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SECRETARIA DE SALUD

CONVENIO Modificatorio al Convenio Especifico en materia de ministracion de subsidios para el
fortalecimiento de acciones de salud piblica en las entidades federativas, que celebran la Secretaria de Salud
y el Estado de Tabasco.

CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA
EL FORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, SUSCRITO EL 2 DE
ENERO DE 2018, 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; EL DR. ARTURO GARCIA CRUZ,
SECRETARIO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; EL DR. EDUARDO
PESQUEIRA VILLEGAS, 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 LIBRE Y SOBERANO DE TABASCO, A QUIEN
EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA "EL EJECUTIVO ESTATAL", REPRESENTADO POR EL DR. ROMMEL FRANZ
CERNA LEEDER, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE
TABASCO, Y EL LIC. AMET RAMOS TROCONIS, SECRETARIO DE PLANEACION Y FINANZAS, A LAS QUE AL
ACTUAR DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES’, CONFORME A LOS ANTECEDENTES,
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. Con fecha 2 de enero de 2018, “LA SECRETARIA” y "EL EJECUTIVO ESTATAL" celebraron el
CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO
DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, con el objeto de ministrar
recursos presupuestarios federales, en caracter de subsidios, asi como insumos federales a "EL EJECUTIVO
ESTATAL", para coordinar su participacién con “LA SECRETARIA”, en términos de los articulos 9 y 13,
apartado B de la Ley General de Salud, en la ejecucion de los 36 Programas de Accion Especificos a cargo de
la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS”, que
comprende la realizacion de intervenciones y el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de permitir
a “EL EJECUTIVO ESTATAL”, su adecuada instrumentacion, asi como fortalecer la integralidad de las
acciones de prevencion y promocion de la salud, documento que en adelante se denominara “CONVENIO
PRINCIPAL”.

Il. Que en la Clausula DECIMA TERCERA, denominada MODIFICACIONES AL CONVENIO, del
“CONVENIO PRINCIPAL", las partes acordaron lo que a la letra dice: “... 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 érgano de
difusion oficial de “EL EJECUTIVO ESTATAL”. “LAS PARTES” han determinado, derivado del comportamiento
del gasto observado por las unidades administrativas y O6rganos desconcentrados a cargo de
“LOS PROGRAMAS”, madificar el “CONVENIO PRINCIPAL”, con la finalidad de ajustar los montos de los
recursos presupuestarios federales y/o insumos federales ministrados a “EL EJECUTIVO ESTATAL” en
términos de lo estipulado en el presente instrumento.

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:
I.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL".
Il. "EL EJECUTIVO ESTATAL" declara que:
I1.1. Se reproduce y ratifica la declaracion 1 inserta en el “CONVENIO PRINCIPAL”.
lll. “LAS PARTES” declaran que:

lll.1. Se reconocen mutuamente el caracter y las facultades con las que comparecen a la celebracion del
presente instrumento.

lll.2. Estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio Modificatorio, de conformidad con los términos y
condiciones que se estipulan en el mismo, al tenor de las siguientes:
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CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El presente instrumento tiene por objeto eliminar la declaraciéon 5 del Apartado II.
“EL EJECUTIVO ESTATAL”; modificar las declaraciones 2, 3 y 4 del Apartado Il. “EL EJECUTIVO ESTATAL”;
las clausulas Primera, en lo que respecta a la Tabla de su parrafo tercero; Segunda, parrafos primero,
segundo y sexto; los Anexos 2, 3, 4, 5y el Apéndice del “CONVENIO PRINCIPAL”, para quedar como sigue:

“EL EJECUTIVO ESTATAL” declara que:

1.
2.

Que el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud del Estado de Tabasco,
asiste a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 51 fraccion I, de la
Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco, 5 fraccion VIII, 12 fraccion IX 'y 21 y el
numeral 32 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Tabasco, que tiene entre otras
atribuciones la del estudio tramite y resolucion de los asuntos competencia de la secretaria, asi como
el ejercicio que determinen las disposiciones legales aplicable conforme a los articulos 8 y 9 del
reglamento interior de la Secretaria de Salud y el articulo 10 de la Ley de Salud del Estado
de Tabasco. Asi como los numerales 1, 2, 9, 10 fraccion Xll del Decreto de creacion 213 de los
Servicios de Salud del Estado de Tabasco de fecha 18 de Febrero de 1997 cargo que queda
debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se adjunta al presente convenio.

Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son
proponer, coordinar y supervisar la politica en materia de asistencia social, apoyar los programas de
Servicios de Salud, Atencion Médica Social, Prevencion de Enfermedades y poner en vigor las
medidas necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros
dafos a la salud, de conformidad con lo establecido en los articulos 2, 4, 5, 6, 31 y 32 de la Ley de
Salud del Estado de Tabasco y en base a los articulos 1, 2, 3, 9y 13 de la Ley General de Salud.

Que para los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su domicilio el
ubicado en Avenida Paseo Tabasco No. 1504 Centro Administrativo de Gobierno, Tabasco 2000,
Villahermosa, Tabasco, C.P. 86035.

PRIMERA. OBJETO.- ...

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
Pesos
No UNIDAD RESPONSABLE/ :;Q\éERAD;: RECURSOS ( )
" | PROGRAMA DE ACCION INSUMOS
PRESUPUESTARIO | PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 Promocién de la Salud y 0.00 0.00 0.00
Determinantes Sociales
5 Entornos y Comunidades | P018 666,400.00 0.00 666,400.00
Saludables
3 Alimentacién y Actividad | U008 1,500,000.00 0.00 1,500,000.00
Fisica
Subtotal 2,166,400.00 0.00 2,166,400.00
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 555,000.00 0.00 555,000.00
9 Prevencion de Accidentes | PO18 200,000.00 0.00 200,000.00
en Grupos Vulnerables
Subtotal 755,000.00 0.00 755,000.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

1 Sistema Nacional de U009 1,461,787.00 0.00 1,461,787.00
Vigilancia Epidemioldgica
2 SINAVE (Componente de P018, U009 1,716,534.00 72,902.00 1,789,436.00
Vigilancia por Laboratorio)
Subtotal 3,178,321.00 72,902.00 3,251,223.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 Respuesta al VIH/SIDA e P016 550,000.00 | 3,495,053.50 4,045,053.50
ITS
Subtotal 550,000.00 | 3,495,053.50 4,045,053.50
L0O0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Prevencion y Control del P020 10,913,671.00 | 23,504,896.00 34,418,567.00
Cancer de la Mujer
2 | Salud Materna y Perinatal P020 9,321,581.67 0.00 9,321,581.67
Salud Sexual y P020 3,928,304.00 0.00 3,928,304.00
3 | Reproductiva para
Adolescentes
4 Planificacion Familiar y P020 2,694,467.38 0.00 2,694,467.38
Anticoncepcién
Prevencion y Atencion de P020 4,449,997.00 78,917.44 4,528,914.44
5 [ la Violencia Familiar y de
Género
6 Igualdad de Género en P020 663,838.00 0.00 663,838.00
Salud
Subtotal 31,971,859.05 | 23,583,813.44 [ 55,555,672.49
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 Prevencion y Control de la | P018, U009 15,630.00 21,893.30 37,523.30
Rabia Humana
5 Prevencion y Control de la 0.00 0.00 0.00
Brucelosis
3 Prevencion y Control de la 0.00 0.00 0.00
Rickettsiosis
4 Prevencion y Control de U009 3,083,000.00 | 10,196,146.00 13,279,146.00
Dengue y Otros Vectores
5 Prevencion y Control del U009 653,484.00 0.00 653,484.00
Paludismo
6 Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
7 Prevencion y Control de la 0.00 0.00 0.00
Enfermedad de Chagas
8 Prevencion y Control de las 0.00 0.00 0.00
Leishmaniasis
Prevencion y Control de la 0.00 0.00 0.00
9 | Intoxicacion por Picadura
de Alacran
10 Prevencion y Control de la | U008 992,222.99 0.00 992,222.99
Diabetes
Prevencion y Control de la | U008 1,634,520.00 0.00 1,634,520.00
11 | Obesidad y Riesgo

Cardiovascular
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12 Atencion del 0.00 0.00 0.00
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y U009 101,595.00 0.00 101,595.00

13 | Control de los Problemas
de Salud Bucal

Prevencion y Control de la | PO18 0.00 502,001.48 502,001.48

14 Tuberculosis
15 | Eliminacién de la Lepra 0.00 0.00 0.00
Atencion de Urgencias 0.00 0.00 0.00
16 | Epidemioldgicas y
Desastres
Prevencion de U009 136,940.62 0.00 136,940.62

17 | Enfermedades Diarreicas
Agudas y Colera
Prevencion y Control de las | U009 10,000.00 0.00 10,000.00
18 | Enfermedades
Respiratorias e Influenza

Subtotal 6,627,392.61 | 10,720,040.78 17,347,433.39
R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
1 | Vacunacion Universal E036 3,863,160.00 | 58,671,762.80 62,534,922.80
2 Salud para la Infancia y la P018 925,310.00 0.00 925,310.00
Adolescencia
3 Cancer en la Infancia y la P018 589,185.00 0.00 589,185.00
Adolescencia
Subtotal 5,377,655.00 | 58,671,762.80 64,049,417.80
Total de recursos federales a
ministrar a "EL EJECUTIVO 50,626,627.66 | 96,543,572.52 | 147,170,200.18
ESTATAL"

SEGUNDA. MINISTRACION.- Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento,
“LA SECRETARIA”, con cargo a su presupuesto, ministrara a “EL EJECUTIVO ESTATAL” recursos federales
con el caracter de subsidios, hasta por la cantidad de $147,170,200.18 (CIENTO CUARENTA Y SIETE
MILLONES CIENTO SETENTA MIL DOSCIENTOS PESOS 18/100 M.N.), para la realizacion de las
intervenciones y el cumplimiento de las metas que contemplan "LOS PROGRAMAS".

