Septiembre 1 de 2015.

Rubrica.
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Rafael Alejandro Moreno Céardenas

GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE CAMPECHE

En uso de las facultades que me confieren los articulos 71 fraccion VI de la Constitucion

Politica del Estado de Campeche, 9 de la Ley Organica de la Administracion Publica del

Estado de Campeche, 21 de la Ley de la Administracién Publica Paraestatal del Estado de

Campeche, he tenido a bien nombrar al ciudadano:

ALVARO EMILIO ARCEO ORTIiZz

Director General del Instituto de Servicios Descentralizados de

Salud Publica del Estado de Campeche (INDESALUD)

Con las funciones y atribuciones inherentes al cargo, asi como el sueldo que asigna la

partida respectiva del presupuesto de egresos vigente.

Lo que comunico a usted para su conocimiento y efectos legales procedentes.

San Francisco de Campeche, Cam., Septiembre 16 de 2015.

Rdubrica.
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Rafael Alejandro Moreno Céardenas

GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE CAMPECHE

En uso de las facultades que me confieren los articulos 71 fraccién VI, y 72, de la

Constitucion Politica del Estado de Campeche; 1, 9 y 16 fraccion I, de la Ley Orgéanica de la

Administracion Publica del Estado de Campeche, he tenido a bien nombrar a la ciudadana:

AMERICA DEL CARMEN AZAR PEREZ

Secretaria de Finanzas

Con las funciones y atribuciones inherentes al cargo, asi como el sueldo que asigna la

partida respectiva del presupuesto de egresos vigente.

Lo que comunico a usted para su conocimiento y efectos legales procedentes.

San Francisco de Campeche, Cam., Septiembre 16 de 2015.

Rdabrica.
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Rafael Alejandro Moreno Céardenas

GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE CAMPECHE

En uso de las facultades que me confieren los articulos 71 fraccién VI, y 72, de la

Constitucion Politica del Estado de Campeche; 1, 9 y 16 fraccién IV, de la Ley Organica de

la Administracion Publica del Estado de Campeche, he tenido a bien nombrar a la

ciudadana:

LAURA LUNA GARCIA

Secretaria de la Contraloria

Con las funciones y atribuciones inherentes al cargo, asi como el sueldo que asigna la

partida respectiva del presupuesto de egresos vigente.

Lo que comunico a usted para su conocimiento y efectos legales procedentes.

San Francisco de Campeche, Cam., Noviembre 17 de 2016.

Rdabrica.



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
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO TOTAL
CASSCO | CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL APOYO FEDERAL | o jpraraL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Promocién de la
Salud y
1 ) 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Determinantes
Sociales
Entornos y
2 |comunidades 0.00| 201,173.00( 201,173.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 201,173.00
Saludables
Alimentacion y
3 o o 0.00| 5,600,000.00( 5,600,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 5,600,000.00
Actividad Fisica
TOTALES 0.00| 5,801,173.00( 5,801,173.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 5,801,173.00
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 FPGC FPGC
ESPECIFICO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV TOTAL
CASSCO | CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL APOYO APOYO FEDERAL | o ;e roraL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 | salud Mental 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
TOTALES 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
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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. ACCIPN ANEXO IV FPGC FPGC
ESPECIFICO TOTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL SUBTOTAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 Seguridad Vial 0.00 | 655,000.00 | 655,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 655,000.00
Prevencion de
2 | Accidentes en Grupos 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Vulnerables
TOTALES 0.00 | 655,000.00 | 655,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 655,000.00
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. ACCIPN ANEXO IV FPGC FPGC
ESPECIFICO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Sistema Nacional de
1 Vigilancia 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Epidemiolégica
SINAVE
(Componente de
2 . . 0.00 | 2,006,706.00 | 2,006,706.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 2,006,706.00
Vigilancia por
Laboratorio)
TOTALES 0.00 | 2,006,706.00 | 2,006,706.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 2,006,706.00
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K00 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

. FPGC
| especinco S FPGC APOYO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | oooro o | 200 | ee | SUBTOTAL APOILZUFSIBI;RAL P:EIIE)BEARQLDE SUBTOTAL
INSUMOS 4
DIAGNOSTICO

1 |Respuestaal 0.00 0.00 0.00 845,049.00 0.00 0.00| 845,049.00 42,358,488.49 4,333,304.64 | 46,691,793.13 | 47,536,842.13

VIH/SIDA e ITS

TOTALES 0.00 0.00 0.00 845,049.00 0.00 000| 845,040.00 42,358,488.49 4,333,304.64 | 46,691,793.13 | 47,536,842.13

LO0 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
. FPGC
Ne: oo ANEXO IV FPGC APOYO APOYO
ESPECIFICO cAssco | causes | susToTaL | ANEXOIV- APOYO | ANEXO IV | o jarotal | FEDERAL FEDERAL | susToTaL| OA*
PRORESPPO | FEDERAL | CONSEG NSUMOS SRUEBAS DE
INSUMOS 4
DIAGNOSTICO

Prevencién y Control
1 | del cancer de la 3,128,143.18 000| 3,128,143.18 896,458.00 0.00 0.00| 896,458.00 0.00 0.00 0.00| 4,024,601.18

Mujer
2 iz'rli‘:agf‘temay 10,272,859.20 0.00|10,272,859.20 |  4,299,490.00 0.00 0.00 | 4,299,490.00 0.00 0.00 0.00 | 14,572,349.20

Salud Sexual y
3 | Reproductiva para 1,085,984.00 | 259,327.00| 1,345,311.00 79,550.00 0.00 0.00| 79,550.00 0.00 0.00 0.00| 1,424,861.00

Adolescentes
4 | Planificacion Familiar | o0 129 55 0.00| 1,510,171.52 166,791.94 0.00 0.00| 166,791.94 0.00 0.00 0.00| 1,676,963.46

y Anticoncepcion

Prevencién y
g |Atenciondela 4,302,530.00 | 18,370.00| 4,320,900.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 4,320,900.00

Violencia Familiar y

de Género
6 Lgn”g':m de Genero 0.00| 81,930.00 81,930.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 81,930.00

TOTALES 20,299,687.90 | 359,627.00 | 20,659,314.90 |  5,442,289.94 0.00 0.00 | 5,442,289.94 0.00 0.00 0.00 | 26,101,604.84
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

PROGRAMA DE

(PESOS)

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

2 FPGC
No. ACCION ANEXO IV FPGC
i APOYO
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG FEDERAL
PRUEBAS DE
INSUMOS INSUMOS ,
DIAGNOSTICO
Prevencion y
1 | Control de la Rabia 0.00 0.00 0.00 170,735.00 0.00 0.00 170,735.00 0.00 0.00 0.00 170,735.00
Humana
Prevencion y
2 | Control de la 0.00 0.00 0.00 49,279.45 0.00 0.00 49,279.45 0.00 0.00 0.00 49,279.45
Brucelosis
Prevencion y
3 [ Control de la 0.00 0.00 0.00 2,647.40 0.00 0.00 2,647.40 0.00 0.00 0.00 2,647.40
Rickettsiosis
Prevencion y
4 [ Control de Dengue y 0.00 | 2,656,673.46 | 2,656,673.46 2,222,015.00 0.00 0.00| 2,222,015.00 0.00 0.00 0.00 | 4,878,688.46
Otros Vectores
Prevencion y
5 | Control del 0.00| 1,709,770.92| 1,709,770.92 1,501,942.00 0.00 0.00( 1,501,942.00 0.00 0.00 0.00| 3,211,712.92
Paludismo
Eliminacion 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
Prevencion y
Control de la
7 0.00 0.00 0.00 239,517.00 0.00 0.00 239,517.00 0.00 0.00 0.00 239,517.00
Enfermedad de
Chagas
Prevencion y
8 Control de las 0.00 85,738.02 85,738.02 199,771.00 0.00 0.00 199,771.00 0.00 0.00 0.00 285,509.02

Leishmaniasis
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Prevencion y
Control de la
Intoxicacion por
Picadura de Alacran

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

10

Prevencion y
Control de la
Diabetes

416,000.00

656,249.00

1,072,249.00

3,849,070.60

6,361,900.00

10,210,970.60

0.00

0.00

0.00

11,283,219.60

11

Prevencion y
Control de la
Obesidad y Riesgo
Cardiovascular

195,000.00

1,565,641.00

1,760,641.00

415,188.96

4,750,980.00

5,166,168.96

0.00

0.00

0.00

6,926,809.96

12

Atencion del
Envejecimiento

15,430.32

26,363.15

41,793.47

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

41,793.47

13

Prevencion,
Deteccién y Control
de los Problemas de
Salud Bucal

0.00

106,204.00

106,204.00

3,046,069.20

0.00

0.00

3,046,069.20

0.00

0.00

0.00

3,152,273.20

14

Prevencion y
Control de la
Tuberculosis

0.00

0.00

1,139,921.32

201,000.00

1,340,921.32

0.00

0.00

0.00

1,340,921.32

15

Eliminacién de la
Lepra

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

16

Atencién de
Urgencias
Epidemiolégicas y
Desastres

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

17

Prevencion de
Enfermedades
Diarreicas Agudas y
Célera

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

18

Prevencion y
Control de las
Enfermedades
Respiratorias e
Influenza

0.00

0.00

552,403.38

0.00

552,403.38

0.00

0.00

0.00

552,403.38

TOTALES

626,430.32

6,806,639.55

7,433,069.87

13,388,560.31

11,313,880.00

24,702,440.31

0.00

0.00

0.00

32,135,510.18
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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. ESAPCE%'“O::“C o ANEXO IV FPGC FPGC
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | pporesppo | FEDERAL | CONSEG | SYBTOTAL | cepepal PRUEBASDE | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 |Vacunacion 2,607,680.00 0.00| 2,607,680.00 973,000.00 0.00 0.00| 973,000.00 0.00 0.00 0.00| 3,580,680.00
Universal : Dl . . ,000. . . .
Salud para la
2 |infanciay la 1,037,400.00 0.00| 1,037,400.00 28,466.00 0.00 0.00 28,466.00 0.00 0.00 0.00| 1,065,866.00
Adolescencia
Cancer en la
3 |infanciayla 796,011.00 0.00| 796,011.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 796,011.00
Adolescencia
TOTALES 4,441,091.00 0.00| 4,441,091.00 1,001,466.00 0.00 0.00| 1,001,466.00 0.00 0.00 0.00| 5,442,557.00
GRAN TOTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD TOTAL
No. | DE ACCION ANEXO IV EPGC FPGC
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO ANEXO APOYO APOYO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL v SUBTOTAL FEDERAL SUBTOTAL
PRORESPPO | FEDERAL | sonerc FEDERAL
INSUMOS INSUMOS PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO
TOTALES 25,367,209.22 | 15,629,145.55 | 40,996,354.77 | 20,677,365.25| 11,313,880.00 0.00 | 31,991,245.25| 42,358,488.49 4,333,304.64 | 46,691,793.13 | 119,679,393.15

NOTA: Para el programa de Salud Materna y Perinatal a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, tendra como fuente de
financiamiento adicional recursos del Seguro Médico Siglo XXI, SMS XXI, los cuales seran ministrados a través del Ramo 12.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
RAMO 12

No.

UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA DE ACCION

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

SMS XXI RECURSOS
PRESUPUESTARIOS

SMS XXI INSUMOS

TOTAL

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

2

[ salud Materna y Perinatal

0.00 |

0.00 |

0.00

NOTA: La descripcién detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados
en el 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.
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ANEXO 3

Calendario de Ministraciones

(Pesos)

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Promocién de la Salud y Determinantes Sociales
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2 Entornos y Comunidades Saludables
Febrero 201,173.00
Subtotal de ministraciones 201,173.00
P018 / CS010 201,173.00
Subtotal de programas institucionales 201,173.00
3 | Alimentacion y Actividad Fisica
Febrero 5,600,000.00
Subtotal de ministraciones 5,600,000.00
U008 / OB010 5,600,000.00
Subtotal de programas institucionales 5,600,000.00
Total 5,801,173.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Salud Mental
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total 0.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Seguridad Vial
Febrero 655,000.00
Subtotal de ministraciones 655,000.00
P018 / AC020 655,000.00
Subtotal de programas institucionales 655,000.00
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2 Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables

Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total 655,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2 SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
Febrero 2,006,706.00
Subtotal de ministraciones 2,006,706.00
U009 / EE210 2,006,706.00
Subtotal de programas institucionales 2,006,706.00
Total 2,006,706.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
P016 / VHO20 0.00
Subtotal de programas institucionales 0.00
Total 0.00
LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencion y Control del Cancer de la Mujer
Febrero 3,128,143.18
Subtotal de ministraciones 3,128,143.18
P020/ CCO010 3,128,143.18
Subtotal de programas institucionales 3,128,143.18
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2 Salud Materna y Perinatal
Febrero 10,272,859.20
Subtotal de ministraciones 10,272,859.20
P020 / APO10 10,272,859.20
Subtotal de programas institucionales 10,272,859.20
3 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
Febrero 1,345,311.00
Subtotal de ministraciones 1,345,311.00
P020 / SR010 1,345,311.00
Subtotal de programas institucionales 1,345,311.00
4 Planificaciéon Familiar y Anticoncepcién
Febrero 1,510,171.52
Subtotal de ministraciones 1,510,171.52
P020 / SR020 1,510,171.52
Subtotal de programas institucionales 1,510,171.52
5 Prevencion y Atencion de la Violencia Familiar y de Género
Febrero 4,320,900.00
Subtotal de ministraciones 4,320,900.00
P020 / MJ030 4,320,900.00
Subtotal de programas institucionales 4,320,900.00
6 Igualdad de Género en Salud
Febrero 81,930.00
Subtotal de ministraciones 81,930.00
P020 / MJ040 81,930.00
Subtotal de programas institucionales 81,930.00