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $50,626,627.66 (CINCUENTA MILLONES
SEISCIENTOS VEINTISEIS MIL SEISCIENTOS VEINTISIETE PESOS 66/100 M.N.), se radicaran a la
Secretaria de Planeacion y Finanzas de “EL EJECUTIVO ESTATAL”, en la cuenta bancaria productiva
especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, en la institucion
de crédito bancaria que la misma determine, informando de ello a “LA SECRETARIA”. Los recursos
presupuestarios a que se hace alusién, se ministraran conforme al calendario establecido en el Anexo 3 del
presente instrumento.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO ESTATAL”, por un monto
total de $96,543,572.52 (NOVENTA Y SEIS MILLONES QUINIENTOS CUARENTA Y TRES MIL
QUINIENTOS SETENTA Y DOS PESOS 52/100 M.N.), seran entregados directamente a la Secretaria de
Salud y Titular de los Servicios de Salud.



ANEXO 2

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN
FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y "EL EJECUTIVO ESTATAL".

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

LAS ENTIDADES

8107 3p ornf op § soaang

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
" ESPECIFICO ANEXO IV. Abovo. | anexow APOYO PP REDERAL TOTAL
CAssco CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Promocién de la
Salud y
1 Datarminantes 0.00 0.00 0.00 4,641,175.00 0.00 0.00 4,641,175.00 0.00 0.00 0.00 4,641,175.00
Sociales
Entornos y
2 | Comunidades 666,400.00 0.00 666,400.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 666,400.00
Saludables
Alimentacion y
3 | Actividen Froica 1,500,000.00 0.00 1,500,000.00 4,050,000.00 0.00 0.00 4,050,000.00 0.00 0.00 0.00 5,550,000.00
TOTALES 2,166,400.00 0.00 2,166,400.00 8,691,175.00 0.00 0.00 8,691,175.00 0.00 0.00 0.00 10,857,575.00
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
p ANEXO IV FPGC APOYO
EspECiFico CASSCO CAUSES SUBTOTAL ANEXO IV- APOYO ANEXO IV SUBTOTAL | | FEDERAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG INSUMOS PRUEBAS DE
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
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
\ PRO&R&;I\&? DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
0.
; ANEXO IV FPGC APOYO
ESPECIFICO FPGC APOYO TOTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV FEDERAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL .F»st{ﬁv'féé PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS DIAGNOSTICO
1 Seguridad Vial 555,000.00 0.00 555,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 555,000.00
Prevencion de
2 gﬁjgg“es en 200,000.00 0.00 200,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 200,000.00
Vulnerables
TOTALES 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
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
" ESPECIFICO ANEXO IV. AAPovo' | anexow APOYO P EOERAL TOTAL
CAssco CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Sistema Nacional
1 de Vigilancia 1,461,787.00 0.00 1,461,787.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,461,787.00
Epidemioldgica
SINAVE
(Componente de
2| Vigilania por 1,716,534.00 0.00 1,716,534.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,716,534.00
Laboratorio)
TOTALES 3,178,321.00 0.00 3,178,321.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,178,321.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
N PRO&F::A%I’? DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
0.
i ANEXO IV FPGC APOYO
ESPECIFICO FPGC APOYO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEPERAL CONSEG SUBTOTAL rr‘FSIZ)LIJEhI:CI)\IS. PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS DIAGNOSTICO
1 Sﬁj}’sﬂgj{ae"‘l'm 550,000.00 0.00 550,000.00 10,987,469.50 0.00 0.00 10,987,469.50 99,007,365.74 13,315,563.50 112,322,929.24 123,860,398.74
TOTALES 550,000.00 0.00 550,000.00 10,987,469.50 0.00 0.00 10,987,469.50 99,007,365.74 13,315,563.50 112,322,929.24 123,860,398.74
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAgA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
" ESPECIFICO ANEXO IV. AAPOYO. ANEXO IV APOYO FREEDERAL TOTAL
CAassco CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Prevencién y
1 | Control del Cancer 0.00 10,913,671.00 10,913,671.00 8,904,953.00 0.00 0.00 8,904,953.00 0.00 0.00 0.00 19,818,624.00
de la Mujer
2 g:lr?:am?tema y 0.00 9,321,581.67 9,321,581.67 29,367,093.22 0.00 0.00 29,367,093.22 0.00 0.00 0.00 38,688,674.89
Salud Sexual y
3 | Reproductiva para 1,717,064.86 2,211,239.14 3,928,304.00 660,000.00 0.00 0.00 660,000.00 0.00 0.00 0.00 4,588,304.00
Adolescentes
Planificacion
4 | Familiary 0.00 2,694,467.38 2,694,467.38 7,643,005.00 3,021,260.00 0.00 10,664,265.00 0.00 0.00 0.00 13,358,732.38
Anticoncepcion
Prevencién y
Atencion de la
5 | Vicladim Farailiar 0.00 4,449,997.00 4,449,997.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4,449,997.00
y de Género
Igualdad de
6 | Qe e salud 663,838.00 0.00 663,838.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 663,838.00
TOTALES 2,380,902.86 29,590,956.19 31,971,859.05 46,575,051.22 3,021,260.00 0.00 49,596,311.22 0.00 0.00 0.00 81,568,170.27
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAgA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ESAF"?E((:;iFI'::O ANEXO IV FPGC FPGC APOYO TOTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL
CAssco CAUSES SUBTOTAL | pRORESPPO FEDERAL | CONSEG | SUBTOTAL FEDERAL | PRUEBASDE | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Prevencion y Control de
1 la Rabia Humana 15,630.00 0.00 15,630.00 1,178,190.00 0.00 0.00 1,178,190.00 0.00 0.00 0.00 1,193,820.00
Prevencion y Control de
2 la Brucelosis 0.00 0.00 0.00 239,140.64 0.00 0.00 239,140.64 0.00 0.00 0.00 239,140.64
Prevencion y Control de
3 la Rickettsiosis 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
4 Dengue y Otros 3,083,000.00 0.00 3,083,000.00 20,858,610.80 0.00 0.00 20,858,610.80 0.00 0.00 0.00 23,941,610.80
Vectores
5 | Prevenciony Control 653,484.00 0.00 653,484.00 713,387.92 0.00 0.00 713,387.92 0.00 0.00 0.00 1,366,871.92
del Paludismo
Eliminacién de la
6 Oncocercosis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Prevencién y Control de
7 la Enfermedad de 0.00 0.00 0.00 158,911.00 0.00 0.00 158,911.00 0.00 0.00 0.00 158,911.00
Chagas
Prevencion y Control de
8 las Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 94,875.10 0.00 0.00 94,875.10 0.00 0.00 0.00 94,875.10
Prevencion y Control de
9 la Intoxicacion por 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Picadura de Alacran
10 | Prevenciony Control de 6,254.99 985,968.00 992,222.99 |  30,373,373.50 |  2,039,637.90 000| 32,413,011.40 0.00 0.00 0.00 33,405,234.39
Prevencién y Control de
1 la Obesidad y Riesgo 3,000.00 1,631,520.00 1,634,520.00 23,154,949.40 233,640.00 0.00 23,388,589.40 0.00 0.00 0.00 25,023,109.40
Cardiovascular
Atencion del
12 Envejecimiento 0.00 0.00 0.00 9,880,500.00 0.00 0.00 9,880,500.00 0.00 0.00 0.00 9,880,500.00
Prevencién, Deteccién y
13 | Gontrol de los 101,595.00 0.00 101,595.00 2,945,369.80 0.00 0.00 2,945,369.80 0.00 0.00 0.00 3,046,964.80
Problemas de Salud R . 999 49,909, A . ,945,369. A . . ,046,964.
Bucal
Prevencién y Control de
14 la Tuberculosis 0.00 0.00 0.00 1,035,282.10 0.00 0.00 1,035,282.10 0.00 0.00 0.00 1,035,282.10
15 | Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00 55,987.42 0.00 0.00 55,987.42 0.00 0.00 0.00 55,987.42
Atencion de Urgencias
16 | Epidemiologicas y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Desastres
Prevencion de
Enfermedades
17 | Diarreicas Agudas y 0.00 136,940.62 136,940.62 1,283,900.00 0.00 0.00 1,283,900.00 0.00 0.00 0.00 1,420,840.62
Colera
Prevencion y Control de
las Enfermedades
18 Respiratorias e 0.00 10,000.00 10,000.00 623,116.40 0.00 0.00 623,116.40 0.00 0.00 0.00 633,116.40
Influenza
TOTALES 3,862,963.99 2,764,428.62 6,627,392.61 92,595,594.08 2,273,277.90 0.00 94,868,871.98 0.00 0.00 0.00 101,496,264.59
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ES‘:‘;‘;\‘.‘@:‘&O ANEXO IV FPGC FPGC APOYO ToTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL
CAsSSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 \L’Jﬁf\j’e";gf’” 0.00 3,863,160.00 3,863,160.00 47,485,850.50 28,301,110.70 0.00 75,786,961.20 0.00 0.00 0.00 79,650,121.20
Salud para la
2 | Infanciayla 0.00 925,310.00 925,310.00 15,815,288.96 0.00 0.00 15,815,288.96 0.00 0.00 0.00 16,740,598.96
Adolescencia
Canceren la
3 | Infanciayla 0.00 589,185.00 589,185.00 808,000.00 0.00 0.00 808,000.00 0.00 0.00 0.00 1,397,185.00
Adolescencia
TOTALES 0.00 5,377,655.00 5,377,655.00 64,100,139.46 28,301,110.70 0.00 92,410,250.16 0.00 0.00 0.00 97,787,905.16
GRAN TOTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRANA SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. | DEACCION
¢ ANEXO IV FPGC APOYO
ESpeCiFico CASSCO CAUSES SUBTOTAL ANEXO IV- APOYO ANEXOIV | gyproTAL T EEDERAL FEDERAL SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO FEDERAL CONSEG v PRUEBAS DE
INSUMOS DIAGNOSTICO
TOTALES 12,803,587.85 | 37,733,039.81 | 50,626,627.66 | 222,058,420.26 | 33,505,648.60 0.00 256,554,077.86 | 99,007,365.74 | 13,315,563.50 | 112,322,920.24 | 419,503,634.76

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
COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA DE ACCION
SMS XXI RECURSOS PRESUPUESTARIOS SMS XXI INSUMOS SMS xxi RECURS?;';T_ESUPUESTAR'OS
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
2 | salud Materna y Perinatal | 0.00 | 0.00 | 0.00

NOTA: La descripcidn 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 Informaciéon 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 666,400.00
Subtotal de ministraciones 666,400.00
P018 / CS010 666,400.00
Subtotal de programas institucionales 666,400.00
3 Alimentacion y Actividad Fisica
Febrero 1,500,000.00
Subtotal de ministraciones 1,500,000.00
U008 / OB010 1,500,000.00
Subtotal de programas institucionales 1,500,000.00
Total 2,166,400.00
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 555,000.00
Subtotal de ministraciones 555,000.00
P018 / AC020 555,000.00
Subtotal de programas institucionales 555,000.00

2 Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables

Febrero 200,000.00
Subtotal de ministraciones 200,000.00

P018 / AC040 200,000.00
Subtotal de programas institucionales 200,000.00

Total 755,000.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica

Febrero 1,461,787.00
Subtotal de ministraciones 1,461,787.00
U009 / EE200 1,461,787.00
Subtotal de programas institucionales 1,461,787.00

2 | SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
Febrero 1,716,534.00
Subtotal de ministraciones 1,716,534.00
U009 / EE210 1,716,534.00
Subtotal de programas institucionales 1,716,534.00
Total 3,178,321.00

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
Abril 550,000.00
Subtotal de ministraciones 550,000.00
P016 / VH020 550,000.00
Subtotal de programas institucionales 550,000.00
Total 550,000.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencién y Control del Cancer de la Mujer
Febrero 10,813,671.00
Mayo 100,000.00
Subtotal de ministraciones 10,913,671.00
P020/CCO010 10,913,671.00
Subtotal de programas institucionales 10,913,671.00
2 Salud Materna y Perinatal
Febrero 7,249,948.70
Mayo 2,071,632.97
Subtotal de ministraciones 9,321,581.67
P020 / AP0O10 9,321,581.67
Subtotal de programas institucionales 9,321,581.67
3 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
Febrero 3,587,122.84
Mayo 341,181.16
Subtotal de ministraciones 3,928,304.00
P020 / SR010 3,928,304.00
Subtotal de programas institucionales 3,928,304.00
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4 Planificacion Familiar y Anticoncepcion
Febrero 2,127,317.00
Mayo 567,150.38
Subtotal de ministraciones 2,694,467.38
P020 / SR020 2,694,467.38
Subtotal de programas institucionales 2,694,467.38
5 Prevencion y Atencién de la Violencia Familiar y de Género
Febrero 3,092,935.00
Mayo 1,357,062.00
Subtotal de ministraciones 4,449,997.00
P020 / MJ0O30 4,449,997.00
Subtotal de programas institucionales 4,449,997.00
6 Igualdad de Género en Salud
Febrero 663,838.00
Subtotal de ministraciones 663,838.00
P020 / MJ040 663,838.00
Subtotal de programas institucionales 663,838.00
Total | 31,971,859.05

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencion y Control de la Rabia Humana
Febrero 15,630.00
Subtotal de ministraciones 15,630.00
U009 / EEO70 15,630.00
Subtotal de programas institucionales 15,630.00
2 Prevencion y Control de la Brucelosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
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 2,133,000.00
Abril 950,000.00
Subtotal de ministraciones 3,083,000.00
U009 / EE020 3,083,000.00
Subtotal de programas institucionales 3,083,000.00
5 Prevencion y Control del Paludismo
Febrero 653,484.00
Subtotal de ministraciones 653,484.00
U009 / EE020 653,484.00

Subtotal de programas institucionales 653,484.00
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6 | Eliminacion 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 Prevencion y Control de las Leishmaniasis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
9 Prevencion y Control de la Intoxicacion por Picadura de Alacran
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
10 | Prevencion y Control de la Diabetes
Febrero 0.00
Abril 992,222.99
Subtotal de ministraciones 992,222.99
U008 / OB010 992,222.99
Subtotal de programas institucionales 992,222.99
11 | Prevencién y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular
Febrero 0.00
Abril 1,634,520.00
Subtotal de ministraciones 1,634,520.00
U008 / OB010 1,634,520.00
Subtotal de programas institucionales 1,634,520.00
12 | Atencion del Envejecimiento
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
13 | Prevencion, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal
Febrero 101,595.00
Subtotal de ministraciones 101,595.00
U009 / EE060 101,595.00
Subtotal de programas institucionales 101,595.00
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
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16 | Atencion de Urgencias Epidemiolégicas y Desastres
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
17 | Prevencién de Enfermedades Diarreicas Agudas y Cdlera
Febrero 136,940.62
Subtotal de ministraciones 136,940.62
U009 / EE010 136,940.62
Subtotal de programas institucionales 136,940.62
18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza
Febrero 10,000.00
Subtotal de ministraciones 10,000.00
U009 / EE050 10,000.00
Subtotal de programas institucionales 10,000.00
Total 6,627,392.61
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Vacunacioén Universal
Febrero 3,863,160.00
Subtotal de ministraciones 3,863,160.00
E036 / VAO10 3,863,160.00
Subtotal de programas institucionales 3,863,160.00
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia
Febrero 925,310.00
Subtotal de ministraciones 925,310.00
P018/1A010 267,640.00
P018 / IA030 657,670.00
Subtotal de programas institucionales 925,310.00
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia
Febrero 589,185.00
Subtotal de ministraciones 589,185.00
P018/CC030 345,875.00
P018 / PP060 243,310.00
Subtotal de programas institucionales 589,185.00
Total | 5,377,655.00
| Gran total | 50,626,627.66

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 Administracién 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

f META META
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Desarrollo de actividades de promocién de la salud
Promocién de la Salud y Numero de eventos de promocion . con la participacion conjunta de los Servicios
1 Determinantes Sociales 1.3 Proceso de la salud realizados No aplica 160 Estatales de Salud y la poblacion a la que van 5
dirigidas las actividades
- Numero de Ferias de la salud Ferias de promocion de la salud realizadas que
1 ggg}%'ﬁ;n?gslasgggjlgsy 1.3.2 Proceso interculturales (indigenas y No aplica 120 | cumplen los criterios de interculturalidad (indigenas 2
migrantes) realizadas y migrantes)
Promocion de la Salud y Numero de escuelas validadas N Escuelas que cumplieron los criterios de validacion
1 Determinantes Sociales 1.5 Resultado como promotoras de la salud No aplica 4,600 para ser "escuelas promotoras de la salud" 125
- Numero de cursos y eventos de
1 ggg}%'ﬁ;n?gslasgggjlgsy 211 Resultado capacitacion y actualizacion No aplica 64 | Capacitaciones al personal de promocion de la salud 2
realizados
Promocién de la Salud Numero de talleres comunitarios Talleres comunitarios para desarrollar competencias
1 Determinantes Socialesy 221 Resultado para la promocion de la salud No aplica 550,000 | y habilidades para la vida sobre promocién de la 14,136
dirigidos a la poblacion realizados salud, dirigidos a la poblacion
" . : Numero de materiales de . . P :
Promocion de la Salud y Numero de materiales de Y N Porcentaje de materiales de comunicacion educativa
1 Determinantes Sociales 411 Resultado comunicacién educativa realizados g?&;‘gﬁgg?g educativa 100 para el cuidado de la salud individual y colectiva. 100
Numero de acciones de . ; s .
" hat . Realizar acciones de acompafamiento, monitoreo,
1 ggg}mﬁ:n?:slasggl:lgsy 513 Proceso Z‘Jgﬁgﬁ&"agﬁfﬁ?{; No aplica 500 | asesoria en servicio y evaluacion del Programa 100
realizadas 9 ’ Promocién de la Salud y Determinantes Sociales
” . Investigacion operativa que permita el seguimiento,
Promocién de la Salud y Numero de proyectos de : ” N iy
1 Determinantes Sociales 5.1.5 Resultado investigacion operativa realizados No aplica 32 S\rlg‘cl;#:rcr:gn y retroalimentacion de procesos del 1
Numero de consultas otorgadas en . Proporcion de consultas otorgadas en las SESA en
1 Promocién de la Salud y 6.1.2 Resultado los Servicios Estatales de Salud en ll:un;glrgc(iiéencg;f::it:segtlcggadas a 64 las que la poblacion usuaria presenta la Cartilla 71
Determinantes Sociales o los que la poblacion usuaria SeFl)'vicios Estatales de Salud Nacional de Salud (CNS) con relacion al total de
presenta la CNS consultas otorgadas.
- . ” Acuerdos de coordinacidn e integracién generados
1 ggg}%'ﬁ;n?gslasgggjlgsy 711 Proceso yg?;esr;gg a:ﬁ::gggsde promocion | Ng aplica 32 | del Grupo Estatal Intersectorial de Promocion de la 1
9 Salud y Determinantes Sociales
Total de Agentes de Salud
Entornos y Numero de Agentes de Salud esperados de acuerdo al numero .
2 Comunidades 111 Proceso capacitados en temas de salud de poblacion de la comunidad a 100 Aggl?égs de Salud capacitados en temas de salud 100
Saludables publica certificarse como promotora de la p :
salud
Total de Procuradoras(es) de Salud
Entornos y Numero de Procuradoras(es) de esperados de acuerdo al numero "
2 Comunidades 1.1.2 Proceso Salud capacitados en temas de de poblacién de la comunidad a 100 sParﬁJc(;naudJircaas(es) de Salud capacitados en temas de 100
Saludables salud publica certificarse como favorable a la P :
salud
Entornos Numero de personal de salud Numero de personal de salud
2 Comunidgdes 1.3.1 Proceso capacitado, responsable de la responsable de la coordinacion y 100 Personal de salud capacitado, responsable de la 100
Saludables ~ coordinacién y operacion del operacién del Programa, coordinacion y operacién del Programa.
Programa programado a recibir capacitacion
. Comunidades de 500 a 2500
Entornos y Comunidades de 500 a 2500 ] . . i
2 Comunidades 2441 Resultado habitantes certificadas como 2:3:};?&2 %?%?Eraodnigtgras 100 gggg?ggﬁgfﬁ;ﬁ?glz éSa?uOdhabltantes certificadas 100
Saludables Promotoras de la Salud de la Salud
Reuniones con presidentes municipales de la Red
Entornos y Numero de reuniones de la Red Numero de reuniones de la Red Estatal de Municipios por la Salud, se consideran las
2 Comunidades 3.8.1 Proceso Estatal de Municipios por la Salud Estatal de Municipios por la Salud 100 | reuniones de instalacion de la Red y/o para la 100
Saludables realizadas programadas elaboracién del programa anual de trabajo; de