Total

20,659,314.90

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

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

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

3 Prevencién y Control de la Rickettsiosis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

4 Prevencion y Control de Dengue y Otros Vectores

Febrero 2,656,673.46
Subtotal de ministraciones 2,656,673.46

U009 / EE020 2,656,673.46
Subtotal de programas institucionales 2,656,673.46

5 Prevencion y Control del Paludismo

Febrero 1,709,770.92
Subtotal de ministraciones 1,709,770.92

U009 / EE020 1,709,770.92
Subtotal de programas institucionales 1,709,770.92

6 Eliminacién de la Oncocercosis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

7 Prevencion y Control de la Enfermedad de Chagas

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

8 Prevencién y Control de las Leishmaniasis

Febrero 85,738.02
Subtotal de ministraciones 85,738.02

U009 / EE020 85,738.02
Subtotal de programas institucionales 85,738.02

9 Prevencion y Control de la Intoxicacion por Picadura de Alacran

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00
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10 | Prevenciény Control de la Diabetes
Febrero 1,072,249.00
Subtotal de ministraciones 1,072,249.00
U008 / OB010 1,072,249.00
Subtotal de programas institucionales 1,072,249.00
11 | Prevencién y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular
Febrero 1,760,641.00
Subtotal de ministraciones 1,760,641.00
U008 / OB010 1,760,641.00
Subtotal de programas institucionales 1,760,641.00
12 | Atencién del Envejecimiento
Febrero 41,793.47
Subtotal de ministraciones 41,793.47
U008 / OB010 41,793.47
Subtotal de programas institucionales 41,793.47
13 | Prevencion, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal
Febrero 106,204.00
Subtotal de ministraciones 106,204.00
U009 / EE060 106,204.00
Subtotal de programas institucionales 106,204.00
14 | Prevencién y Control de la Tuberculosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
15 | Eliminacion de la Lepra
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
16 | Atencién de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
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17 | Prevencién de Enfermedades Diarreicas Agudas y Célera

Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
18 [ Prevencién y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total 7,433,069.87
ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 [ Vacunacién Universal

Febrero 2,607,680.00
Subtotal de ministraciones 2,607,680.00
E036 / VA010 2,607,680.00
Subtotal de programas institucionales 2,607,680.00

2 | Salud para la Infancia y la Adolescencia
Febrero 1,037,400.00
Subtotal de ministraciones 1,037,400.00
P018/1A010 440,410.00
P018/1A030 596,990.00
Subtotal de programas institucionales 1,037,400.00

3 | Cancer en la Infancia y la Adolescencia
Febrero 796,011.00
Subtotal de ministraciones 796,011.00
P018/ CC030 646,941.00
P018 / PP060 149,070.00
Subtotal de programas institucionales 796,011.00
Total 4,441,091.00
Gran total 40,996,354.77

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
1 Promocion de |a Salud y 131 Proceso Nr?)r;eorgién dede eveigtossalgg Nr%n;w%rgién dede ev?gtos salgg 128 Eventos de promocion de la salud 3
Determinantes Sociales e pron p realizados
realizados programados
” NUmero de Ferias de la salud | N0omero de Ferias de la salud Ferias de promocion de la salud realizadas
Promocién de la Salud y b - . - .
1 ] : 132 Proceso interculturales  (indigenas vy | interculturales (indigenas y 365 | que cumplen los criterios de 3
Determinantes Sociales : ) : h ! - ]
migrantes) realizadas migrantes) programadas interculturalidad (indigenas y migrantes)
Promocién de la Salud y Namero de escuelas validadas NUmero de escuelas Escuelas que cumplieron los criterios de
1 Determinantes Sociales 151 Resultado como promotoras de la salud programadas a validar como 5,064 | validacion para ser escuelas promotoras 90
promotoras de la salud de la salud
1 Promocién de la Salud y 211 Resultado y:mero d:a C:g;gzié):] eventos El:n;iir; cciigncursos ya(i\a?:\“tz(fcigﬁ 292 Actividades educativas para desarrollar 3
Determinantes Sociales - __capacita y p y competencias para el personal de salud
actualizacion realizados programados
Namero de talleres . . o
5 comunitarios para a NUmero de talle'r,es comunitarios Talleres comunitarios  para desarro!lar
1 Promoc_|on dela Sa]udy 291 Resultado promocion  de  la  salud para la promocién de la sa!gd 550,000 competenmas_,y habilidades para la vida 3,500
Determinantes Sociales dirigidos  a la oblacion dirigidos a la poblacién sobre promocion de la salud, dirigidos a la
9 P programados poblacién
realizados
- NUumero de proyectos de | NOmero de  proyectos de Investigacion operativa que permita el
Promocién de la Salud y b 7 - . . . iy c - L
1 Determinantes Sociales 5.1.5 Resultado investigacion operativa | investigacion operativa 32 | seguimiento, evaluacion y retroalimentacion 1
realizados programados de procesos del programa
NUmero de consultas Proporcién de consultas otorgadas en las
Promocién de la Salud otorgadas en los Servicios | NUmero de consultas otorgadas a SESA en las que la poblacién usuaria
1 . tud y 6.1.2 Resultado Estatales de Salud en los que | la poblacion usuaria en los 60 | presenta la Cartilla Nacional de Salud 85
Determinantes Sociales > ) o "
la poblacién usuaria presenta | Servicios Estatales de Salud (CNS) con relacion al total de consultas
la CNS otorgadas
Acuerdos de coordinacién e integracion
Promocién de la Salud y Numero de acuerdos , cumplidos del Grupo Estatal Intersectorial
1 Determinantes Sociales 711 Proceso cumplidos Namero de acuerdos generados 320 de Promocién de la Salud y Determinantes 3
Sociales
. Total de Agentes esperados de
. Numero de Agentes de Salud , i .
2 Entornos y Comunidades 111 Proceso capacitados en temas de acuerdo al nimero de pop_lacmn 100 Porcentaje de  Agentes dfa . Salud 100
Saludables salud pablica de la comunidad a certificarse capacitados en temas de salud pablica
p como promotora de la salud
Total de Procuradoras(es) de
. Numero de Procuradoras(es) | Salud esperados de acuerdo al .
2 Entornos y Comunidades 112 Proceso de Salud capacitados en |numero de poblacion de la 100 Procuradoras(es)’dg Salud capacitados en 100
Saludables P : o temas de salud publica
temas de salud publica comunidad a certificarse como
favorable a la salud
NUmero de personal de salud Nume!'o de personal de salud .
. - capacitado, responsable de la Personal de salud capacitado, responsable
Entornos y Comunidades capacitado, responsable de la Y - S L
2 Saludables 131 Proceso coordinacion y operacién del coordinacion 'y operacion del 100 | de la coordinacién y operacién del 100
Programa, programado a recibir Programa

Programa

capacitacion
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Entornos y Comunidades

Reuniones del comité estatal

Reuniones del comité estatal de

Reuniones de planeaciéon y ejecucién de

Saludables 231 Proceso de comunidades saludables | comunidades saludables 100 | acciones  del comité  estatal de 100
realizadas programadas comunidades saludables.
. Comunidades de 500 a 2500
Entornos y Comunidades 241 Resultado r?:l?itggltiide:er?iz;ggsa czosrgg habitantes programadas a 100 Comunidades de 500 a 2500 habitantes 100
Saludables o certificarse como Promotoras de certificadas como saludables
Promotoras de la Salud
la Salud
Generar espacios favorables a la salud,
que trasciendan el aspecto y caracteristicas
Entornos v Comunidades Numero de entornos | Namero de entornos fisicas, con el fin de preservar, cuidar y
Y 251 Proceso certificados como favorables a | programados a certificar como 100 | proteger la salud de los individuos, familias 100
Saludables . h
la salud favorables a la salud y 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
. . _— . . - requisitos de municipio incorporado y que
Entornos y Comunidades 312 Proceso Numerg de municipios activos Nymero total de municipios en el 20 | cumplen con el 50% de avance de las 100
Saludables en el afio afio L e
actividades del Programa Municipal de
Promocién de la Salud.
Entormnos v Comunidades NUmero de municipios con Municipios que han capacitado a su
Saludable); 3.1.3 Proceso personal del ayuntamiento | NUmero total de municipios 20 | personal en temas de Promocion de la 100
capacitado en el afio Salud y de Salud Publica
NUmero de ferias integrales de | Nimero de ferias integrales de - -
. L L Ferias integrales de promocion de la salud
Entornos y Comunidades 35.1 Proceso promocion de la salud para | promocién de la salud para 100 | para la prevencion de la violencia. en 100
Saludables e prevencion de la violencia | prevencion de la violencia P [a prev '
. espacios publicos
realizadas programadas
Reuniones con presidentes municipales de
) NUmero de reuniones de la | NOmero de reuniones de la Red la Red Estatal de Mun!C|p|os por la Salg,d,
Entornos y Comunidades d I d . ld Y | se consideran las reuniones de instalacion
Saludables 3.8.1 Proceso Red Estatal . e Municipios por | Estatal de Municipios por la 100 de la Red ylo para la elaboracion del 100
la Salud realizadas Salud programadas . -
programa anual de trabajo; de seguimiento
y de evaluacion de actividades.
) NGmero de jurisdicciones Numerp de jurisdicciones Porcen_taje de jurisdicciones sanltar_lgs
Entornos y Comunidades - ! sanitarias programadas a supervisadas para evaluar la operacion
421 Proceso sanitarias supervisadas por el . 100 100
Saludables o supervisar por el programa en y avances del programa Entornos y
programa en el afio = ]
el afio Comunidades Saludables.
Porcentaje de eventos educativos para la
Alimentacion y Actividad Ndmero de eventos | NUmero de eventos educativos promocion de la alimentacion correcta y el
. 11.1 Proceso . ) 100 . 100
Fisica educativos realizados programados consumo de agua simple potable en
diferentes entornos.
Alimentacién y Actividad NUmero de eventos | NUmero de eventos educativos Porcent_a}Je de eventos e_d_ucatlvo§ Para la
Fisica 211 Proceso educativos realizados programados 100 promocion de la actividad fisica en 100
) ) diferentes entornos
] i - . o . o NUmero de campafias educativas a nivel
A!lmentacmnyActlwdad 311 Proceso Nimero de campafias | Numero de campafias 128 | estatal de los temas prioritarios del 4
Fisica realizadas programadas
programa
Porcentaje de eventos educativos para la
. - - , . . sensibilizaciéon de la importancia de la
Alimentacién y Actividad 421 Proceso NUmero de eventos | NUmero de eventos educativos 100 | lactancia materna exclusiva como factor 100

Fisica

educativos realizados

programados

protector y la alimentacion complementaria
correcta.
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Alimentacién y Actividad NUmero de eventos | NUmero de eventos educativos Porcentaje de eventos educativos para la
3 . 5.1.1 Proceso . ; 100 | .o . . - s 100
Fisica educativos realizados programados difusion de la cultura alimentaria tradicional.
] i - Porcentaje de cursos de capacitacion de
3 /";\;lsl}wczntacmn y Actividad 6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 100 | los temas prioritarios del programa dirigido 100
al personal de salud
] i - . - . . Porcentaje de supervisiones de las
Alimentacion y Actividad Nimero de supervisiones | NUmero de supervisiones L : .
3 Fisica 711 Proceso realizadas programadas 90 actlwdadgs_de.nvgdas del programa a nivel 90
estatal y jurisdiccional
] i - NUmero de personas con Porcentaje de la poblacion que tiene
3 é;gwczntacmn y Actividad 7.2.1 Resultado habitos correctos de | Total de poblacién encuestada 10 | correctos habitos alimentarios y de 10
alimentacion y actividad fisica actividad fisica
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEMDI;:ELA}-\L INDICADOR META ESTATAL
SIN DATOS
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 de NUmero de Observatorios Estatales de
1 Seguridad Vial 1.1.1 Proceso Lesiones con acta de creacion Total de entidades federativas 19 Lesmqes con acta d_e creacion entre el total 1
de entidades federativas
Namero de Opsenatoro Estatles ce Loy o penerorcs, s e
1 Seguridad Vial 1.4.1 Proceso Lesiones que prop]orcmnan Numerp de Qbservatorlos Estatales 8 | informacién al Observatorio Nacional entre 1
semestralmente informacién al | de Lesiones instalados . .
Observatorio Nacional el nimero de Observatorios Estatales de
Lesiones instalados
Total de poblacién del grupo de edad
de 10 a 49 afios que ha recibido Total de poblacion del grupo de edad de 10
- - platicas de sensibilizacion sobre | Total de poblaciéon del grupo de a 49 afios que ha recibido platicas de
L Seguridad Vial 821 Proceso seguridad vial en las entidades | edad de 10 a 49 afios 1 sensibilizacién sobre seguridad vial en las 100
federativas entre el total de poblacion entidades federativas
del grupo de edad de 10 a 49 afios
Numero de Consejos Estatales para la NUmero de Consejos Estatales para la
1 Seguridad Vial 4.1.1 Proceso Prevencion de Accidentes | Total de entidades federativas 23 | Prevencion de Accidentes conformados 1
conformados entre el total de entidades federativas
Numero de Consejos Estatales para la Namero de Consejos Estatales para la
1 Seguridad Vial 4.2.1 Proceso Prevencion de Accidentes activos Total de entidades federativas 20 Prevencmn‘ de Acadente; activos entre el 1
total de entidades federativas
NUmero de municipios prioritarios que Namero de municipios _prioritarios gue
1 Seguridad Vial 5.1.1 Proceso aplican controles de alcoholimetria Total de municipios prioritarios 74 | aplican com(olle‘s de glqohpllmetrla entre el 2
total de municipios prioritarios
Numero de entidades federativas que (’:‘L:J:r:?;ﬁ dfonemg::ﬁ 2 f‘;’:&ﬁltglda; qgg
1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso &L:egae::?asc&gdig;sngﬁoR;ggilggor de | Total de entidades federativas 14 Urgencias Médicas en operacion entre el 1
9 P total de entidades federativas
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

It TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
SINAVE (Componente de NUumero de diagnésticos con | Nimero de diagnosticos Numero de diagnoésticos del marco analitico
2 Vigilancia por 411 Proceso reconocimiento a la competencia | programados a la competencia 3| basico con reconocimiento a la 3
Laboratorio) técnica por el InDRE técnica por el InDRE competencia técnica por el InDRE
SINAVE (Componente de I'rjdice de Desempefio del afio curso Avance Programado en el indice indice de desempefio de los diagndsticos
2 Vigilancia por 421 Proceso -Indice de Desempefio del afio or " 1 | del marco analitico basico declarados por el 2
; ] de Desempefio del afio en curso
Laboratorio) anterior LESP
SINAVE (Componente de NUmero de Diagnésticos del Marco | Nimero de Diagnésticos del Nomero de Diagnosticos del Marco
2 Vigilancia por 51.1 Resultado Analitico Bésico realizados por el | Marco Analitico Basico de la 27 Analitico Basico rea?izados or el LESP 22
Laboratorio) LESP RNLSP p
SINAVE (Componente de Numero de muestras procesadas | Nimero de muestras aceptadas Porcentaie de cobertura del  servicio
2 Vigilancia por 5.1.2 Proceso del Marco Analitico Basico en el | del Marco Analitico Basico en el 95| . ntay o - 95
. diagnostico del Marco Analitico Basico
Laboratorio) LESP LESP
Porcentaje del cumplimiento de
S.IN.AVE. (Componente de Numero de eventos de capacitacion | Nimero de eventos de capacitacion para fortalecer la cultura de
2 Vigilancia por 6.1.1 Proceso " I 100 : ) - ! 2
Laboratorio) realizados capacitacion programados calidad y blosegurl_dad en Laboratorio
Estatal de Salud Publica
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
i TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Condones distribuidos a . Mide el nimero de Condones distribuidos en el
1 Etlaf_guesta al VIH/SIDA 221 Proceso personas con VIH e ITS en Feerissct)rr:stdei e}%AaLvﬁ?? anos 60 | afio por persona con VIH e ITS que acuden a 60
Servicios Especializados. 9 ) los servicios especializados (Saih y Capasits).
Es la proporcion de personas no tratadas
Personas seropositivas no | Personas  seropositivas  no anteriormente con un recuento de linfocitos CD4
Respuesta al VIH/SIDA tratadas  anteriormente  cuyo | tratadas anteriormente que menor a 200 células/pl, con respecto a la meta
1 e ng 4.1.1 Resultado primer recuento de linfocitos CD4 | tuvieron el primer recuento de 100 | de personas no tratadas anteriormente, que 100
fue menor a 200 células/pl en | linfocitos CD4 en el afio en tuvieron un primer recuento de CD4 durante el
la SS. la 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 . de la carga viral indetectable.
1 eR%s_guesta al VIH/SIDA 4.2.1 Resultado carga viral < 50 copias en la gggg?;?agg ggltsylento en la 80 | La carga viral de los pacientes con VIH en 80
Secretaria 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 eR-f_?guesta al VIH/SIDA 4.3.1 Proceso tratamiento para la TB activa en Zgzsrgpa?r?a(é%ns-arﬁdy VIH en la 100 | TAR en la Secretaria de Salud, con respecto a 100
la 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
1 Respuesta al VIH/SIDA 51.1 Proceso Consultas de ITS de primera vez ITS de primera vez en la 100 | Secretaria de Salud (SS), a través de aumentar 100

elITS

en la Secretaria de Salud.

Secretaria de Salud.

el nimero de consultas de ITS de primera vez.
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LOO CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

It TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Proporcion de informes estatales de campafia
| Prvencnycomogel |11y [prgesg | Mimeo de omes g |NmeI0 e omes e | dels semens de sensblzacn o cneerce|
Cancer de la Mujer campafia enviados al CNEGSR entidad federativa mujer" recibidos respecto a lo programado para
el afio
1 Prevencién y Control del 421 Proceso Mujeres de 40 a 69 afios con Mrg]erraer?]aggs 40ar21 6t2miaznsz 27 Proporcion de mujeres de 40 a 69 afios que 39
Cancer de la Mujer - mastografia de tamizaje prograrm p / cuentan con deteccién con mastografia
en el afio en curso
Mujeres con resultado BIRADS . Proporciéon de mujeres con resultado anormal
Prevencion y Control del 4 y 5 en la mastografia de Total ~ de  mujeres  con en la mastografia que fueron evaluadas con
1 A . 721 Resultado o resultado BIRADS 4y 5 en la 95| . . . 95
Cancer de la Mujer tamizaje que cuentan con mastografia de tamizaie biopsia del total de mujeres con resultado de
biopsia 9 ! BIRADS 405
NUmero de consultas prenatales | Total de consultas de primera Proporcion de consultas prenata_les de primera
Salud Materna 'y de primera vez otorgadas en el | vez otorgadas sin importar vez o}orgadas durante el primer trimestre
2 Perinatal 11l Proceso primer trimestre gestacional, en | trimestre gestacional, en la 40 | gestacional, del total de consultas de primera 44
) f vez para el control prenatal en la Secretaria
la Secretaria de Salud Secretaria de Salud.
de Salud.
Numero de Posadas AME que L .
2 Sall_Jd Materna y 121 Proceso cumplen con los  requisitos Tota] de Posadas AME 100 Proporuon de Posad.a.s AME que estan 100
Perinatal ) funcionando cumpliendo con los requisitos establecidos
establecidos
NUmero de recursos humanos | Total de recursos humanos Proporcion de recursos humanos que fueron
Salud Materna y contratados para la atencién de | programados a contratar para contratados para la atencion de la salud
2 - 151 Estructura P 100 . 91
Perinatal la salud materna y neonatal, en | la atencion de la salud materna y neonatal, en la Secretaria de Salud,
la Secretaria de Salud. materna y neonatal en el afio con respecto a los programados en el afio.
Salud Materna Nimero de pruebas de tamiz Total de nacimientos en Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria
2 Perinatal y 1.7.1 Proceso neonatal metapbélico realizadas unidades de la Secretaria 80 | de Salud, que se les realiza la prueba de tamiz 99
de Salud neonatal metabélico
Numero de personal de salud Tﬁ:‘i?e E:/reslonzlede;t%l#g:f
de primer nivel de atencion, pro ramado a capacitar en Ié Proporcion de personal de salud de primer nivel
Salud Materna y capacitado en la atencion prograr p . de atencién que fueron capacitados en la
2 - 3.12 Proceso : atencion pregestacional, 100 L ; 100
Perinatal pregestacional, prenatal, parto, prenatal, parto, puerperio y atencion  pregestacional, prenatal, parto,
puerperio y emergencias emergencias obstétricas, en puerperio y emergencias obstétricas.
obstétricas =
el afio
NUmero de parteras Tot_al de parteras tradmpnales Proporcion de las parteras tradicionales,
Salud Materna y . activas en la Secretaria de . - "
2 Perinatal 3.2.2 Proceso capacitadas y evaluadas por la Salud programadas a 100 | capacitadas en atencion obstétrica y neonatal, 100
Secretaria de Salud ! o registradas en la Secretaria de Salud.
capacitar en el afio
Numero de nuevos servicios | Nimero de nuevos servicios - .
; g ] ) Corresponde al total de servicios amigables
Salud Sexual y amigables instalados para la | amigables a instalar para la ara la atencion de la salud sexual
3 Reproductiva para 3.11 Estructura atencion de la salud sexual y | atencién de la salud sexual y 292 | P . - Y 4
Adolescentes reproductiva de la poblacién | reproductiva de la poblacion reproductiva de la poblacion ~adolescente, que
se planea instalar durante el afio.
adolescente adolescente
Numero de servicios amigables | Nimero de servicios . . .
Salud Sexual y d ditacio iqabl d Servicios amigables incorporados al proceso
3 Reproductiva para 321 Estructura en proceso de acreditacion (con amigables programacos para 219 | de acreditacion (con autoevaluacion y plan de 2
Autoevaluacion 'y plan de | iniciar proceso de

Adolescentes

mejora en curso)

acreditacion.

mejora en curso)
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Salud Sexual y

Ndmero de acciones
comunitarias en salud sexual y

Acciones comunitarias en

Actividades comunitarias realizadas a través de

Reproductiva para 34.1 Proceso - . salud sexual y reproductiva 117,400 | los servicios amigables, por promotores y 720
reproductiva realizadas en el ) S : ;

Adolescentes - realizadas brigadistas juveniles
periodo
NUmero de personas | Total de personas asistentes Porcentaje de personal capacitado 'y

Salud Sexual y . o . ;

- capacitadas en temas de salud | a los cursos y talleres de sensibilizado, que acredite un aprovechamiento

Reproductiva para 4.1.1 Estructura . L 90 - - 90
sexual y reproductiva con | capacitacion en temas de mayor o igual a 8 u 80% en la evaluacion del
Adolescentes S :
calificacion mayor a 8 u 80% salud sexual y reproductiva. taller o evento
Salud Sexual y Numero de personas Total de personas . ; ” .
: . programadas para Personal de primer nivel de atencién capacitado
Reproductiva para 412 Estructura capacitadas en temas de salud . 7,200 . 120
- capacitacion en temas de en temas de salud sexual y reproductiva
Adolescentes sexual y reproductiva -
salud sexual y reproductiva.
Mujeres adolescentes usuarias ; Mujeres adolescentes con vida sexual activa,
Salud Sexual y : . Mujeres adolescentes . . .

: activas de métodos ) . que son usuarias activas de métodos
Reproductiva para 441 Resultado - . - | usuarias de un método 497,509 . . L 1,136
Adolescentes anticonceptivos en la Secretaria anticonceptivo anticonceptivos, y pertenecen a la poblacion

de Salud responsabilidad de la Secretaria de Salud
No. de usuarias nuevas de la .
o ) NUmero  programado  de
SSA: NUumero de mujeres que } . ,
. mujeres que adoptaran un Corresponde al niumero de nuevas aceptantes
e . adoptan un método A - ) P . . =
Planificacion Familiar y . . } método anticonceptivo de métodos anticonceptivos durante el afio,
- - 1.1.1 Resultado anticonceptivo por primera vez . ; 903,279 . A 3,815
Anticoncepcién A, ~ | proporcionado en unidades registradas en consulta externa (no incluye
en la institucion durante el afio o . - . . . .
. ) . | médicas de la Secretaria de oclusiones tuberias bilaterales ni vasectomias)
(incluye usuarias de condon Salud
masculino y femenino)
Numero de personas
e . NUmero de personas | programadas para ser Se refiere al porcentaje de personal capacitado
Planificacion Familiar y . = ) = > .
. L 2.31 Proceso capacitadas durante el afio en | capacitadas en el afio en 6,400 | respecto al nimero de personas a capacitar en 90
Anticoncepcion o o L] ~
temas de Planificacion Familiar. | temas de Planificacion el afio (meta)
Familiar
NGmero de hospitales de la Corresponde  al ndmero de hospitales que
. . - . atienden el mayor numero de eventos
Numero de hospitales visitados | Secretaria de Salud con s .
e . ) . obstétricos en la Secretaria de Salud que
Planificacion Familiar y y asesorados en materia de | mayor nimero de eventos ™ .
- s 6.1.1 Proceso ; . s 125 | recibieron supervisién y asesoria por parte del 1
Anticoncepcion anticoncepcion post-evento | obstétricos (Se programa al - )
P - - . nivel estatal para mejorar la cobertura y la
obstétrico durante el afio menos una visita por hospital ) - ’ s
5 calidad de los servicios de anticoncepcion post-
al afo). "
evento obstétrico.
NUmero 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,
Planificacién Familiar y 6.3.1 Estructura familiar instalados para la | familiar para la atencién de 67 hipertensiéon arterial, cancer, sobrepeso, etc.) 1
Anticoncepcion e atencion de mujeres con alto | mujeres con alto riesgo que cuentan con al menos un consultorio
riesgo obstétrico (incluye | obstétrico. (Incluye hospitales habilitado para la prestacion de servicios de
centros de salud y hospitales). con consulta externa 'y planificaciéon familiar y anticoncepcién para
centros de salud urbanos). mujeres con alto riesgo obstétrico
NUmero de mujeres de 15
NUmero de mujeres de 15 afios | afios y mas unidas en Ndmero de mujeres de 15 afios y mas unidas
Prevencién y Atencién de y mas unidas en situacién de | situacién de violencia familiar en situacion de violencia familiar y de género
la Violencia Familiar y de 2.1.2 Resultado violencia familiar y de género |y de género severa 265,227 | severa atendidas en servicios especializados 1,523
Género severa atendidas en los | programadas para su respecto del nimero de mujeres programadas
servicios especializados atencion en los servicios para su atencion.

especializados.

LT0C 9p [1qe 3p BT SoHeN

IvIOI40 OlyviId

(ug1298s epuNnbas)

10T



Prevencion y Atencion de

NUmero de grupos formados

Numero de grupos
programados para la

Ndmero de grupos formados en las unidades
esenciales de salud para la reeducacion de

la Violencia Familiar y de 24.1 Resultado para la reeducacion de victimas ) . 1,136 | . . . . ) 24
. ) - ) reeducacion de victimas de victimas de violencia de pareja con respecto a
Género de violencia de pareja. - . .
violencia de pareja. los grupos programados.
L ” . ) Ndmero de materiales de Numero de materiales de promocion y difusion
Prevencion y Atencion de Nimero de materiales de L P, . ) : A
) ; . - R promocion y difusion de una vida libre de violencia elaborados y
la Violencia Familiar y de 5.11 Proceso promocion y difusion elaborados 4| ) ) 4
. . . programados para su difundidos a la poblacién general respecto de
Género y difundidos. - o - S
elaboracion y difusion. los programados para su elaboracion y difusion.
L ” Ndmero de grupos formados | Nimero de grupos Numero de grupos formados en las unidades
Prevencién y Atencién de 2 ) L
) . L para la reeducacion de | programados para la esenciales de salud para la reeducacion de
la Violencia Familiar y de 6.2.1 Resultado ) . L 1,120 . . . 16
Género agresores de violencia de | reeducacion de agresores de agresores de violencia de pareja con respecto a
pareja. violencia de pareja. los grupos programados.
NUmero de personas victimas
L ” NUmero de personas victimas | de violacion sexual que Porcentaje de casos de violacién sexual
Prevencién y Atencion de : i ) ) ” .
) ] . de violacion sexual atendidas | acudieron para su atencién en atendidos de manera adecuada y oportuna con
la Violencia Familiar y de 7.21 Resultado . ) 100 ) s 100
Género en las unidades de salud de | las unidades de salud en las respecto a las que acudieron a los servicios de
manera adecuada y oportuna. primeras 72 y hasta 120 horas salud después del suceso.
segln corresponda.
Ndmero de actividades realizadas de promocion
. Ndamero de actividades | Nimero de actividades y difusion sobre masculinidades saludables,
Igualdad de Género en ) . ’ ) . -
Salud 141 Proceso realizadas de promocién vy | programadas a realizar de 48 | autocuidado y cuidado de la salud familiar en 2
difusion promocion y difusion los hombres con respecto a las actividades
programadas a realizar.
. - . - Numero de actividades de promocion y difusion
. Ndmero de actividades | Nimero de actividades P y
Igualdad de Género en ) L ; sobre respeto a los derechos humanos de las
2.1.1 Proceso realizadas de promocion y | programadas a realizar de 48 : i 2
Salud P - L mujeres en la atencion a la salud con respecto a
difusion promocion y difusion = )
las actividades programadas a realizar.
. NUmer: rsonal | . .
Ndmero de personal de salud umero de personal de salud Numero de personal de salud operativo
Igualdad de Género en operativo capacitado en género operativo  programado  a capacitado en género en salud, no
3.1.1 Estructura T C, capacitar en género en salud, 13,804 | U T ! 367
Salud en salud, no discriminacion y N discriminacién y derechos humanos respecto al
no discriminacién y derechos .
derechos humanos personal programado a capacitar.
humanos
NUmero de personal directivo Namero de personal dllrectlvo Numero de personal directivo capacitado en
. . . programado a capacitar en . N
Igualdad de Género en capacitado en género en salud, | género en salud, no discriminacién y derechos
3.1.2 Estructura . S género en salud, no 433 A . 5
Salud no discriminacion y derechos | 5.~ . humanos respecto al personal directivo
discriminacion 'y derechos .
humanos programado a capacitar
humanos
Numero de actividades realizadas de difusion y
. NGmero de actividades | Nimero de actividades promocién al personal de salud en materia de
Igualdad de Género en ) R . . ) ;
Salud 5.1.1 Proceso realizadas de difusion y | programadas a realizar de 48 | prevencion del hostigamiento y acoso sexual 2
promocién promocion y difusién respecto a las actividades programadas a
realizar.
Ndmero de personal directivo de los Servicios
. . N NUmero de personal directivo Estatales de Salud capacitado en materia de
Igualdad de Género en Numero de personal directivo - . )
551 Estructura . estatal programado a 480 | prevenciéon del hostigamiento y acoso sexual 20
Salud estatal capacitado . s
capacitar respecto al personal directivo programado a

capacitar
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

It TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Prevencién y Control de Dosis de vacuna antirrdbica | Dosis de vacuna antirrabica Mide la cobertura de dosis de vacuna
1 . 1.1.1 Proceso - . 95 P ) 95
la Rabia Humana aplicadas programadas a aplicar antirrabica aplicada en perros y gatos
L . . Mide la cobertura de esterilizaciones
Prevencion y Control de Numero de perros y gatos | Nomero de perros y gatos S
1 ) 3.1.1 Proceso o - 90 | quirdrgicas en perros y gatos en lugares de 90
la Rabia Humana esterilizados programados a esterilizar S
alta marginacion
Muestras de cerebros de . Mide la cobertura de muestras cerebros de
L Ndmero de personas .
Prevencién y Control de perros agresores, ferales y . ) animales agresores, enfermos y ferales que
1 . 4.1.1 Proceso | agredidas por animales 69 p - 69
la Rabia Humana sospechosos de padecer rabia . se envian al laboratorio con base en el
: ) sospechosos de rabia > ]
enviadas al laboratorio namero de personas agredidas.
i Namero de pacientes NUmero de pacientes con Mide la cobertura de enfermos con
Prevencion y Control de probables de brucelosis - o ) - )
2 la Brucelosis 3.2.1 Proceso que reciben tratamiento de probable brucelosis positivos a 100 | diagndstico probable de brucelosis que 100
] la prueba de rosa de bengala. reciben tratamiento antibiético.
primera vez.
L NUmeros de reuniones de | NOmeros de reuniones de Mide el funcionamiento trimestral de los
Prevencion y Control de g - o . L ; .
4 1.1.1 Proceso Comités Intersectoriales | Comités Intersectoriales 4 | Comités mediante el porcentaje de 4
Dengue y Otros Vectores . o .
realizadas programadas cumplimiento de reuniones programadas.
i NUmero de Semanas con . Mide la regularidad en el reporte semanal de
Prevencion y Control de = Ndimero de Semanas en el L . .
4 4.1.1 Proceso Captura de Informacién en ) 48 | actividades mediante el porcentaje de 48
Dengue y Otros Vectores periodo ] ’
Plataforma registro en Plataforma de manera trimestral
- . Mide la probabilidad trimestral de que una
. Indice de Condicibn de . . L .
Prevencion y Control de L ) Localidades prioritarias vivienda sea infestada por el vector de
4 4.3.1 Proceso Vivienda obtenido en 100 P 4
Dengue y Otros Vectores h e Programadas acuerdo a las caracteristicas de las
Localidades prioritarias L
viviendas.
a Prevencion y Control de 261 Proceso Casos nuevos de dengue Ca;c_)s nuevos de dengue 100 Mide la proporciéon de tratamiento a casos 100
Dengue y Otros Vectores tratados notificados nuevos de Dengue.
L . Lo Mide semanalmente la variacion de
Prevencion y Control de Localidades Prioritarias con ) Lo S o -
4 5.2.1 Proceso - Localidades Prioritarias 100 | indicadores entomolégicos de ovitrampas en 4
Dengue y Otros Vectores Ovitrampas . o
las Localidades Prioritarias
Prevencion y Control de NUmero de Localidades con | NOomero de Localidades de M'd.e trimestralmente el cumpllrr_uento en las
4 6.3.1 Proceso ! . . 100 | acciones de control larvario en las 4
Dengue y Otros Vectores Acciones de Control Larvario Riesgo Programadas . .
localidades de riesgo.
i Ndmero de Localidades . . Mide trimestralmente el porcentaje de
Prevencion y Control de L ) NUmero de Localidades o P, )
4 6.3.2 Proceso prioritarias con Acciones de S 100 | cumplimiento de nebulizaciéon espacial en 4
Dengue y Otros Vectores N : prioritarias Programadas ; s
Nebulizacion Espacial en UBV localidades prioritarias
Casos Probables atendidos
con acciones de Rociado Mide  trimestral el porcentaje  de
a Prevencion y Control de 6.3.3 Proceso Intradomiciliar reportados en la | Casos Probables Notificados 100 cumplimiento de atencién con rociado 100
Dengue y Otros Vectores | ~ Plataforma  de  Vigilancia | en la Plataforma del SINAVE residual intradomiciliar a casos probables
Entomoldgica y Control reportados en la Plataforma del SINAVE
Integral del Vector
) Lo Mide trimestralmente el porcentaje de
Prevencion y Control de Localidades Pnontang_s €ON |} ocalidades Intervenidas para Localidades prioritarias con encuesta y
4 6.4.1 Proceso Encuesta y  Verificacion 100 4

Dengue y Otros Vectores

Larvaria

Control Larvario

verificacion larvaria en localidades

intervenidas con Control Larvario.
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Prevencion y Control de

Unidades Entomolégicas y de

Unidades Entomoldgicas y de

Mide la  proporcion  de Unidades
Entomoldgicas y de Bioensayo funcionando

Dengue y Otros Vectores 911 Proceso Bioensayo en Funcionamiento | Bioensayo Programadas 22 con respecto a las Unidades Previstas a 1
funcionar por entidad federativa
Numero de Capacitaciones | Nomero de Capacitaciones Mide la proporcién de personal operativo aue
Prevencion y Control de con perspectiva de género que | Programadas al personal que participap epn las acgiones dep vigilan?:ia
Dengue y Otros Vectores 9.2.1 Proceso pg(thlpg en las acciones de pg(tl(:lpg en las acciones de 32 prevencion y control de la enfermedad y que 1
vigilancia, prevencién y control | vigilancia, prevencion y control se le ha brindado capacitacion
de la enfermedad. de la enfermedad. P
NUmero de capacitaciones con | Nomero de capacitaciones
perspectiva de género para la | programas al Personal de Mide la proporcion de personal de salud
Prevencion v Control de atencion y manejo clinico de | Salud que participa en la capacitado en atencion y manejo clinico de
Dengue O¥ros Vectores 13.1.1 Proceso pacientes con Dengue No | atencién y manejo clinico con 30 | pacientes con Dengue No Grave, Dengue 1
guey Grave, Dengue con Signos de | pacientes con Dengue No con Signos de Alarma y Dengue Grave con
Alarma y Dengue Grave | Grave, Dengue con Signos de perspectiva de género.
realizadas Alarma y Dengue Grave
i . Nuamero total de casos nuevos ]
Prevenuony(:ontrol del 111 Proceso Nimero de Casos nuevos de de paludismo confirmados por 100 Tratamiento oportuno a casos nhuevos de 100
Paludismo paludismo con tratamiento. : . paludismo.
microscopia.
Ndmero de mujeres Total de mujeres
Prevenuony(:ontrol del 121 Proceso embarazqdas con dlagrqutlco embarazadas con diagnéstico 100 Tratamientos op_ortur)o‘ a mujeres 100
Paludismo de paludismo que recibieron ) embarazadas con diagnéstico de paludismo
; de paludismo
tratamiento
- Total de gotas gruesas . i
PrevepuonyControl del 130 Proceso tomadas a casos probables de Total_de casos probables de 100 Porcentaje de detecuon_ oportuna de los 100
Paludismo ; paludismo reportados. casos probables de paludismo
paludismo
Numero de reuniones Reuniones realizadas del Comité Técnico
Prevencion v Control del realizadas con el Comité | Nomero de reuniones del Estatal para gestionar, gestionar, informar y
Paludismo Y 1.6.1 Proceso Técnico Estatal para la | Comité Estatal de Certificacion 4 | realizar acciones que coadyuven a la 100
Certificacion de Area Libre de | programadas. certificacion del estado como area libre de
Paludismo transmision del paludismo
r’:‘gtri}}ggziénde pu\?ci);ltl?r?tarigse Total de puestos de puestos EJsr:gea::in|16ilen?goggrgogetg(?ci(;lr;s;ajiagp:gitici:
E;?I\J/gir;%%ny(:ontrol del 211 Proceso oficiales 'y privados en vzl\t;;ézgosén Iagﬂcllcil:zlsidade)s/ 100 | oportuno de paludismo en localidades 100
localidades prioritarias privados prioritarias a través de los puestos de
e prioritarias RS - - h
visitados de forma mensual notificacion voluntarios, oficiales y privados
Numerp . de Teuniones | \imero de reuniones . . -
comunitarias programadas comunitarias realizadas para Estima la cobertura de informacion,
Prevencién y Control del 231 Proceso para la informacion, educacion lainformacion educacic')?l y 100 educacion y capacitacion sobre el paludismo 100
Paludismo )’;alUdisﬁgacgr?m%r;muni;::; capacitacién sobre paludismo gnmpl)aéser;:r?]?;%r:gdades prioritarias para el
prioritarias en comunidades prioritarias
Numero de personal de salud Total de personal de salud en Cuantifica el porcentaje del personal de
Prevencién y Control del . P = el estado  que realiza el p J P
Paludismo 3.21 Proceso capacitado en prevencion y | - iidades de prevencion y 100 salud_capacnado en prevencion y control del 100
control del paludismo . paludismo
control de paludismo
Numero de localidades | Nimero de localidades
Prevencion v Control del prioritarias  con  infestacion | prioritarias con  positividad Mide la eficacia de las acciones realizadas
y 4.1.1 Resultado larvaria menor al 1% de | larvaria mayor a 1% en los 100 | por la comunidad para la eliminacién y 100

Paludismo

caladas positivas posterior a la
intervencion comunitaria.

estudios
previos.

entomologicos

control de los criaderos de anofelinos
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Ndmero de localidades | Total de localidades Estima la cobertura de localidades
Prevencion y Control del prioritarias  trabajadas con | prioritarias a trabajar para la prioritarias trabajadas mediante la
h 5.1.1 Proceso ) : P : 100 Lo o L 100
Paludismo eliminacién de criaderos de | eliminacion de criaderos de participacion comunitaria en la eliminacion
anofelinos anofelinos de criaderos y habitats de los anofelinos
Ndmero de Localidades | Total de localidades ) i '
L L . A Estima la proporcion de localidades
Prevencion y Control del prioritarias  con uso de | prioritarias con distribucion de L
h 7.11 Proceso . . 100 | prioritarias que usan pabellones 100
Paludismo pabellones impregnados con | pabellones impregnados de ; ; -
! L ! . impregnados de insecticida
insecticidas insecticida
L Numero de brotes atendidos Mide la oportunidad en la atencién de brotes
Prevencion y Control del ) - "
Paludismo 8.1.1 Resultado en ]as primeras 24 horas a | Total de brotes notificados 100 | por paludismo [a cual debg ser en menos de 100
partir de la notificacion 24 horas a partir de la notificacion
Prevencién y Control de NdUmero de serologias | NUmero de serologias en Toma de muestra serolégica a menores de
la Enfermedad de 1.1.1 Proceso realizadas en menores de | menores de quince afios 4,704 | quince afios de edad, residentes de 150
Chagas quince afios. programadas localidades prioritarias.
Prevencion y Control de Total de localidades | Total de localidades Localidades pnontangsA Que deberan‘ ser
N ’ N ; encuestadas entomolégicamente, previos y
la Enfermedad de 1.1.2 Proceso prioritarias con estudios | prioritarias con estudios 113 N X . 2
. . . posteriores a las intervenciones de control
Chagas entomoldgicos realizados. entomolégicos programados. quimico
i Ndmero de localidades Promover el mejoramiento de las viviendas
Prevencion y Control de S o . . . S
prioritarias  con  viviendas | Nimero de localidades con con materiales de la region (encalado
la Enfermedad de 221 Proceso ! - 113 . - 2
Chagas mejoradas con  encalado | sus viviendas programadas exterior en el 20% de las viviendas), en
9 exterior localidades prioritarias
Prevencion y Control de Ndmero de localidades . . N“me“’_ de Io_ce}l_ldades_ prioritarias con
. X - Numero de localidades rociado intradomiciliar, aplicado en dos ciclos
la Enfermedad de 3.11 Proceso rociadas con insecticida . 113 ; o . 2
B programadas a rociar. en las localidades con Vvigilancia
Chagas residual -
entomologica.
Total de casos confirmados en los que se
Prevencion y Control de . ) Numero de casos confirmados ministra el tratamiento supervisado, de
Numero  de  tratamientos s . - i
la Enfermedad de 4.2.1 Proceso . con dos pruebas serol6gicas 859 | acuerdo a los lineamientos especificados en 10
supervisados. - ) ot .
Chagas distintas. el Manual de Diagnéstico y Tratamiento de la
Enfermedad de Chagas.
Realizar tamizaje serolégico para
Prevencion y Control de Numero de serologias de E. | Total de mujeres Enfermedad de Chagas a embarazadas,
la Enfermedad de 5.1.1 Proceso de Chagas realizadas a |embarazadas en el érea 769 | residentes o procedentes de areas 25
Chagas mujeres embarazadas endémica prioritaria. endémicas  prioritarias, en  cualquier
momento de la gestacion.
. . Indicador de proceso: Cuantifica el
- Numero de serologias . ]’
Prevencién y Control de " . . incremento anual en el nimero de pruebas
positivas realizadas en | Numero donantes de sangre - :
la Enfermedad de 5.2.1 Proceso . 6,025 | de tamizaje que son tomadas y confirmadas 50
donantes de sangre | doblemente reactivos P L
Chagas f serolégicamente en centros de transfusion
doblemente reactivos b
sanguinea.
Numero de evaluaciones entomolégicas que
i . ... | Nimero focos de transmision se realizaran en los estados endémicos con
Prevencion y Control de Numero focos de transmision . ) : . A
; L 111 Proceso : programados para estudio 9 | el fin de actualizar el catélogo de distribucion 1
las Leishmaniasis estudiados . . p
entomoldégico de Lutzomyias y su etologia para la toma de
decisiones.
L . ) . . Casos probables que se confirmaran
Prevencion y Control de 151 Proceso Numero de casos confirmados | Nomero de casos registrados 402 | mediante el diagnostico de laboratorio 70