seguimiento y de evaluacién de actividades.
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Entornos y Numero de municipios certificados Numero total de municipios que Municipios que cumplieron con los requisitos de
2 Comunidades 3.9.1 Resultado como promotores de la salud en el | concluyen el periodo de 10 | municipio activo y han realizado el 80% de avance 12
Saludables afio administracién municipal en el afio del Programa Municipal de Promocién de la Salud.
Entornos y Numero de jurisdicciones sanitarias Nl'm_:er_o total de jurizdicciones Jurisdicciones sanitarias supervisadas para evaluar
2 Comunidades 4.21 Proceso supervisadas por el programa sanitarias programadas a 100 | la operacién y avances del programa Entornos y 100
Py supervisar por el programa ;
Saludables en el afio P Comunidades Saludables.
en el afio
Mide el porcentaje de eventos educativos realizados
3 Alimentacion y Actividad 111 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 hacia la poblacion para informar y promover estilos 100
Fisica o realizados programados de vida saludables en el tema de alimentacién
correcta y consumo de agua
Mide el porcentaje de eventos educativos realizados
3 Alimentacion y Actividad 2141 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 hacia la poblacion para informar y promover sobre 100
Fisica o realizados. programados estilos de vida saludables en el tema de actividad
fisica
Mide la implementacién de campanas educativas de
. i - los servicios estatales de salud para fomentar la
3 él!lsriréznta(:lon y Actividad 3.1.1 Proceso Numero de campanias realizadas Numero de campafias programadas 100 | adopcién de una dieta correcta, consumo de agua 100
simple potable, realizacion de actividad fisica y
fomento de la lactancia materna.
Mide el porcentaje de eventos educativos realizados
" " i . . . " hacia la poblacion para informar y promover sobre
3 /I;\:Vlsrinczntamon y Actividad 4.21 Proceso [\é;ﬁ?ggoie eventos educativos N%m;r%ggoivemos educativos 100 | estilos de vida saludables en el tema de lactancia 100
prog materna exclusiva como factor protector y la
alimentacion complementaria correcta.
3 Alimentacioén y Actividad 5.1.1 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 Porcentaje de eventos educativos para la difusion de 100
Fisica o realizados programados la cultura alimentaria tradicional.
: L s El indicador esta orientado a la capacitacion y
3 é:’girlimacwn ¥ Actividad 6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 100 | actualizacion del personal de promocion de la salud 100
a nivel estatal, jurisdiccional y operativo.
El indicador esta orientado para realizar visitas de
3 Alimentacién y Actividad 714 Proceso Numero de supervisiones Numero de supervisiones 100 monitoreo y supervision, de las diferentes 100
Fisica U realizadas programadas actividades derivadas del Programa de Alimentacion
y Actividad Fisica.
. " - Numero de personas con habitos . " .
Alimentacion y Actividad N i ” Porcentaje de la poblacién que tiene correctos
3 Fisica 7.21 Resultado correctos de alimentacion y Total de poblacién encuestada 10 habitos alimentarios y de actividad fisica 10
actividad fisica
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
FEDERAL ESTATAL
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
) FEDERAL ESTATAL
1 Sequridad Vial 111 Proceso Numero de Observatorios Estatales No aplica 26 Numero de Observatorios Estatales de Lesiones con acta 1
9 o de Lesiones con acta de creacion P de creacion entre el total de entidades federativas
Numero de Observatorios Estatales Numero de Observatorios Estatales de Lesiones que
1 Seguridad Vial 1.4 Proceso de Lesiones que proporcionan No aplica 2@ | Proporcionan seme§tralmente mformacu_)n al Observatorio 1
semestralmente informacién al Nacional entre el nimero de Observatorios Estatales de
Observatorio Nacional Lesiones instalados
Numero de reportes del Levantamiento y analisis de informacién sobre Factores
. . levantamiento y andlisis de . de Riesgo en al menos uno de los cinco municipios con el
1 Seguridad Vial 1.51 Resultado informacion sobre Factores No aplica 25 mayor nimero de defunciones causadas por accidentes 2
de Riesgo. de transito preferentemente.
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Total de poblacién del grupo de
1 Seguridad Vial 3.2.1 Proceso edalld'de 19 a 49 afios qu.e'ha - No aplica 980,000 Total qe. pobIQC]on del grupo (.’.e edla’d de10a49 anos que 100
recibido platicas de sensibilizacion ha recibido platicas de sensibilizacion sobre seguridad vial
sobre seguridad vial
Numero de entidades federativas Del total de entidades federativas, se considerara el
1 Seguridad Vial 3202 Proceso que dlfunden la Campana Evita Total dg entidades 32 porcentaje Qe ellos que difundan la Qampana lEvna . 1
Comportamientos Riesgosos federativas Comportamientos Riesgosos a través de medios masivos
durante temporadas vacacionales de comunicacion.
Numero de Consejos Estatales para Numero de Consejos Estatales para la Prevencién de
1 Seguridad Vial 411 Proceso la Prevencion de Accidentes No aplica 31 | Accidentes conformados entre el total de entidades 1
conformados federativas
. . Numero de Consejos Estatales para . Numero de Consejos Estatales para la Prevencion de
! Seguridad Vial 421 Proceso la Prevencion de Accidentes activos No aplica 26 Accidentes activos entre el total de entidades federativas 4
Numero de municipios prioritarios Total de municipios Numero de municipios prioritarios que aplican controles de
1 Seguridad Vial 5.1.1 Proceso que aplican controles de oritari 88 Icoholimetri tre ol total d A oritari 6
alcoholimetria prioritarios alcoholimetria entre el total de municipios prioritarios
Numero de entidades federativas Numero de entidades federativas que cuentan con Centro
1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso que cuentan con Centro Regulador | No aplica 21 | Regulador de Urgencias Médicas en operacion entre el 1
de Urgencias Médicas en operacion total de entidades federativas
Del total de Observatorios Estatales de Lesiones
P " Numero de Observatorios Estatales instalados, se considerara el niumero de ellos que
revencion de de Lesiones que incluyen variables incorporen en sus bases de datos las variables minimas
2 Accidentes en Grupos 1.2 Proceso ° a 1y No aplica 19 P S 1
Vulnerables relacionadas con accidentes en rela0|ongdas con accidentes en grupos vulnerables
grupos vulnerables establecidas por el STCONAPRA y que los reporten
oportunamente en sus informes de actividades
Se consideraran en el numerador a los Consejos
Numero de Conseios Estatales para Estatales para la Prevencién de Accidentes que
" i 105, p . incorporen a sus programas de trabajo acciones dirigidas
Prevencion de la Prevencion de Accidentes que Total de Consejos a la prevencion de accidentes en grupos vulnerables. La
2 Accidentes en Grupos 4.21 Proceso incorporan actividades dirigidas a la | Estatales para la 59 preve h . grupos vu . 1
Vulnerables revencion de accidentes en grupos | Prevencion de Accidentes realizacién de dichas acciones se harén validas a través
\eulnerables grup de las actas de acuerdos de los COEPRA y los informes
trimestrales de actividades que entregan periédicamente
al STCONAPRA
Los COEPRA convocaran a las distintas instituciones del
N Namero de profesionales que sector'salud para promover la capacnacmn.de”
Prevencion de acreditaron el curso virtual profesionales clave en los cursos de capacitacion
2 Accidentes en Grupos 6.2.1 Proceso WD L No aplica 160 | promovidos por el STCONAPRA sobre prevencién de 10
Principios para la prevencion de . . N .
Vulnerables . N A accidentes en grupos vulnerables. Se avalara la asistencia
lesiones accidentales’ L . . ;
de los participantes a través de listados y constancias
entregadas
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
. FEDERAL ESTATAL
Numero de Sistemas Prioritarios
. . cuyos indicadores finales de CAMEX | Numero de Sistemas Prioritarios . . -
1 3:5}::?;:';0'%2?7'1%?6 ica 211 Resultado aumentaron en 0.3 puntos con programados por cada Entidad para 100 E%ziinézjigseiftg?oas con mejoria en su 100
9 P 9 respecto del afio anterior en cada mejorar P
una de las entidades federativas
1 Sistema Nacional de 212 Resultado g:ﬁ:ﬁggg?;pggﬁaizll?gglr:‘?ﬁ;? Numero programado de Boletines 100 Porcentaje de Reportes de Informacion 100
Vigilancia Epidemioldgica publicados en la pagina de la Entidad Semanales por publicar epidemioldgica (Boletines) publicados
Namero de U.V.E.H. avaladas por los Numero de U.V.E.H. avaladas por los Porcentaje de Unidades de Vigilancia
1 Sistema Nacional de 213 Estructura CEVE, fortalecidas con personal CEVE, que la Entidad programé para 100 Epidemioldgica Hospitalaria reforzadas con 100