las Leishmaniasis

por el laboratorio

de Leishamaniasis

anualmente.
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i Ndmero casos tratados . .
Prevencion y Control de ) . Casos a los que se les ministraran
8 las Leishmaniasis 311 Proceso izfaecri\grs]ados hasta su | Namero de casos tratados 437 tratamiento supervisado hasta su curacion 67
Detecciones de Diabetes
. . Mellitus programadas, ~que Detecciones de Diabetes Mellitus realizadas
Numero de detecciones de | corresponde al 33% de la en poblacién de 20 afios y més (corresponde
Prevencion v Control de diabetes mellitus realizadas en | poblacién de 20 afios y mas. al ??3% de la poblacion ﬁe 20 afios pmés
10 la Diabetesy 1.1.1 Proceso la poblacién de 20 afios y | Responsabilidad de la 11,358,177 res onsabilidag de la Secretaria deySaIud’ 67,469
mas, responsabilidad de la | Secretaria de Salud, restando P L '
. L restando la poblaciéon de IMSS-PROSPERA
Secretaria de Salud la poblacion de IMSS- del afio correspondiente)
PROSPERA  del  afio P
correspondiente.
Contar con los insumos suficientes que
Prevencion v Control de Total de pacientes con DM en Total de pacientes con DM en permitan evaluar de manera periddica el
10 ; Y 3.1.1 Proceso control glucémico mediante e p 336,419 | control de los pacientes con diabetes 5,108
la Diabetes i tratamiento. ] .
glucosa plasmatica o HbAlc mellitus (glucosa plasmatica en ayuno entre
70y 130 mg/l o bien, HbAlc menor a 7%)
i Numero de pacientes con DM . ) Realizar acciones para fomentar la deteccién
Prevencion y Control de A NUmero de pacientes con DM S o
10 ; 3.1.2 Proceso que al menos se le realizé una ; 336,419 | oportuna de complicaciones cronicas a 5,106
la Diabetes - A en tratamiento. . - :
valoracion de pies. través de exploracion de pie.
Nomero de UNEME's EC | Numero de UNEME's EC Garantizar que las unidades especialidades
: .~ | programadas por alinear a médicas UNEMEs EC cuenten insumos
- alineadas a la Estrategia . . f . L
Prevencion y Control de - - Estrategia Nacional para la necesarios para realizar las actividades
10 ’ 3.1.3 Estructura Nacional para la Prevencion y . 99 . ’ o 2
la Diabetes Prevencion 'y Control del correspondientes a la alineacion de la
el Control del sobrepeso, ! . A
- . Sobrepeso, obesidad y la Estrategia Nacional contra el sobrepeso,
obesidad y diabetes. ) . h
diabetes, obesidad y diabetes.
Pacientes con DM en
L | . tratamiento al que se le Fomentar la detecciébn de complicaciones
Prevencion y Control de Ndmero de pacientes con DM . P ) LS
10 la Diabetes 314 Proceso en tratamiento. programo _,al menos una 168,209 cr_omcas, a través de determinacion de 5,106
determinacion de microalbimina.
microalbuminuria
10 Prevencion y Control de 321 Resultado Nimero de GAM EC | Nomero de GAM EC 730 Impulsar la acreditacion de Grupos de Ayuda 8
la Diabetes o acreditados. programados por acreditarse. Mutua EC en el primer nivel de atencion.
Detecciones de Hipertension
NUmero de detecciones de arterial programadas, =~ que Deteccién oportuna de hipertension arterial
h = - | corresponde al 33% de la L
L Hipertension arterial > o . en la poblacion (corresponde al 33% de la
Prevencion y Control de realizadas en la poblacion de poblacion de 20 afios y mas, oblacion de 20 afios y mas, responsabilidad
11 | la Obesidad y Riesgo 111 Proceso ~ p p responsabilidad de la 11,358,177 P . y  Tesp 67,469
] 20 afios y mas, . de Secretaria de Salud, restando la
Cardiovascular o Secretaria de Salud, restando = «
responsabilidad de la -2 poblacion de IMSS-PROSPERA del afio
. la  poblacion de IMSS :
Secretaria de Salud ~ correspondiente)
Prospera del afio
correspondiente
Detecciones de Dislipidemias
programadas, que
Numero de detecciones de | corresponde al 33% de la Detecciébn  oportuna de dislipidemias,
Prevencion y Control de Dislipidemias realizadas en la | poblacién de 20 afios y mas, (corresponde al 33% “de la poblacién 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 14,312

Cardiovascular

responsabilidad de la
Secretaria de Salud

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

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

NlUmero de personal

NUmero de personal

Contratacion  del  personal  operativo,
participando en Estrategia Nacional para la
prevencion y Control del Sobrepeso, la

11 | la Obesidad y Riesgo 221 Proceso rogramado por contratar para 700 ) . . 8
; y g contratado para la ENPyCOD prog p P Obesidad y la Diabetes y que realice las
Cardiovascular la ENPyCOD .
funciones acorde a lo marcado en los
lineamientos
Control en pacientes con Hipertension
i Ndmero de pacientes con . Arterial que estén en tratamiento en el primer
Prevencion y Control de hipertensién arterial en control Total de pacientes  con nivel de atencién con cifras menores a
11 | la Obesidad y Riesgo 4.2.2 Proceso P . hipertension arterial en 545,889 . . 3,488
. con cifras menores de 140/90 ; 140/90 mmHg considerando los pacientes en
Cardiovascular tratamiento ; ; ) )
mmHg tratamiento, ingresos, reingresos, pacientes
regulares e irregulares
Detecciones realizadas de | Detecciones programadas de | . .
P o . P e P Es el nimero de detecciones de Sindromes
L sindromes geriatricos (caidas | sindromes geriatricos (caidas o
Atencion del ) ) . S . ) . S Geriatricos en sus componentes que son
12 o 6.2.2 Resultado e incontinencia urinaria) en | e incontinencia urinaria) en 20 . : ) . L 20
Envejecimiento L. - caidas e incontinencia urinaria en personas
poblacion adulta mayor no | poblacion adulta mayor no
adultas mayores no aseguradas
asegurada asegurada
Detecciones integradas | Detecciones integradas
Atencién del realizadas de Sintomatologia | programadas de Es el nimero de detecciones integradas de
12 o 6.2.4 Resultado Prostética en poblacion | Sintomatologia Prostatica en 10 | sintomatologia Prostatica en poblacién 10
Envejecimiento . o . - . ) ~ .
masculina de 45 afios y mas | poblacion masculina de 45 masculina de 45 afios y mas no aseguradas
no aseguradas afios y méas no aseguradas
Contempla la aplicacion del Esquema Basico
Prevencion, Deteccion y L . - . de Prevencion en Salud Bucal para
Actividades Preventivas | Actividades Preventivas .
13 | Control de los Problemas | 4.5.1 Resultado . 120,444,316 | preescolares 'y escolares, asi como 1,082,529
extramuros realizadas. extramuros programadas. L . L
de Salud Bucal actividades preventivas a poblacién en
general.
i ” Numero de unidades ) L
Prevencion, Deteccion y aplicativas con material | Total de unidades aplicativas Se contemplan las unidades aplicativas que
13 | Control de los Problemas | 7.4.1 Resultado P . s . p 5,119 | reciben material educativo y didactico en 23
educativo y didactico de salud | con servicio odontolégico. ;
de Salud Bucal materia de Salud Bucal.
bucal.
Prevencion, Deteccion . . S
Y Nimero de cursos de|Numero de cursos de Se contemplan los cursos de capacitacion en
13 | Control de los Problemas | 7.6.1 Resultado N ) S 64 L . 6
capacitacion realizados. capacitacion programados. las principales estrategias del programa.
de Salud Bucal
Prevencion, Deteccion y Numero de supervisiones | Nimero de  supervisiones Se contemplan las supervisiones a unidades
13 | Control de los Problemas | 8.4.1 Resultado R p p 5,119 o P i p 42
realizadas. programadas. aplicativas en la entidad.
de Salud Bucal
Numero de unidades centinela . . . )
” ” - . Total de unidades Centinela Corresponde al seguimiento del Sistema de
Prevencion, Deteccion y con seguimiento del Sistema . . T ) L .
s . . N registradas en el Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Patologias
13 | Control de los Problemas | 8.5.1 Resultado de Vigilancia Epidemiolégica |  .~. . . . 441 B 3
. Vigilancia Epidemiolégica de Bucales (SIVEPAB) en las unidades
de Salud Bucal de Patologias Bucales . - . .
Patologias Bucales en la DGE. centinela, de las 32 entidades federativas.
(SIVEPAB)
Prevencion, Deteccién y NGmero de consultas | Namero de consultas Se contempla el total de consultas de
13 | Control de los Problemas | 9.4.1 Resultado 8,669,545 | primera vez y subsecuentes del servicio 62,241

de Salud Bucal

estomatolégicas realizadas.

estomatoldgicas programadas.

estomatolégico.
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Prevencion y Control de

NUimero de eventos de

NUumero de eventos de

Eventos de capacitacion dirigidos al personal
de salud sobre la prevencion y control de la

14 . 121 Proceso capacitacion en tuberculosis | capacitacion en tuberculosis 128 ) ’ - 3
la Tuberculosis ) tuberculosis, realizados en las entidades
realizados programados ;
federativas.
Prevencion y Control de Numero de  sintomaticos | Nomero  de  sintomaéticos Deteccién de tuberculosis entre sintoméaticos
14 Y 151 Proceso ero - de 8 ero- 308,624 eelon 1,937
la Tuberculosis respiratorios identificados respiratorios programados. respiratorios
. NUmero de casos de | Nimero total de casos Iniciar tratamiento a los casos de
Prevencion y Control de . . ) . . .
14 la Tuberculosis 152 Proceso tuberculosis  ingresados  a | registrados de tuberculosis 14,108 | tuberculosis nuevos y retratamientos (total 111
tratamiento programados de casos registrados)
, NUmero de contactos menores Iniciar a contactos de pacientes de
. NUmero de contactos menores N i L -
Prevencion y Control de o . | de 5 afios de edad con terapia tuberculosis nifias y nifios menores de 5
14 . 153 Proceso de 5 afios de edad con terapia ) N 2,638 | ) ) 22
la Tuberculosis . L preventiva con isoniacida aflos de edad, terapia preventiva con
preventiva con isoniacida N
programados isoniacida (TPI).
. NUmero de esquemas
NUmero de esquemas para
.~ | programados, para personas
i personas con tuberculosis . . .
Prevencion y Control de . con tuberculosis Tratamiento de segunda linea a personas
14 . 24.1 Proceso farmacorresistente, que . 284 . . 2
la Tuberculosis . . farmacorresistente, que con tuberculosis farmacorresistente.
ingresaron al tratamiento con | . .
) . ingresaron al tratamiento con
farmacos de segunda linea. . .
farmacos de segunda linea.
i Numero de personas con VIH | Nimero de personas con VIH " . ) L
Prevencion y Control de L . . Administrar terapia preventiva con isoniacida
14 . 3.4.1 Proceso que requirieron terapia | programadas para terapia 11,421 . 122
la Tuberculosis . L ) o a personas con VIH que la requieran.
preventiva con isoniacida preventiva con isoniacida
i . . . . . . Realizacién de Vvisitas de asesoria
Prevencion y Control de Ndmero de visitas de asesoria | Nimero de visitas de asesoria . . y
14 . 51.1 Proceso o I . 854 | supervision programadas por nivel estatal a 6
la Tuberculosis y supervision realizadas y supervision programadas )
los niveles locales.
Nimero de eventos de|Numero de eventos de Numero de eventos de capacitacion
15 | Eliminacion de la Lepra 1.1.1 Proceso capacitacion de lepra | capacitacion de lepra 33 | enfocados al manejo integral de todas las 1
realizados. programados. personas afectadas por lepra.
NUimero de casos nuevos de lepra
T, Numero de casos nuevos de | Nimero de casos nuevos de encontrados de manera trimestral entre
15 | Eliminacion de la Lepra 1.21 Resultado . . 172 . . o 1
lepra diagnosticados. lepra programados. contactos de pacientes y en sintomaticos
dermatoldgicos.
Numero de baciloscopias | Nimero de  baciloscopias , . ’ .
realizadas a casos nuevos, en | programadas a casos nuevos Ndmero de baciloscopias realizadas a casos
15 | Eliminacion de la Lepra 211 Resultado } S prog . . - 2,342 | nuevos, en prevalencia y en vigilancia 29
prevalencia y en vigilancia | en prevalencia y en vigilancia )
) ) postratamiento.
postratamiento. postratamiento.
NUmero de eventos realizados | NUmero de eventos .
L . . Numero de eventos de donde se entrega
15 | Eliminacion de la Lepra 5.2.1 Proceso en donde se entregd material | programados en donde se 33 . e 1
L . . R, material de difusion de lepra.
de difusion. entreg6 material de difusion.
” . Reuniones ordinarias | Reuniones  ordinarias  del Verificar la realizaciéon de las reuniones
Atencion de Urgencias . s - - . o
i L trimestrales del Comité Estatal | Comité  Estatal para la ordinarias trimestrales del Comité Estatal
16 | Epidemiolégicas y 111 Proceso . . 128 ) N 4
Desastres para la Seguridad en Salud | Seguridad en Salud para la Seguridad en Salud durante el afio.
realizadas. programadas. Total 4 estatal (1 programada por trimestre)
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Atencion de Urgencias