Vigilancia Epidemioldgica

capturista, médico y paramédico

fortalecer con contratacion de
personal.

contratacién de personal capturista, médico y
paramédico
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Sistema Nacional de Porcentaje de panoramas de Diabetes, de
1 - 3 N . 221 Resultado Numero de Panoramas publicados Numero de Panoramas planeados (4) 100 | Morbilidad Materna Severa y otras 100
Vigilancia Epidemioldgica - .
enfermedades No Transmisibles, publicados
1 Sistema Nacional de 411 Proceso Numero de sistemas de vigilancia E:ircrj]:r?i::ggsilcsate(;EZSI:eEr\]/tligl?jnma 100 Porcentaje de sistemas de vigilancia 100
Vigilancia Epidemioldgica epidemioldgica supervisados programo para supervision epidemioldgica supervisados
. . . I Numero de eventos de capacitacion . S
Sistema Nacional de Numero de eventos de capacitacion A N . Porcentaje de eventos de capacitacion para
1 Vigilancia Epidemioldgica 511 Proceso operativa realizados ?;;;;:rva que la Entidad programé 100 personal operativo en la Entidad 100
1 Sistema Nacional de 6.1.1 Estructura Numero de UIES equipadas y con Numero de UIES que operan en la 100 Porcentaje de UIES creadas, fortalecidas y 100
Vigilancia Epidemioldgica o personal operativo Entidad operando.
SINAVE (Componente Numero de diagnésticos con Numero de diagnésticos Numero de diagndsticos del marco analitico
2 de Vigilancia por 411 Proceso reconocimiento a la competencia programados a la competencia 100 | basico con reconocimiento a la competencia 3
Laboratorio) técnica por el INDRE técnica por el INDRE técnica por el INDRE
SINAVE (Componente P - - o indice de desempefio de los diagnésticos del
2 de Vigilancia por 4.21 Proceso gﬁ_’?sge Desempefio alcanzado por In:ri? EESD;sempeno programado 99 | marco analitico basico declarados por el 97
Laboratorio) P LESP
SINAVE (Componente Numero de Diagnésticos del Marco . . - . ) - .
s 8 P o N Numero de Diagndsticos del Marco Numero de Diagnésticos del Marco Analitico
2 de Vigilancia por 5.1.1 Resultado Analitico Bésico realizados por el i o 100 s f 27
Laboratorio) LESP Analitico Basico de la RNLSP Basico realizados por el LESP
2 g‘IsN\,;kiViErEE;mgc:nente 5.1.2 Proceso Numero de muestras procesadas del | Numero de muestras aceptadas del 99 Porcentaje de cobertura del servicio 100
Labo?atorio) P o Marco Analitico Basico en el LESP Marco Analitico Basico diagndstico del Marco Analitico Basico
SINAVE (Componente Numero de muestras procesadas en . . . -
L B N . o Numero de muestras aceptadas del Porcentaje de Oportunidad del servicio
2 de Vlg"an.C'a por 513 Proceso tlemgg de dylalgnostlco del Marco Marco Analitico Basico 99 diagnéstico del Marco Analitico Basico 100
Laboratorio) Analitico Basico
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
) FEDERAL ESTATAL
Condones distribuidos a personas Mide el nimero de condones distribuidos por
Respuesta al VIH/SIDA con VIH e ITS en Servicios : persona/afio con VIH e ITS que acuden a los
1 elTS 2.21 Proceso Especializados de Atencion Integral No aplica 112 Servicios Especializados de Atencién Integral 112
de la Secretaria de Salud. (Saih y Capasits), de la Secretaria de Salud.
Es la proporcion de personas no tratadas
Personas seropositivas no tratadas Personas seropositivas no %’Bi”rzremngpffgg gé"ngcsl;ethoﬁerggf%%:gz la
Respuesta al VIH/SIDA anteriormente cuyo primer recuento | tratadas anteriormente que Ml P
1 411 Resultado g ; : 100 | meta de personas no tratadas anteriormente, 100
elTS de linfocitos CD4 fue menor a 200 tuvieron el primer recuento de : .
células/pl en la SS linfocitos CD4 en el afio en la SS que tuvieron un primer recuento de CD4 en la
H . . Secretaria de Salud (SS), durante un periodo
determinado.
. Mide el impacto del tratamiento antirretroviral
Personas con VIH en tratamiento . en la carga viral de las personas con VIH
Respuesta al VIH/SIDA antirretroviral con carga viral Personas con VIH en tratamiento atendidas en la Secretaria Salud (SS). Se
1 R 4.21 Resultado suprimida en los ultimos 12 meses antirretroviral en la Secretaria de 90 4 " . 90
elTS (<1,000 copias/ml) en la Secretaria Salud refiere a la proporcion de personas con VIH en
de Salud P! : tratamiento antirretroviral en la SS con carga
. viral suprimida (<1000 copias/ml).
Intenta promover la atencion de las ITS en la
Secretaria de Salud (SS), a través de aumentar
el numero de consultas de ITS de primera vez,
tomando como referencia la tasa nacional
observada de consulta de primera vez por ITS
Tasa de consultas de ITS de Meta estimada de consultas de respecto de la poblacién de 15 a 49 afios de la
1 Respuesta al VIH/SIDA 511 Proceso primera vez por cada 100 mil ITS de primera vez por cada 100 100 Secretaria de Salud (por 100 mil personas en 100
elTS o personas de 15 a 49 afios en la mil personas de 15 a 49 afios en este grupo de edad). Esta tasa de consultas de
Secretaria de Salud. la Secretaria de Salud (tasa). ITS de primera vez por cada 100 mil personas
de 15 a 49 afios se compara con la meta
estimada en tasa de consultas a realizar en
este grupo de poblacién, obteniendo asi, un
porcentaje de cumplimiento del indicador,
respecto de la meta establecida.
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L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

f META META
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Proporcion de informes estatales de campafia
Prevencién y Control del Totgl de Informes de campaiia Total de Ipformes programados dela "semana de sensibilizacidn.en cancer de
1 Cancer de la Mujer 111 Proceso enviados al CNEGSR en el por la entidad Federativa en el 100 | cuello de Utero" y del "mes del cancer de la 100
periodo de evaluacién X 100 periodo a evaluar mujer” recibidos respecto a lo programado para
el afo
Total de mujeres de 40 a 69 afios . ~
1 Prevencién y Control del 21 a las que se les realizd T_otal de muj(?res de 40_a (.59 anos 29 Mujeres programadas para tamizaje en el grupo 2
Cancer de la Mujer 42. Proceso mastografia de tamizaje en el Sll? mas:jogra 1a de tamizaje en los blanco. 4
periodo de evaluacién x 100 ultimos dos anos
Total de mujeres de 25 a 64 afos . =
a las que se les realizé tamizaje ;zt?;z?zggjzgezgnigfdaeei:ITSS Mujeres de 25 a 64 afios que cuentan con
1 Prevencién y Control del 431 Proceso (citologia o Prueba de VPH) en el de utero dJe rimera vez en Ia vida 59 tamizaje por citologia (de primera vez en la vida 84
Cancer de la Mujer e periodo de evaluacién x 100 o en ol tiem po acorde al tino de o primera vez después de 3 afios) o prueba
(Citologia de 1a. Vez en la vida o prueba P P de VPH.
primera vez después de tres afios)
Total de Pruebas de VPH
1 Prevencion y Control del 4.41 Proceso realizadas para el tamizaje o Total de Pruebas de VPH 97 | Pruebas de VPH adecuadas para su proceso 97
Cancer de la Mujer o seguimiento de pacientes tratadas | recibidas por el estado
en clinicas de colposcopia x 100
Total de mujeres mayores de 18
Prevencién y Control del afios viviendo con VIH atendidas Tgtal dlelmujeres mayores dg 18 Mujere§ vivienc!o con VIH que cue’ntan con
1 Céncer de la Mujer 5.2.1 Proceso en CAPASITS o SAI que cuentan afos viviendo con VIH atendidas 75 | deteccién de cancer de cuello de Utero en el 75
con deteccién de cuello de Utero en CAPASITS o SAl periodo de evaluacién
en el afio de evaluacioén x 100
Total de Centros Femeniles de Total de Centros Femeniles de Mide la proporcién de centros femeniles de
1 Prevencién y Control del 5.3.1 Proceso Readaptacién Social que registran Readaptacion Social registrados 100 readaptacion social en los que se realizan 100
Cancer de la Mujer - acciones de deteccion de cancer en las entidades acciones estatales de deteccion de cancer de la
de la mujer en SICAM x 100 muijer del total de centros en las entidades
Numero de mastégrafos con Mide la proporcion de equipos para deteccion y
1 Prevencion y Control del 6.1.1 Estructura pruebas de control de calidad Total de mastdgrafos registrados 80 diagnéstico por mastografia que cuentan con 80
Cancer de la Mujer o realizadas por personal en el programa pruebas de control de calidad realizadas por
especializado en el afio personal especializado.
g(l)f%e:r?llz S?nﬁiig:zgdso:ﬁigg%n Pro_medic_)'estatal de Io_s |'_ndices de Mide el in_cre_mento en _eI indice_ de satisfaccion
Prevencién y Control del de requerimientos minimos de sat|§fac0|on de (equerlmlentos de requerimientos minimos de infraestructura
1 Cancer de la Mujer 6.4.1 Estructura clinicas de colposcopia y minimos de clinicas de 9 | para el componente de cancer de cuello del 5
laboratorios de citologia c_olposcopia y laboratorios de uterc_) (clinicas de colposcopia y laboratorios
al cierre 2018 citologia en 2017 de citologia)
" Total de citotecnologos que al . ) . Mide la proporcién de citotecnélogos evaluados
1 zr'evenc(lionl y '\C/Iontrol del 6.5.1 Estructura cierre 2018 han sido evaluados _N;Jmerc\t de c_l‘tolteclnolzgots que 80 | en el examen de certificacion del Consejo 80
ancer de fa Mujer (acumulado 2013-2018) x 100 interpretan citologias de tamizaje Mesxicano de Técnicos en Patologia A.C.
Total de técnicos radiélogos que al
Prevencién y Control del cierre 2018 han sido capacitados Total de técnicos radiclogos que Mide la proporcion de técnicos radidlogos que
1 Céncer de a Mujer 6.5.2 Proceso en control de calidad de toman mastografias 80 | han sido capacitados en control de calidad de 80
mastografia (acumulado 2013- mastografia
2018) x 100
Prevencién y Control del g?é&lgg TL;J??‘ Ic:rr]nfsstgg?:f?a de Total de mujeres con resultado Mide la proporcién de mujeres con resultado
1 Cancer de la Mujer 7.21 Resultado tamizaje que cuentan con BIRADS 4 y 5 en la mastografia 95 | BIRADS 4 o 5 que fueron evaluadas 95
biopsia x 100 de tamizaje con biopsia
P i6n v Control del T?‘la! qe mujerle;s con resu:feé(lize Total d . tad Mide la proporcion de mujeres de 25 a 64 afios
1 revencion y Lontrol ae 722 Resultado cltologico igual o mayor a ota de mujeres con resuttado 95 | con resultado citoldgico igual o mayor a LEIAG 95