Cursos de capacitacion
realizados para el personal

Cursos de capacitacion realizados por la
entidad federativa para el personal

. L involucrado en la operacion | Cursos de capacitacion . L
16 | Epidemiolégicas y 3.1.1 Proceso P L s 64 | involucrado en la operacion del programa de 2
del programa de Atencion de | programados - . . L
Desastres . . s Atencion de Urgencias Epidemioldgicas y
Urgencias Epidemiolégicas y
Desastres.
Desastres.
Atencion de Urgencias . - . . Integracion de kits de insumos vy
. S Kits de reservas estratégicas | Kits de reservas estratégicas . -
16 | Epidemioldgicas y 411 Estructura . 96 | medicamentos para la atencion de 3
integrados. programados A
Desastres emergencias en salud.
Atencion de Urgencias Total de emergencias en salud | Total de emergencias en salud Emergencias en salud atendidas con
16 | Epidemiolégicas y 51.1 Resultado (brotes y desastres) atendidas | (brotes y desastres) 95 | oportunidad (brotes y desastres en menos 95
Desastres en menos de 48 horas registradas de 48 hrs).
Supervision a las jurisdicciones sanitarias de
L . mayor riesgo y niveles locales para verificar
Atencion de Urgencias la yo eracigi’my integral del ‘r)o rama de
16 | Epidemiolégicas y 521 Proceso Supervisiones realizadas Supervisiones programadas 64 p g_ ) P _g L 3
Atencion de Urgencias Epidemioldgicas y
Desastres )
Desastres, con base en las cédulas de
supervision.
L, NUmero de personas con . ”
Prevencion y Control de . P NUumero de personas con Detecciébn oportuna de enfermedades
factores de riesgo para Asma A . - -
18 | las Enfermedades 1.1.4 Resultado EPOC  estudiadas  con factores de riesgo para asma y 45,320 | respiratorias cronicas, Asma y Enfermedad 880
Respiratorias e Influenza y . . EPOC estimadas Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC)
espirometria.
Numero de Pacientes con , A . . - )
. B . Numero de pacientes con Pacientes con diagnoéstico confirmado de
Prevencion y Control de diagnéstico de EPOC  y/o diagnéstico de EPOC ylo Asma ylo EPOC en tratamiento con
18 | las Enfermedades 1.1.5 Resultado Asma en tratamiento, por 6 9 . y- 1,981 y - 75
} . . Asma en tratamiento por seis broncodilatadores y corticoides al menos con
Respiratorias e Influenza meses minimo y cuentan con L e
. . meses minimo 6 meses de seguimiento.
espirometria de control
Prevencion y Control de Ndmero de Pacientes | Numero de Pacientes Diagnéstico confirmado de pacientes con
18 | las Enfermedades 1.1.6 Resultado identificados con EPOC con | estimados para desarrollar 5,555 | enfermedad pulmonar obstructiva crénica 110
Respiratorias e Influenza prueba de espirometria EPOC. mediante espirometria.
Nimero de pacientes con , )
> L Numero de pacientes con » L
Prevencion y Control de diagnostico de asma factores  de  riesgo /o Deteccién de casos de Asma en la poblacion
18 | las Enfermedades 1.1.7 Resultado confirmado con espirometriay | . g y 2,699 | general segun la definicion operacional de 201
) . . sintomas sugestivos de asma . - o o
Respiratorias e Influenza otras pruebas  auxiliares guias oficiales y de practica clinica.
’ o programados
diagnosticas.
NUmero de pacientes con . .
. . ) Ndmero de pacientes
sintomas  respiratorios que . BN
L, estimados con diagnéstico de ) ) . ,
Prevencion y Control de acuden a consulta por neumonia  adauirida en la Casos diagnosticados de Neumonia segun
18 | las Enfermedades 118 Resultado sintomas respiratorios agudos q 1,415 | las definiciones operacionales de NAC en 33

Respiratorias e Influenza

y son diagnosticados por NAC,
segun definiciones
operacionales.

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

mayores de 18 afios
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ROO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE | |\ DICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR EeTATal
NUmero de nifias(os) menores de un | .. o Porcentaje de cobertura de vacunacion
. ; o Niflos menores de un afio de edad
1 Vacunacion Universal 1.1.1 Resultado afio de edad con esquema completo de . 90 | con esquema completo en menores de 90
i para la Secretaria de Salud. =
vacunacion. un afio de edad
Niflas(os) de cuatro afios de edad
Dosis de vacunas de DPT en los|de acuerdo a la Distribucion Cobertura de vacunacién con DPT a
1 Vacunacién Universal 1.1.2 Resultado nifias(os) de cuatro afios registradas | Poblacional de Responsabilidad 95 | = o 95
. . nifias(os) de cuatro afios de edad.
en el SIS Institucional para la Secretaria
de Salud
Dosis aplicadas y registradas en el Total de dosis entregadas en la Logro de aplicacion de la Vacuna de
1 Vacunacion Universal 1.2.2 Proceso Sistema de Informacion en Salud del 1 ) ; 9 50 | Influenza Estacional durante el primer 50
Entidad Federativa. )
de enero al 31 de marzo de 2017 trimestre de 2017
Dosis aplicadas y registradas en el Total de dosis entregadas en la Logro de aplicaciéon de la Vacuna de
1 Vacunacién Universal 123 Proceso Sistema de Informacion en Salud del 1 Entidad Federativa 9 70 | Influenza Estacional durante el ultimo 70
de octubre al 31 de diciembre de 2017 ) trimestre de 2017
Numero de capacitaciones realizadas Tz::l)nald Ze Sg?up;mizcg:ﬁz daspa;ar Capacitaciones realizadas en el
1 Vacunacion Universal 131 Proceso del Programa de Vacunacion Universal P prog p 100 | Programa de Vacunacion Universal al 100
el Programa de Vacunacion .
a personal de salud . personal de salud involucrado.
Universal
NUmero de supervisiones realizadas al Namero de supervisiones Supervisiones realizadas del Programa
1 Vacunacion Universal 141 Proceso P - . programadas al Programa de 100 p o ) 9 100
Programa de Vacunacion Universal. - . de Vacunacion Universal.
Vacunacion Universal.
Nifias(os) de 12 a 23 meses de
Dosis de vacunas de SRP registradas edad de acuerdo a la Distribucion Cobertura de vacunacién de SRP al
1 Vacunacion Universal 151 Resultado 9 Poblacional de Responsabilidad 95 | 95
en el SIS . . afo de edad
Institucional para la Secretaria
de Salud
Nifias(os) de 6 afios de edad de
Dosis de vacunas de SRP registradas acuerdo a la Distribucion Cobertura de vacunacion con la
1 Vacunacién Universal 1.5.2 Resultado en el SIS 9 Poblacional de Responsabilidad 95 | segunda dosis de SRP a nifias(os) de 95
Institucional para la Secretaria seis afios de edad.
de Salud
. NUmero de menores de 10 afios en ~ Proporciéon de menores de 10 afios de
Salud para la Infancia - " Total de menores de 10 afos de . .
2 h 1.2.1 Proceso control nutricional por desnutricién o . 80 | edad con desnutricion o bajo peso, 100
y la Adolescencia . edad con desnutricién o bajo peso . .
bajo peso ingresados a control nutricional.
Salud para la Infancia Numero de consultas de menores de | Total de consultas de menores de Proporcion de nifios menores de 10
2 p . 1.2.2 Proceso 10 afios de edad en control nutricional | 10 afios de edad con sobrepeso- 80 | afios de edad con sobrepeso-obesidad 80
y la Adolescencia . . . s
por sobrepeso-obesidad. obesidad. ingresados a control nutricional.
Numero de Adolescentes de 10 a 10| 2% T¥ & RIARCEL 8 U o dolescentes, ndependients al motvo
i afios con deteccion de IMC o ’ .
2 Salud para la Infancia 1.3.1 Proceso y afio 2015. 80 | de consulta, deberan contar con 100

y la Adolescencia

evaluacion nutricional en el afio.
(CIM 01, CIM 02, CIM 03 y CIM 04)

(CPA 05, CPA 06, CPA 15 Y
CPA 16)

medicion del IMC y evaluacion del
estado nutricional en el expediente.

911
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Salud para la Infancia

NUmero de sesiones informativas
realizadas para personal de salud y

NUmero de sesiones informativas
programadas para personal de

El nimero de sesiones informativas

. 211 Proceso L L 70 | otorgadas a personal de salud y tutores 70
y la Adolescencia tutores en prevencion de maltrato | salud y tutores en prevencion de L : )
. A . . en prevencién de maltrato infantil.
infantil. maltrato infantil
, . . , . . Medir el numero de sesiones
Numero de Sesiones Informativas de | Nimero de Sesiones Informativas . .
. ” ) ) S - ) . informativas llevadas a cabo para
Salud para la Infancia Prevencion de Violencia, dirigidas a | de Prevencion de Violencia,
X 221 Proceso o 80 | adolescentes, madres, padres Yy/o 100
y la Adolescencia adolescentes, madres, padres vy/o | dirigidas a adolescentes, madres, ., ) .
. tutores en prevencion de violencia en
tutores realizados. padres y/o tutores programados. .
la adolescencia.
NUmero de Intervenciones de | NUmero de Intervenciones de Medir las intervenciones llevadas a
Salud para la Infancia Prevenciéon de Violencia en la | Prevencion de Violencia en la cabo de prevencion de violencia en la
. 222 Proceso . . R . 80 ) .. . 100
y la Adolescencia Adolescencia dirigidas a la familia y la | Adolescencia dirigidas a la familia y adolescencia, dirigidas a la familia y
comunidad realizadas. la comunidad programadas. la comunidad.
| . ) Numero de supervisiones ) . '
. Numero de supervisiones realizadas al Medir las supervisiones realizadas al
Salud para la Infancia -, programadas al Programa de L
. 3.1.1 Proceso Programa de Atencion para la Salud de L 90 | Programa de Atenci6n para la Salud de 100
y la Adolescencia : Atencion para la Salud de la )
la Adolescencia. ) la Adolescencia.
Adolescencia.
. . . Namero de supervisiones i -
. Ndmero de supervisiones realizadas al La proporcion de  supervisiones
Salud para la Infancia 9 programadas al Programa de . L
. 3.1.2 Proceso Programa de Atencion a la Salud de la L . 80 | realizadas al Programa de Atencién a 100
y la Adolescencia ) o Atencion a la Salud de la Infancia en : N
Infancia en el afio. o la Salud de la Infancia en el afio.
el afio.
La proporcién del personal de Salud
NUmero del personal de salud en | Total de personal de los Servicios del primer nivel de atencién en
Salud para la Infancia 411 Proceso contacto con el paciente del primer [ de Salud del primer nivel de 20 contacto con el paciente, capacitado en 20
y la Adolescencia o nivel de atencién, capacitado en temas | atencion en contacto con el temas de atencién integrada en la
de atencion integrada en la infancia. paciente. infancia en modalidad presencial o a
distancia.
NUmero de personal de salud que | Nimero de personal de salud que Medir el nimero de personal de salud
Salud para la Infancia interviene en la operacion del | interviene en la operacion del que interviene en la operacion del
. 4.1.3 Proceso L > 80 . 100
y la Adolescencia Programa de Atencion para la Salud de | Programa de Atencién para la Salud Programa de Atencion para la Salud de
la Adolescencia capacitado de la Adolescencia programado la Adolescencia capacitado
NUmero de nifios menores de cinco ) o Niflos menores de cinco afios con
) ~ S Total de menores de cinco afios de o
Salud para la Infancia afios con Enfermedad Diarreica Aguda . ) Enfermedad Diarreica Aguda que
) 511 Proceso . . : edad con Enfermedad Diarreica 98 R . 98
y la Adolescencia de primera vez que reciben tratamiento ) reciben tratamiento con Plan Ay B de
Aguda de primera vez. . .
conPlan Ay B. hidratacion.
Numero de menores de cinco afios de | Total de menores de cinco afios de Los menores de cinco afios de edad
Salud para la Infancia 512 Proceso edad con Enfermedad Diarreica Aguda | edad que acuden a consulta de 9 con Enfermedad Diarreica Aguda que 2
y la Adolescencia - de primera vez que reciben tratamiento | primera vez en el afio por reciben tratamiento con Plan C de
con Plan C. Enfermedad Diarreica Aguda. hidratacion
Numero de menores de cinco afios de ) " La proporcion de menores de cinco
. - . . Total de menores de cinco afios de o -
Salud para la Infancia edad con Infecciéon Respiratoria Aguda ) . . aflos de edad con Infeccién
5.2.1 Proceso edad con Infecciébn Respiratoria 70 70

y la Adolescencia

de primera vez que reciben tratamiento
sintomatico.

Aguda de primera vez.

Respiratoria Aguda de primera vez que
reciben tratamiento sintomatico.