Cancer de la Mujer

que recibieron atencién
colposcépica x 100

citolégico igual o mayor a LEIAG

con evaluacién colposcépica
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Prevencién y Control del

Total de grupos de
acompafamiento emocional con

Total de grupos de

Mide la proporcion de grupos de
acompafiamiento emocional con personal

Cancer de |a Muier 8.2.1 Estructura personal certificado en el estdndar | acompafiamiento emocional en el 100 certificado en el Estandar Mexicano de 100
! de acompafiamiento emocional x programa A L .
100 compafiamiento Emocional
Numero de consultas prenatales Total de consultas de primera vez ser;p(g:)?o: dgi Zﬂ?:gtn:;prﬁ;a;?{ﬁiniztfgmera
: de primera vez otorgadas en el otorgadas sin importar trimestre "9 p R
Salud Materna y Perinatal 111 Proceso rimer trimestre gestacional. en la estacional, en la Secretaria 50 | gestacional, del total de consultas de primera 40
P . g ’ 9 ! vez para el control prenatal en la Secretaria de
Secretaria de Salud de Salud.
Salud.
Salud Matema y Perinatal 121 Proceso Numer_o de Posadas AME Tota_l de Posadas AME 100 Propo_rmon de Posadas AME que estalj 100
supervisadas funcionando cumpliendo con los requisitos establecidos
. . Porcentaje de mujeres embarazadas en control
Numero de mujeres embarazadas . .
Total de mujeres embarazadas en prenatal en la Secretaria de Salud, que se les
: en control prenatal en la . X
Salud Materna y Perinatal 1441 Resultado . control prenatal en la Secretaria 95 | realiza la prueba para el VIH, entre del total de 95
Secretaria de Salud, que se les de Salud N b d | len |
realiza la prueba de VIH e Salu mujeres embarazadas en control prenatal en la
Secretaria de Salud
Numero de recursos humanos Total de recursos humanos
programados a contratar por los Proporcion de recursos humanos que fueron
contratados por Ramo 12, para Ia Servicios Estatales de Salud, por contratados para la atencion de la salud
Salud Materna y Perinatal 1.5.1 Estructura atencion de la salud materna y IR 12 ) i g | 100 p f 1as ia de Salud 100
neonatal. en la Secretaria de el Ramo 12, para la atencion de la materna y neonatal, en la Secretaria e Salud,
Salud ’ salud materna y neonatal en el con respecto a los programados en el afio.
) ano
Numero de recién nacidos con Total de nacidos vivos en Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria
Salud Materna y Perinatal 1.71 Proceso prueba de tamiz metabdlico unidades de la Secretaria de 90 | de Salud, que se les realiza la prueba de tamiz 85
neonatal Salud neonatal metabdlico
| e s | Tota et ks wvos B e e s o o S
Salud Materna y Perinatal 1.7.2 Proceso . L atendidos en la Secretaria de 80 IR 80
tamiz auditivo neonatal, en la Salud auditivo neonatal, con respecto al total de
Secretaria de Salud recién nacidos de la Secretaria de Salud.
Numero de médicos especialistas Total de médicos especialistas en Proporcién de médicos especialistas
actualizados en atencién de hospitales resolutivos de la actupalizados en atencion dpe emergencias
Salud Materna y Perinatal 3.1.1 Proceso emergencias obstletrlcas de Secretaria fig Salud, programados 100 obstétricas de los hospitales reselutivos de la 100
hospitales resolutivos de la por la Servicios Estatales de Salud Secretaria de Salud
Secretaria de Salud. a actualizarse durante el afio. .
Numero de personal de salud de thal de_personal de _s:alud de
: . ” primer nivel de atencién, - : .
primer nivel de atencion, programado por los Servicios Proporciéon de personal de salud de primer nivel
Salud Materna y Perinatal 3.1.2 Proceso capacltad(_) en la atencion Estatales de Salud, a capacitar en 100 de atg[\mon que fue_zron capacitados en la 100
pregestacional, prenatal, parto, - . atencion pregestacional, prenatal, parto,
uerperio y emergencias a atencién pregestacional, uerperio y emergencias obstétricas
puerperio y g prenatal, parto, puerperio y puerp! y 9 .
obstétricas ! P o
emergencias obstétricas, en el ano
Numero de reuniones del Comité 12 reuniones del Comité de mﬁ:ﬁﬁ d:/Igertjar?ilggsstaiL%szeta(:zl
Salud Materna y Perinatal 6.2.1 Proceso de Morbilidad y Mortalidad Morbilidad y Mortalidad Materna 100 lizad y | d 100
Materna estatal, realizadas estatal, programadas al afio realizacas con respecto a las programadas
’ i ’ durante el afio.
Numero de nuevos servicios Numero de nuevos servicios Corresponde al total de servicios amigables
Salud Sexual y amigables instalados para la amigables a instalar para la ara Iapatencién de la salud sexual 9
Reproductiva para 3.1.1 Estructura atencion de la salud sexual y atencién de la salud sexual y 318 | P ductiva de | blacién adol y 2
Adolescentes reproductiva de la poblacién reproductiva de la poblaciéon repro ucm.’a € la poblacion aco escents, que
se planea instalar durante el afio.
adolescente adolescente
Salud Sexual y Namero de sen/luoslamllgables Numero de servicios amigables Servicios amigables incorporados al proceso de
N en proceso de acreditacion s A .
Reproductiva para 3.21 Estructura . programados para iniciar proceso 235 | acreditacion (con autoevaluacion y plan de 15
(con autoevaluacién y plan de A 5
Adolescentes . de acreditacion. mejora en curso)
mejora en curso)
Salud Sexual y Numero de acciones comunitarias Acciones comunitarias en salud Actividades comunitarias realizadas a través de
Reproductiva para 341 Proceso en salud sexual y reproductiva 117,655 | los servicios amigables, por promotores y 32,295

Adolescentes

realizadas en el periodo

sexual y reproductiva realizadas

brigadistas juveniles
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Salud Sexual y

Numero de personas capacitadas
en temas de salud sexual y

Total de personas asistentes a los
cursos y talleres de capacitacion

Porcentaje de personal capacitado y
sensibilizado, que acredite un aprovechamiento