LT0C 9p [1qe 3p BT SoHeN

IvIOI40 OlyviId

(ug1298s epuNnbas)

LTT



Salud para la Infancia Numero total de GAPS en operacion Medir los Grupos de Adolescentes
2 P ) 6.2.1 Proceso ) ) P Numero de GAPS programados. 80 | Promotores de la Salud (GAPS) 100
y la Adolescencia en la entidad federativa . .
operando en la entidad federativa.
Realizar las supervisiones
. - ) Namero de supervisiones programadas para los procesos de
. . NUmero de supervisiones realizadas a ’ . S .
Céncer en la Infancia y . . . programadas a unidades médicas COECIA, capacitacién, busqueda
3 X 1.1.1 Proceso unidades médicas acreditadas y R . . 0 | . . X . ., 90
la Adolescencia X R . L acreditadas y unidades médicas de intencionada, sistemas de informacion
unidades de primer nivel de atenci6n ) . . g . . L
primer nivel de atencién y difusion en el primer nivel de atencion
y en las Unidades Médicas Acreditadas
L Medir la articipacion de  las
. . T . Total de instituciones del Sector ) P P
Céncer en la Infancia y Instituciones participantes del Sector . autoridades del Sector Salud con
3 . 1.2.1 Proceso Salud con presencia en las 63 ) . . 63
la Adolescencia Salud en los COECIA . . presencia en las entidades federativas,
entidades federativas .
en las sesiones del COECIA
. . Numero de personas programadas . -
NUumero de personas capacitadas . P ) prog . Capacitar al 100% de los médicos
. . a capacitar (pediatras, médicos L . .
(pediatras, médicos generales, . pasantes de servicio social en primer
. . - . generales, pasantes de servicio . L - .
Cancer en la Infancia y pasantes de servicio social 'y . nivel de atencion, minimo 5% mas que
3 . 211 Proceso . e social 'y enfermeras) para la 90 N . o 90
la Adolescencia enfermeras) para la identificacion de | . e . . el afio anterior de médicos generales,
. . identificacion de signos y sintomas . .
signos y sintomas de sospecha de . " pediatras y enfermeras del primero y
) o . de sospecha de cancer en nifias, . .
cancer en nifias, nifios y adolescentes . segundo nivel de atencion
nifios y adolescente
, o Detectar >= a 32% de los casos en
Ndmero de menores de 18 afios o ) .
. . A . ) Total de menores de 18 afios etapas tempranas o riesgo habitual o
Céncer en la Infancia y diagnosticados con céncer en etapas | . . . .
3 . 213 Resultado - . . diagnosticados con cancer en las 32 | bajo, del total de los casos 32
la Adolescencia tempranas y riesgo habitual o bajo, en . L . . .
) i unidades médicas diagnosticados con cancer en menores
las unidades médicas o
de 18 afios
Cancer en la Infancia Numero de casos capturados en el | Total de casos registrados en el Evaluacion y andlisis de los sistemas
3 a Adolescencia y 3.1.1 Proceso Registro de Cancer en Nifios vy | Sistema del Fondo de Proteccion 100 | de informacion relacionados al cancer 99
Adolescentes contra Gastos Catastroficos en la infancia y adolescencia
Cancer en la Infancia Namero de pacientes con cancer con | Nimero de acientes Dar seguimiento a los Pacientes
3 . y 33.1 Proceso - P . . P 80 9 o . 100
la Adolescencia seguimiento diagnosticados menores de 18 afios con cancer
. . L ’ Capacitaciones programadas en o .
Céancer en la Infancia y Capacitaciones realizadas en temas de P ) prog ) Capacitaciones en temas de Sigamos
3 ) 412 Proceso . . . temas de Sigamos Aprendiendo en 100 ) . 100
la Adolescencia Sigamos Aprendiendo en el Hospital . Aprendiendo en el Hospital
el Hospital programadas
Activacion de nuevas aulas y entrega
. . Numero de Aulas programadas que de insumos programados para las
Céancer en la Infancia y , ) A ) ) )
3 . 421 Proceso NUmero de Aulas activadas deben estar funcionando al cierre 100 | Aulas de la estrategia de Sigamos 100
la Adolescencia - . X
del afio Aprendiendo en el Hospital en
entidades federativas

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia, Nimero de Linea de Accién y Numero de Actividad Generall.
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ANEXO 5

Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UT\IFIQ'II'EEII?(I)O CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UT\IT'II'EA(\:II?IOO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UFIJ\IITF/-(\:IIQIOO CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
. FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
Sustancias biolégicas
Descripcion complementaria: Reactivos y Biolégicos en general
SINAVE (C te d
2 INAVE (Componente de 5121 Ramo 12-Apoyo Federal | elaborados por el Instituto de Diagnéstico y Referencia 1.00 59,704 59,704.00
Vigilancia por Laboratorio) ) o - )
Epidemiolégicos a solicitud de los Laboratorios Estatales de Salud
Publica.
TOTAL 59,704.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
P FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE EINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
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 2,560 200,934.40
Pruebas rapidas. Prueba rapida para la determinacion cualitativa en
sangre total de anticuerpos IgG por inmunocromatografia contra el
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4111 Ramo 12-Apoyo Federal virus de la inmunodeficiencia humana Tipos 1 y 2. Estuche para 75.98 5,500 417,890.00
minimo 24 pruebas. TATC.
Descripcion complementaria: El costo y la cantidad es por prueba
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
< o o
1 | Respuesta al VIH/SIDA e ITS 5111 | Ramo 12-Apoyo Federal | SSPecificidad no menor al 98% de acuerdo con el certificado de 61.52 1,500 92,280.00

evaluacion diagnostica del Instituto de Diagnostico y Referencia
Epidemiolégicos. Requiere prueba confirmatoria. Envase para
minimo 20 pruebas.

Descripcion complementaria: El costo y la cantidad es por prueba
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Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

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

6,622.47

14

92,714.58

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

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

6,622.47

26,489.88

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

6,420

15,434,643.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

3,319.06

378

1,254,604.68

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

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

4,076.60

134

546,264.40

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Didanosina. Céapsula Con Granulos Con Capa Entérica Cada
Céapsula Con Granulos Con Capa Entérica Contiene: Didanosina
400 Mg. Envase Con 30 Cépsulas.

1,056.91

49

51,788.59

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

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

67,349.37

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

835.10

125

104,387.50

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

50

28,900.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

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

500.00

234

117,000.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

3,229.36

29,064.24

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

490.00

39

19,110.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

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

460

920,055.20

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

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

4,978.59

206

1,025,589.54

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

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

371.83

1,432

532,460.56

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

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

1,658

2,286,912.56

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

2,905

6,172,021.10

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

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

332.80

16

5,324.80

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

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

515.00

146

75,190.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.2.1.7

FPGC-Fideicomiso

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

220.00

344

75,680.00
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I . Etravirina. Tableta Cada Tableta Contiene: Etravirina 100 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso Envase Con 120 Tabletas. 5,429.27 97 526,639.19
Lopinavir-Ritonavir. Solucién Cada 100 MI Contienen: Lopinavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.21.7 FPGC-Fideicomiso 8.0 G. Ritonavir 2.0 G. Envase Frasco Ambar Con 160 Ml 1,714.00 85 145,690.00
Y Dosificador.
Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido Contiene: Raltegravir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Potésico Equivalente A 400 Mg De Raltegravir Envase Con 5,308.92 581 3,084,482.52
60 Comprimidos.
Eideicami Ritonavir. Capsula O Tableta. Cada Capsula O Tableta Contiene:
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso Ritonavir 100 Mg. Envase Con 30 Tabletas 347.96 2,118 736,979.28
P . Lamivudina. Tableta. Cada Tableta Contiene: Lamivudina 150 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso Envase Con 60 Tabletas. 584.00 73 42,632.00
g . Lopinavir-Ritonavir. Tableta. Cada Tableta Contiene: Lopinavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso 100 Mg. Ritonavir 25 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 1,100.00 73 80,300.00
g . Lopinavir-Ritonavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Lopinavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso 200 Mg. Ritonavir 50 Mg. Envase Con 120 Tabletas. 2,656.00 1,428 3,792,768.00
o . Nevirapina. Tableta. Cada Tableta Contiene: Nevirapina 200 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Envase Con 60 Tabletas. 384.16 339 130,230.24
Didanosina. Cépsula Con Granulos Con Capa Entérica Cada
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.21.7 FPGC-Fideicomiso Cépsula Con Granulos Con Capa Entérica Contiene: Didanosina 657.47 8 5,259.76
250 Mg. Envase Con 30 Capsulas.
g . Zidovudina. Cépsula Cada Céapsula Contiene: Zidovudina 100 Mg.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso Envase Con 100 Capsulas. 185.00 18 3,330.00
o . Atazanavir. Capsula Cada Céapsula Contiene: Sulfato De Atazanavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.2.1.7 FPGC-Fideicomiso Equivalente A 300 Mg De Atazanavir. Envase Con 30 Capsulas. 2,764.85 1,670 4,617,299.50
—_ : Lamivudina/Zidovudina.  Tableta Cada Tableta  Contiene:
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Lamivudina 150 Mg. Zidovudina 300 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 772.00 424 327,328.00
TOTAL 43,069,592.89
L0O0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
P FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
Emtricitabina-Tenofovir Disoproxil Fumarato. Tableta Recubierta
Prevencion y Atencién de la Cada Tableta Recubierta Contiene: Tenofovir Disoproxil Fumarato
5 : : P p 7.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal | 300 Mg Equivalente A 245 Mg De Tenofovir Disoproxil. Emtricitabina 2,124.62 10 21,246.20
Violencia Familiar y de Género 200 Mg. Envase Con 30 Tabletas Recubiertas.
Descripcion complementaria: Truvada Adultos
Prevencion v Atencion de la Lopinavir-Ritonavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Lopinavir
5 : clon y At P 7211 Ramo 12-Apoyo Federal | 200 Mg. Ritonavir 50 Mg. Envase Con 120 Tabletas. 2,656.00 10 26,560.00
Violencia Familiar y de Género NP .
Descripcion complementaria: Kaletra Adultos
Prevencion y Atencién de la Lamivudina. Solucién Cada 100 MI Contienen: Lamivudina 1 G.
5 Violencia Familiar y de Género 7211 Ramo 12-Apoyo Federal Envasg C_f)n 240 MY D03|lf|c.ador. ) 835.10 3 2,505.30
Descripcion complementaria:3TC (Menores de 9 afios)
Prevencion v Atencion de la Lopinavir-Ritonavir. Tableta. Cada Tableta Contiene: Lopinavir
5 : clon y At P 7211 Ramo 12-Apoyo Federal | 100 Mg. Ritonavir 25 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 1,100.00 20 22,000.00
Violencia Familiar y de Género 2 o <
Descripcion complementaria: Kaletra (Menores de 9 a 15 afios)
P i6n v Atencién de | Lopinavir-Ritonavir. Solucién Cada 100 MI Contienen: Lopinavir 8.0 G.
5 revencion y £encion de 'a 7.21.1 | 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 L - ~
Descripciéon complementaria: Kaletra (Menores de 9 afios)
TOTAL 82,595.50
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O00 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

q FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE EINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO | CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
Prevencion y Control Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.l., Penicilina G Benzatinica
1 de la Rabia Humana 3111 Ramo 12-Apoyo Federal 100,000 U.I., Dihidroestreptomicina base 200 mg., C.b.p. 1 ml. Frasco con 100 ml. 398.00 10 3,980.00
Prevencion y Control g Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
1 de la Rabia Humana 3111 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Frasco con producto liofilizado y 5 ml de diluyente 215.00 98 21,070.00
Prevencion y Control ~ Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario)
1 de la Rabia Humana 3111 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Frasco con 25 ml 99.41 39 3,876.99
Rifampicina. Suspension Oral Cada 5 MI Contienen: Rifampicina 100 Mg. Envase
Prevencién y Control g Con 120 MI'Y Dosificador.
2 de la Brucelosis 3211 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Antibiético de inicio de pacientes probables de 60.00 8 480.00
brucelosis
Prevencion y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Larvicida Biorracional al 7.48% en cajas con 34,617.00 12 415,404.00
Vectores 4,000 tabletas
Prevencién y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Larvicida microbiano BTl al 37.4% en granulos 18,100.00 6 108,600.00
Vectores dispersables, cajas con 24 tarros de 500 gramos
Prevencion y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 9.34% en 18,100.00 6 108,600.00
Vectores tambos de 200 litros
Prevencion y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado al 49% concentrado 20,100.00 70 1,407,000.00
Vectores emulsionable en caja con 12 litros
Prevencion y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado en base oleosa al 159,401.00 22 3,506,822.00
Vectores 13.624% en tambos de 208 litros
Prevencion y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida Organofosforado al 40 o0 41% base agua 17,900.00 18 322,200.00
Vectores en bidones de 20 litros
Prevencién y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 80% cufiete de 25 kg con 45,400.00 20 908,000.00
Vectores 200 sobres de 125 gramos cada uno
Prevencion y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 70% en cufietes de 4.5 kg 19,238.00 21 403,998.00
Vectores con 180 sobres de 25 gramos
Prevencién y Control Plaguicidas (insecticidas)
4 de Dengue y Otros 6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado al 28.16% microen 23,980.00 22 527,560.00
Vectores Capsulado en caja con 12 litros
Tiras reactivas. Tira Reactiva. Para determinacion de glucosa en sangre capilar
Prevencién v Control con limite de medicién en glucémetro hasta 500 o 600 mg/dl. Con membrana
10 de la Diabet)és 1.1.1.3 Anexo IV-Apoyo Federal | hidrofilica impregnada con activante quimico: glucosa oxidasa, con reductor e 11.58 190,000 2,200,200.00
indicador o glucosa deshidrogenasa. Para la determinacién de glucosa. Envase
con 25, 50 0 100 tiras. TATC.
Prevencién v Control Prueba en tira reactiva, cartucho o cubeta de reaccion descartable, para la
10 de la Diabet)és 3111 Anexo IV-Apoyo Federal | determinacion cuantitativa de hemoglobina glucosilada fraccion Alc en sangre 312.04 13,000 4,056,520.00
capilar venosa. Caja con 10 0 20 pruebas.
Prevencion v Control Tiras reactivas. Tira reactiva para la determinacion semicuantitativa de
10 de la Diabetés 3.14.1 Anexo IV-Apoyo Federal | microalblmina en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un tiempo aproximado 35.06 3,000 105,180.00
de un minuto. Tubo con 25, 30 o 50 tiras reactivas. RTC y/o TA
Prevencion y Control Tiras reactivas. Tira reactiva para la determinacion semicuantitativa de
11 de la Obesidad y 1.1.21 Anexo IV-Apoyo Federal | microalblmina en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un tiempo aproximado 35.06 3,000 105,180.00

Riesgo Cardiovascular

de un minuto. Tubo con 25, 30 o 50 tiras reactivas. RTC y/o TA
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Prevencién y Control

Tiras reactivas para determinacion cuantitativa de perfil de lipidos (para ser
utilizadas en equipo portatil para la determinacion cuantitativa de colesterol total,