/nglr;sd;::t\;as para 411 Bstructura reproductiva con calificacion en temas de salud sexual y 90 mayor o igual a 8 u 80% en la evaluacion del 90
mayor a 8 u 80% reproductiva. taller o evento
Salud Sexual y Numero de personas capacitadas Total de personas programadas Personal de primer nivel de atencién
Reproductiva para 4.1.2 Estructura en temas de salud sexual y para capacitacion en temas de 4,200 | capacitado en temas de salud sexual y 200
Adolescentes reproductiva salud sexual y reproductiva. reproductiva
Salud Sexual Mujeres adolescentes usuarias Mujeres adolescentes con vida sexual activa,
. y activas de métodos Mujeres adolescentes usuarias de que son usuarias activas de métodos
Reproductiva para 441 Resultado ) . . . N X 506,899 . R ” 20,017
Adolescentes anticonceptivos en la Secretaria un método anticonceptivo anticonceptivos, y pertenecen a la poblacién
de Salud responsabilidad de la Secretaria de Salud
No. de usuarias nuevas de la SSA:
Numero de mujeres que adoptan Corresponde al nimero de nuevas aceptantes
PIamﬂcamoq Famlllar y 111 Resultado uq método antlcor?ce;l)tlvc?.por No aplica 841,934 de metodos anticonceptivos durante'el afo, 15,135
Anticoncepcion primera vez en la institucion registradas en consulta externa (no incluye
durante el afio (incluye usuarias de oclusiones tuberias bilaterales ni vasectomias)
condén masculino y femenino)
Planificacién Familiar Numero de personas capacitadas Se refiere al porcentaje de personal capacitado
Anticoncencion y 2.3.1 Proceso durante el afio en temas de No aplica 6,470 | respecto al nimero de personas a capacitar en 276
p Planificaciéon Familiar. el afio (meta)
Numero de aceptantes de un Numero de mujeres atendidas por algin evento
Planificacién Familiar método anticonceptivo (DIU, OTB, obstétrico durante el afio (parto, aborto o
Anticoncencion y 2.6.1 Proceso IMPLANTES y Hormonales) No aplica 758,370 | cesarea) que adoptan un método 25,004
P durante el post-evento obstétrico y anticonceptivo durante los 42 dias posteriores a
el puerperio la atencién del evento.
Nu’mero de usuarias .aCtIVaS de Corresponde al niumero de mujeres de 15 a 49
métodos anticonceptivos en la = .
Planificacion Familiar Secretaria de Salud registradas en afios de edad que no son derechohabientes de
. i y 271 Resultado N g_ No aplica 4,834,880 | instituciones de seguridad social y que utilizan 138,284
Anticoncepcion el SIS al término del periodo . ) N .
- un método anticonceptivo proporcionado o
reportado (31 de marzo, 30 junio, aplicado en la Secretaria de Salud
30 septiembre y 31 diciembre) p
. - . Corresponde al total de visitas de supervision y
L - Numero de visitas de supervision a : " ~
Planificacién Familiar y . PO . asesoria que se realizan durante el afio a
. L 451 Proceso realizar a las jurisdicciones No aplica 527 | T . o . 50
Anticoncepcion - N o jurisdicciones y unidades médicas de primer
sanitarias y unidades médicas n o
nivel de atencion.
Corresponde al nimero de hospitales que
. . . atienden el mayor nimero de eventos
Numero de hospitales a visitar y o .
. . X obstétricos en la Secretaria de Salud que
Planificacion Familiar y asesorar en materia de . L o )
. i 6.1.1 Proceso 8 " No aplica 120 | recibieron supervision y asesoria por parte del 6
Anticoncepcion anticoncepcion post-evento X .
- o nivel estatal para mejorar la cobertura y la
obstétrico durante el afio N . . -
calidad de los servicios de anticoncepcion post-
evento obstétrico.
Corresponde al numero de centros de salud y
. . . Numero de unidades médicas hospitales con alta demanda de atencion de
Numero de unidades médicas con : . .
. PR " programadas para instalar enfermedades concomitantes (diabetes
servicios de planificacion familiar . P . " R - . .
L " - N .. servicios de planificacion familiar mellitus, hipertension arterial, cancer,
Planificacién Familiar y instalados para la atencion de " .
. i 6.3.1 Estructura ) . P para la atencién de mujeres con 68 | sobrepeso, etc.) que cuentan con al menos un 1
Anticoncepcion mujeres con alto riesgo obstétrico . . N L .
" alto riesgo obstétrico. (Incluye consultorio habilitado para la prestacién de
(incluye centros de salud y . L PR .
b hospitales con consulta externa y servicios de planificacion familiar y
hospitales). N L )
centros de salud urbanos). anticoncepcién para mujeres con
alto riesgo obstétrico
Se refiere al nimero de vasectomias realizadas
Planificacion Familiar y 8.2.1 Resultado Numero de vasectomias No aplica 19,984 en la Secretaria de Salud durante el afio por 384

Anticoncepcion

realizadas durante el afio

cada 10 mil hombres de 20 a 64 afios,
responsabilidad de la Secretaria de Salud.
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Prevencion y Atencion de la

Numero de personal médico
operativo capacitado y

Numero de personal médico

Numero de personal médico operativo
capacitado y sensibilizado en la aplicacion de la

\élgrl]eer:(gla Familiar y de 1.21 Proceso sensibilizado en la aplicacion de la | operativo 100 NOM-046 respecto del personal médico 100
NOM-046. operativo programado
Numero de mujeres de 15 afos y Nu’merq de mujeres d.(? 15 aflosy Numero de mujeres de 15 afos y mas unidas
i ” . ! f - mas unidas en situacion de . < } f . .
Prevencion y Atencion de la mas unidas en situacién de violencia familiar v de género en situacién de violencia familiar y de género
Violencia Familiar y de 21.2 Resultado violencia familiar y de género imad ydeg 26 | severa atendidas en servicios especializados 26
Género severa atendidas en los servicios severa, estimadas para su respecto del nimero de mujeres programadas
especializados atencion en los servicios ara su atencion
P especializados P .
Prevencion y Atencion de la Numero de grupos formados para Numero de grupos programados gl:grwzir;:sedgéusp;ﬁ(;or;:?:sree; d{?saté:gga ddees
Violencia Familiar y de 241 Resultado la reeducacion de victimas de para la reeducacion de victimas de 100 victimas de violenciapde areja con respecto a 100
Género violencia de pareja. violencia de pareja parej p
los grupos programados.
Prevencion y Atencion de la Numero de grupos formados para | Numero de grupos programados Numero de grupos formados en las u'n’ldades
Violencia Familiar y de 6.2.1 Resultado la reeducacion de agresores de para la reeducacion de agresores 100 esenciales de s.alw para la ree_ducacmn de 100
. - . Ny K . . h agresores de violencia de pareja con respecto a
Género violencia de pareja. de violencia de pareja
los grupos programados.
Numero de personas victimas de
Prevencién y Atencién de la Nlulmelr'o de perTonasd\(clictlmaslde violacién sexula’l quelacudlggrog Porcglr;tajedde casos dedwolacdlon sexual
Violencia Familiar y de 721 Resultado violacion sexual atendidas en las para su atencion en las unidades 100 atendidos de manera adecuada y oportuna con 100
Género - unidades de salud de manera de salud en las primeras 72 y respecto a las que acudieron a los servicios de
adecuada y oportuna. hasta 120 horas segun salud después del suceso.
corresponda.
. . . - Numero de mujeres beneficiadas por el Centro
Igualdad de Género en 1.31 Proceso Namero de mujeres beneficiadas No aplica 28,880 | de Entretenimiento Infantil (CEI) respecto a lo 1,220
Salud por el CEI
programado
Nulmdero d? profeS|ona|!e§ dle la Numero de profesionales de la salud a quienes
Igualdad de Género en salud a quienes se aplico & . se aplico el instrumento para evaluar la
1.3.2 Proceso instrumento para evaluar la No aplica 1,400 " . A 121
Salud atencion con perspectiva de atencion con perspectiva de género en las
. persp: unidades de salud respecto a lo programado.
género en las unidades de salud.
Numero de sesiones informativas realizadas
Igualdad de Género en 211 Proceso Numero de sesiones informativas No aplica 320 | N entrega de material sobre masculinidades 10
Salud o con entrega de material realizadas P saludables, derechos humanos y prevencién
del hostigamiento y acoso sexual (HAS).
Numero de personal de salud Numero de personal de salud operativo
Igualdad de Género en 311 Proceso operativo c_apa.cn.adolgn géneroen |\ aplica 17,735 capapltgdo en género en salud, no 1,142
Salud salud, no discriminacién, derechos discriminacién, derechos humanos y HAS
humanos y HAS. respecto al personal programado a capacitar.
Numero de centros de salud con
hospitalizacion, hospitales Numero de centros de salud con
integrales, generales, hospitalizacion, hospitales integrales,
Igualdad de Género en 3.1.2 Proceso espemallzadqs y psmwatrlcos con No aplica 624 generales,'esplemallzados y plS|qU|atr|cos.con al 18
Salud al menos 4 directivas(os) menos 4 directivas(os) capacitadas en género
capacitadas en género en salud, en salud, no discriminacién, derechos humanos
no discriminacion, derechos y HAS respecto a las unidades de salud totales.
humanos y HAS.
Numero de personal directivo de los Servicios
. . . Estatales de Salud capacitado en materia de
Isgsliléiad de Género en 5.5.1 Proceso S;QZ[ZSGa%iS;gzLdgigwo No aplica 640 | prevencion del hostigamiento y acoso sexual 20
P . respecto al personal directivo programado a
capacitar
Porcentaje de avance de las Porcentaje de avance de las P e d del widad
. actividades para impulsar la actividades para impulsar la . orcentaje de avance ce 1as actividades para
Igualdad de Género en 55.2 Proceso politica institucional en materia de | politica institucional en materia de 100 impulsar la politica institucional en materia de 100

Salud

prevencion del hostigamiento y
acoso sexual (HAS)

prevencion del hostigamiento y
acoso sexual (HAS) programado.