11 | de la Obesidad y 1121 Anexo IV-Apoyo Federal Mg L 387.15 12,000 4,645,800.00
Riesgo Cardiovascular ;:_olesterol_HDL, colesterol LDL, triglicéridos) presentacion: frasco con 10, 15 o 25
iras reactivas.
Prevencion y Control ~ Antibidticos (substancias y productos farmacéuticos)
141 dela Tuberculosis 24.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Acido para amino salicilico, PAS sobre con 4 g 28.00 667 18,676.00
Prevencion y Control ~ Kanamicina. Solucién Inyectable Cada Frasco Ampula Contiene: Sulfato De
14 | de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal | onamicina 1 G, Envase Con Un Frasco Ampula. 47.20 70 3,304.00
Prevencion y Control g Antibioticos (substancias y productos farmacéuticos)
141 de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Levofloxacino, tableta de 250 mg 124 3,120 3,868.80
Prevencion v Control Amikacina. Solucion Inyectable. Cada Ampolleta O Frasco Ampula Contiene:
14 | 4ela Tubergulosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal | Sulfato De Amikacina Equivalente A 500 Mg De Amikacina. Envase Con 1 4.00 1,560 6,240.00
Ampolleta O Frasco Ampula Con 2 MI.
Prevencion y Control ; Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Protionamida tabletas de 250 mg 248 6,500 16,120.00
Prevencién y Control g Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
141 de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Cicloserina, capsulas de 250 mg 701 14,040 98,420.40
Prevencién y Control _ Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14| dela Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Pirazinamida, tabletas de 400 mg 047 24,555 1154085
Prevencién y Control g Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 | dela Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Etambutol, tabletas de 400 mg 085 18,720 15,912.00
Prevencion y Control g Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14| de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Clofazimina, tabletas de 100 mg 21.90 860 18,834.00
Prevencion y Control ~ Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
141 dela Tuberculosis 24.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Linezolid, tableta de 600 mg 30.42 2,558 77.814.36
Prevencién v Control Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 y Lor 2411 Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria:  Amoxicilina Acido clavulanico, capsula de 2.81 624 1,753.44
de la Tuberculosis 875/125 mg
Prevencion y Control ~ Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
141 dela Tuberculosis 24.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg 038 1,204 457.52
Prevencion y Control ~ Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14| de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Moxifloxacino tableta de 400 mg 15.05 1620 24,381.00
Prevencion y Control ~ Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
141 dela Tuberculosis 24.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Capreomicina 1 g, vial con polvo para inyectar 94.00 420 39,480.00
Prevencion y Control _ Isoniazida Y Rifampicina. Tableta Recubierta Cada Tableta Recubierta Contiene:
14| dela Tuberculosis 1521 Anexo [V-Apoyo Federal Isoniazida 400 Mg. Rifampicina 300 Mg. Envase Con 90 Tabletas Recubiertas. 550.00 150 82,500.00
Prevencion v Control Isoniazida, Rifampicina, Pirazinamida, Etambutol. Tableta Cada Tableta Contiene:
14 | 4ela Tubergulosis 1521 Anexo IV-Apoyo Federal | Isoniazida 75 Mg. Rifampicina 150 Mg. Pirazinamida 400 Mg. Clorhidrato De 790.00 150 118,500.00
Etambutol 300 Mg. Envase Con 240 Tabletas.
TOTAL 19,388,273.36
ROO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA ‘ iNDICE ‘ FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO NV CANTIDAD ‘ TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
Gran total 62,600,165.75

INDICE: Representado por: Namero de Estrategia, Nimero de Linea de Accion, Nimero de Actividad General y Namero 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 "LA ENTIDAD" con motivo del presente convenio, se colocan solo para efectos de la evaluacion de la eficiencia y eficacia de
“LOS PROGRAMAS”.

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

144"

CNPSS
FPGC
: proresppo, | SMSXU | AP0
APORTACION .
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FéggggL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL (PRESUPUESTO APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
No. PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG EINSUMOS) | prUEBAS DE TOTAL
ACCION LABORATORIO
eSS
FINANCIEROS | |\ /110 Fassa . p | RECURSOS | RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO Fasaa .G |FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
Promocion de la
1 |Saludy 0.00 0.00 0.00| 2,316,060.00 0.00 0.00| 2,316,060.00 0.00 0.00 0.00| 2,316,060.00
Determinantes
Sociales
Entornos y
2 | Comunidades 201,173.00 0.00| 201,173.00 705,936.24 0.00 0.00| 705,936.24 0.00 0.00 0.00| 907,109.24
Saludables
Alimentacion y
3 | Actividad Fisica 5,600,000.00 0.00| 5,600,000.00| 2,465,876.00 0.00 0.00| 2,465,876.00 0.00 0.00 0.00| 8,065,876.00
Total: 5,801,173.00 0.00| 5,801,173.00| 5,487,872.24 0.00 0.00| 5,487,872.24 0.00 0.00 0.00|11,289,045.24
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 |Salud Mental 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total: 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 |Seguridad Vial 655,000.00 0.00|  655,000.00 655,000.00 0.00 0.00|  655,000.00 0.00 0.00 0.00| 1,310,000.00
Prevencion de
2 gﬁﬁgfsmes en 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Vulnerables
Total: 655,000.00 0.00|  655,000.00 655,000.00 0.00 0.00| 655,000.00 0.00 0.00 0.00| 1,310,000.00
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CNPSS

FPGC
: proRESPRO, | SMSXX! | ATOXS
APORTACION ) APOYO
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO ApOYO. INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL | oo UPUESTO APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
No- | PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL | "conseg | EINSUMOS) | pruggaspe | 'OTA
ACCION LABORATORIO
RECURSOS FINANGIEROS
FINANCIEROS | |11 FASSA.p | RECURSOS | RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FAssa . ¢ | FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS| FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional
1 |de vigilancia 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Epidemiolégica
SINAVE
(Componente de
2 |Vigiancia por 2,006,706.00| 59,704.00| 2,066,410.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 2,066,410.00
Laboratorio)
Total: 2,006,706.00| 59,704.00( 2,066,410.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 2,066,410.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 Sf:/"S“IeDS/:aeB‘I'TS 0.00| 711,104.40| 711,104.40| 2,240,702.52| 3,854,348.00 0.00| 6,095,050.52 845,049.00 0.00| 46,691,793.13 | 54,342,997.05
Total: 0.00| 711,204.40 711,104.40| 2,240,702.52| 3,854,348.00 0.00| 6,095,050.52 845,049.00 0.00| 46,691,793.13]54,342,997.05
LOO0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
Prevencion y
1 gggggr' gz'la 3,128,143.18 0.00| 3,128,143.18 296,200.00 0.00 0.00| 296,200.00 896,458.00 0.00 0.00| 4,320,801.18
Mujer
2 ﬁg'r‘i‘:a{‘glatemay 10,272,859.20 0.00(10,272,859.20 85,975.00 0.00 0.00 85,975.00| 4,299,490.00 0.00 0.00(14,658,324.20
Salud Sexual y
3 E;go‘juc“"a 1,345,311.00 0.00| 1,345,311.00 0.00 0.00 0.00 0.00 79,550.00 0.00 0.00| 1,424,861.00
Adolescentes
Planificacion
4 |Familiary 1,510,171.52 0.00| 1,510,171.52 0.00 0.00 0.00 0.00 166,791.94 0.00 0.00| 1,676,963.46
Anticoncepcion
Prevencion y
5 |Atenciondela 4,320,900.00| 82,595.50| 4,403,495.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 4,403,495.50
Violencia Familiar
y de Género
Igualdad de
6 | Genero en Salud 81,930.00 0.00 81,930.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 81,930.00
Total: 20,659,314.90|  82,595.50(20,741,910.40 382,175.00 0.00 0.00| 382,175.00| 5,442,289.94 0.00 0.00( 26,566,375.34
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CNPSS
FPGC
: proresepo, | SUSXN | ATERAL
APORTACION ) APOYO
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL (PRESUPUESTO APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
No- | PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL | "conseg | EINSUMOS) | pruggaspe | 'OTA
ACCION LABORATORIO
eSS,
FINANCIEROS INSUMOS FASSA - P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA - C FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencién y 0.00 28,926.99 28,926.99| 4,275,018.60 0.00 0.00| 4,275,018.60 170,735.00 0.00 0.00( 4,474,680.59
1 |(Control de la
Rabia Humana
Prevencion y 0.00 480.00 480.00 0.00 0.00 0.00 0.00 49,279.45 0.00 0.00 49,759.45
2 |(Control de la
Brucelosis
Prevencién y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,647.40 0.00 0.00 2,647.40
3 |Control de Ila
Rickettsiosis
Prevencion y 2,656,673.46| 7,708,184.00| 10,364,857.46 3,261,321.18 0.00 0.00| 3,261,321.18 2,222,015.00 0.00 0.00]15,848,193.64
a Control de
Dengue y Otros
Vectores
Prevencion y 1,709,770.92 0.00| 1,709,770.92 2,159,327.50 0.00 0.00| 2,159,327.50 1,501,942.00 0.00 0.00| 5,371,040.42
5 [Control del
Paludismo
6 Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Prevencion y 0.00 0.00 0.00( 1,055,686.97 0.00 0.00| 1,055,686.97 239,517.00 0.00 0.00( 1,295,203.97
7 Control de la
Enfermedad de
Chagas
Prevencion y 85,738.02 0.00 85,738.02 54,615.61 0.00 0.00 54,615.61 199,771.00 0.00 0.00 340,124.63
8 |Control de las
Leishmaniasis
Prevencién y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Control de la
9 |Intoxicacién por
Picadura de
Alacran
Prevencién y| 1,072,249.00 0.00| 1,072,249.00 875,000.00 0.00 0.00 875,000.00( 10,210,970.60 0.00 0.00(12,158,219.60
10 |Control de la
Diabetes
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CNPSS

FPGC
: eromEsero, | NN | RS
APORTACION )
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FéggggL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL (PRESUPUESTO APOYO

RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL

No- | PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL | "conseg | EINSUMOS) | pruggaspe | 'OTA
ACCION LABORATORIO
RECURSOS FINANCIEROS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA - P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA - C FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA

Prevencion y 1,760,641.00 0.00( 1,760,641.00 1,833,956.76 0.00 0.00| 1,833,956.76| 5,166,168.96 0.00 0.00| 8,760,766.72

Control de la
11 |Obesidad y

Riesgo

Cardiovascular
12 Atencion del 41,793.47 0.00 41,793.47 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 41,793.47

Envejecimiento

Prevencion, 106,204.00 0.00 106,204.00( 4,003,878.50 0.00 0.00| 4,003,878.50| 3,046,069.20 0.00 0.00| 7,156,151.70

Deteccién y
13 | Control de los

Problemas de

Salud Bucal

Prevencion y 0.00( 336,802.37 336,802.37 1,077,752.86 0.00 0.00( 1,077,752.86| 1,340,921.32 0.00 0.00| 2,755,476.55
14 | Control de la

Tuberculosis
15 Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00 296,385.00 0.00 0.00 296,385.00 0.00 0.00 0.00 296,385.00

Lepra

Atencion de 0.00 0.00 0.00 376,720.79 0.00 0.00 376,720.79 0.00 0.00 0.00 376,720.79
16 Urgencgs, .

Epidemiolégicas

y Desastres

Prevencion de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

Enfermedades
17 . .

Diarreicas

Agudas y Colera

Prevencion y 0.00 0.00 0.00 792,844.00 0.00 0.00 792,844.00 552,403.38 0.00 0.00| 1,345,247.38

Control de las
18 |Enfermedades

Respiratorias e

Influenza

Total: 7,433,069.87 | 8,074,393.36 | 15,507,463.23| 20,062,507.77 0.00 0.00]20,062,507.77| 24,702,440.31 0.00 0.00(60,272,411.31
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CNPSS
FPGC
: proRESPRO, | SMSXX! | ATOXS
APORTACION ,
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FéggggL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL | ooc < pUESTO APOYO
RESPONSABLE/ INSUMOS Y FEDERAL
No- | PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL | "conseg | EINSUMOS) | pruggaspe | 'OTA
ACCION LABORATORIO
RECURSOS FINANGIEROS
FINANCIEROS | |/ 110 FASSA . p | RECURSOS | RECURSOS RECURSOS | RECURSOS RECURSOS
CASSCO FAssa .G | FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
ROO CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA

1 \éﬁfyeﬁggzon 2,607,680.00 0.00| 2,607,680.00| 16,087,672.20 0.00 0.00(16,087,672.20|  973,000.00 0.00 0.00(19,668,352.20
Salud para la

2 |infanciay la 1,037,400.00 0.00| 1,037,400.00| 17,924,809.45 0.00 0.00|17,924,809.45 28,466.00 0.00 0.00|18,990,675.45
Adolescencia
Céncer en la

3 |infanciay la 796,011.00 0.00| 796,011.00| 2,568,423.60 0.00 0.00| 2,568,423.60 0.00 0.00 0.00| 3,364,434.60
Adolescencia

Total: 4,441,091.00 0.00| 4,441,091.00| 36,580,905.25 0.00 0.00[36,580,905.25| 1,001,466.00 0.00 0.00] 42,023,462.25

Gran Total: 40,996,354.77| 8,927,797.26|49,924,152.03| 65,409,162.78 3,854.348.00| o.oo| 69,263,510.78| 31,991,245.25 0.00| 46,691,793.13|197,870,701.19

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 Mddulo 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 Promocién de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de Promocién de la
Salud, Eduardo Jaramillo Navarrete.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitlahuac Ruiz Matus.- Rlbrica.- La Secretaria Técnica del Consejo
Nacional de Salud Mental, Maria Virginia Gonzalez Torres.- Rubrica.- 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 Gonzéalez Roldan.- Rubrica.- La Directora General del Centro
Nacional para la Prevencioén y el Control del VIH/SIDA, Patricia Estela Uribe Zufiiga.- Rabrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y
la Adolescencia, Juan Luis Gerardo Duran Arenas.- Ribrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General del Instituto de Servicios Descentralizados
de Salud Publica del Estado de Campeche, Alvaro Emilio Arceo Ortiz.- Rubrica.- La Secretaria de la Contraloria, Laura Luna Garcia.- Rabrica.- La Secretaria
de Finanzas, América del Carmen Azar Pérez.- Rubrica.
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