prevencion del hostigamiento y acoso sexual
(HAS) respecto a lo programado
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

f META META
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Prevencion y Control de . e . Dosis de vacuna antirrabica Mide la cobertura de dosis de vacuna antirrabica
1 |a Rabia Humana 1.11 Proceso Dosis de vacuna antirrabica aplicadas programadas a aplicar 95 aplicada en perros y gatos 95
" , Mide la cobertura de esterilizaciones quirurgicas
1 EreR\;ebr;glmr{gr?;trol de 3.1.1 Proceso Numero de perros y gatos esterilizados C‘;cmuﬁ;%gg ggg;ﬁ: I)z; gr:;?as 4 | en perros y gatos en lugares de alta marginacion 4
con respecto a los vacunados
Prevencion y Control de Casos nuevos de dengue Mide la proporcion de tratamiento a casos
4 Dengue y Otros Vectores 4.6.1 Proceso Casos nuevos de dengue tratados notificados 100 nuevos de Dengue. 100
- . . . . . Mide trimestralmente el cumplimiento en las
Prevencion y Control de Numero de Localidades con Acciones Numero de Localidades N - "
4 Dengue y Otros Vectores 6.3.1 Proceso de Control Larvario prioritarias 100 ?ig(s;g)ones de control larvario en las localidades de 34
" Numero de Localidades prioritarias con . " Mide trimestralmente el porcentaje de
4 Eg"eﬁ:"’%{&"{}gﬂ(ﬂzs 6.3.2 Proceso Acciones de Nebulizacién Espacial en N#(;?i?;?i;: Localidades 100 | cumplimiento de nebulizacién espacial en 34
guey UBV P localidades prioritarias
Mide la proporcién de Unidades Entomoldgicas y
Prevencion y Control de Unidades Entomoldgicas y de . de Bioensayo funcionando con respecto a las
4 Dengue y Otros Vectores 911 Proceso Bioensayo en Funcionamiento No aplica 2 Unidades Previstas a funcionar por entidad 1
federativa
- . Numero total de casos nuevos de .
Prevencién y Control del Numero de Casos nuevos de ! - Tratamiento oportuno a casos nuevos de
5 Paludismo 111 Proceso paludismo con tratamiento. pqlud|smo_conf|rmados por 100 paludismo. 100
microscopia.
5 Preve_ncién y Control del 121 Proceso zli:g:égtii rg:f;?jdfsr?ntf;au?das N 1 Total _de muj(_eres embara_zadas 100 Tratar_niento oportuno a njujeres embarazadas 100
Paludismo recibieron tratamiento con diagnéstico de paludismo con diagnéstico de paludismo
5 Prevencion y Control del 132 Proceso Total de gotas gruesa tomadas a casos | Total de casos probables de 100 Porcentaje de deteccién oportuna de los casos 100
Paludismo e probables de paludismo paludismo reportados. probables de paludismo
Numero de reuniones realizadas con el | Numero de reuniones Reuniones realizadas del Comité Técnico Estatal
5 Prevencion y Control del 161 Proceso Comité Técnico Estatal para la programadas con el Comité 100 | Para gestionar, informar y realizar acciones que 100
Paludismo e Certificacion de Area Libre de Estatal de Certificacion de Area coadyuven a la certificacion del estado como
Paludismo Libre de Paludismo area libre de transmision del paludismo
Numero de puestos de notificacion Total de puestos de notificacion E)Srg?:cili&ﬁ?ég?: g;;':sc'itgrs] pa(ljriz er: ostico
5 Prevencion y Control del 211 Proceso voluntarios, oficiales y privados en voluntarios, oficiales y privados 100 | oportuno de paludismo en Iocaﬁ/dadgs 100
Paludismo t localidades prioritarias visitados de existentes en las localidades pﬁoritarias aptravés de los puestos de
forma mensual prioritarias notificacién voluntarios, oficiales y privados.
. . - Numero de reuniones . . ” ”
b B Nun_'nero de reuniones comq[ntanas comunitarias programadas para la Mide I_a cqpertura de mform_acwn, educacion y
5 revencion y Control del 231 Proceso realizadas para la informacion, informacion, educacion y 100 capacitacion sobre el paludismo en las 100
Paludismo o educacién y capacita_ci(’)n sobr_e o capacitaciéﬁ sobre paludismo en comunidades prioritarias para el empoderamiento
paludismo en comunidades prioritarias comunidades prioritarias de sus habitantes.
Prevencién y Control del Numero de personal de salud Total de personal de salud en el Cuantifica el porcentaje del personal de salud
5 Paludismo y 3.2.1 Proceso capacitado en paludismo sin exclusion | estado que realiza actividades de 100 | capacitado en paludismo sin exclusién de 100
de género prevencion y control de paludismo género.
Numero de localidades prioritarias con | Numero de localidades prioritarias . N . .
5 Prevencion y Control del 411 Resultado infestaciones larvarias menores al 1% con positividad larvaria mayor a 100 g)'?neulrﬁ;;ﬁdcagfa(f: sismair?;ggre]s rce:rl:tzrf)?gz lp;osr la 100
Paludismo t de caladas positivas, posterior a la 1% en los estudios entomoldgicos criaderos depanofelinos y
intervencién de control. previos
Numero de localidades prioritarias Estima la cobertura de localidades prioritarias
Prevencion y Control del trabajadas con eliminacion de : I trabajadas mediante la participacion comunitaria
5 Paludismo 5.1 Proceso criaderos de anofelinos con Total de localidadss prioritarias. 100 en la eliminacion de criaderos y habitats de los 100
participaciéon comunitaria anofelinos
” Numero de Localidades prioritarias con . " . Lo
Prevencion y Control del : . s Estima la proporcién de localidades prioritarias
5 Paludismo 7141 Proceso iunssoegﬁc%aat;ellones impregnados con Total de localidades prioritarias 100 que usan pabellones impregnados de insecticida 100
- Numero de brotes atendidos en las Mide la oportunidad en la atencion a brotes por
5 Prevencidn y Control del 8.1.1 Resultado primeras 24 horas a partir de la Total de brotes notificados 100 | paludismo la cual debe ser en menos de 24 100

Paludismo

notificacion

horas a partir de la notificacion
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Prevencion y Control de

Numero de tratamientos supervisados

Numero de casos confirmados por
laboratorio estatal de salud

Total de casos confirmados de infeccién por
T. cruzi diagnosticado por LESP (con valoracion

7 la Enfermedad de 421 Proceso asignados a casos de infeccion por publica o InDRE notificados en 100 clinica y de laboratorio) en los que se ministra el 100
Chagas T. cruzi confirmados por LESP. SUIVE (Sistema Unico de tratamignto supervisado a
Vigilancia Epidemioldgica). p :
” Numero de Sef9'°9'as dlagqostlcas Sefiala la oportunidad de detectar T. cruzi por
Prevencion y Control de para la deteccion de T. cruzi, . N P -
. . . diagnostico serolégico en mujeres embarazadas
7 la Enfermedad de 5.1.1 Proceso realizadas a mujeres embarazadas No aplica 1,055 residentes o procedentes de areas prioritarias en 10
Chagas residentes o procedentes de areas control renalt)al P
prioritarias en control prenatal. P
Detecciones de Diabetes Mellitus realizadas en
Numero de detecciones de diabetes poblacion de 20 afios y mas (corresponde al 33%
Prevencion y Control de mellitus realizadas en la poblacion de " de la poblacion de 20 afios y mas,
10 la Diabetes 1.1 Proceso 20 afios y mas, responsabilidad de la No aplica 11,234,123 responsabilidad de la Secretaria de Salud, 318,981
Secretaria de Salud restando la poblacion de IMSS-PROSPERA del
afio correspondiente)
Contar con los insumos suficientes que permitan
- Total de pacientes con DM en control evaluar de manera periddica el control de los
10 EreD\f:S:'tzz y Control de 3.1.1 Proceso glucémico mediante glucosa No aplica 205,118 | pacientes con diabetes mellitus (glucosa 5,410
plasmatica o HbA1c plasmatica en ayuno entre 70 y 130 mg/l o bien,
HbA1c menor a 7%)
Garantizar que las unidades de especialidades
Numero de UNEME's EC alineadas a médicas UNEMEs EC cuenten insumos
Prevencién y Control de la Estrategia Nacional para la . necesarios para realizar las actividades
10 la Diabetes 313 Estructura Prevencién y el Control del sobrepeso, No aplica 108 correspondientes a la alineacion de la 6
obesidad y diabetes. Estrategia Nacional contra el sobrepeso,
obesidad y diabetes.
” . - Fomentar la deteccién de complicaciones
10 Er%\fzgstzz y Control de 3.14 Proceso {\::Q::igriz pacientes con DM en No aplica 124,314 | crénicas a través de determinacion de 3,279
’ microalbumina.
10 Pre\{enmon y Control de 301 Resultado Numero de GAM E(; acreditados en el No aplica 391 Impulsar la acredlt'auon Fie Grupos d(le’Ayuda 35
la Diabetes periodo correspondiente. Mutua EC en el primer nivel de atencion.
” Numero de Capacitaciones realizadas Realizar acciones de capacitacién y desarrollo de
10 IPar?)\?:S:ItZZ y Control de 411 Proceso al personal de salud del primer nivel de | No aplica 872 | competencias en el primer nivel de atencién 48
atencién otorgadas por la UNEMEs EC otorgadas por las UNEMEs EC.
Numero de detecciones de Deteccién oportuna de hipertension arterial en la
Prevencion y Control de Hipertension arterial realizadas en la poblacién (corresponde al 33% de la poblacion
1 la Obesidad y Riesgo 1.11 Proceso poblacion de 20 afios y mas, No aplica 11,234,123 | de 20 afios y mas, responsabilidad de la 318,981
Cardiovascular responsabilidad de la Secretaria de Salud, restando la poblacion de
Secretaria de Salud IMSS-PROSPERA del afio correspondiente)
Control en pacientes con Hipertension Arterial
" . . . . ue estén en tratamiento en el primer nivel de
Prevencion y Control de Numero de pacientes con hipertensién q > .
1" la Obesidad y Riesgo 422 Proceso arterial en control con cifras menores No aplica 420,446 atenglon con cifras menores a 140/90'mmHg 10,388
. considerando los pacientes en tratamiento,
Cardiovascular de 140/90 mmHg Ny . N
ingresos, reingresos, pacientes regulares
e irregulares
” ) Contempla la aplicacién del Esquema Basico de
Prevencion, Deteccion y - . »
13 | Control de los Problemas | 451 | Resultado Actividades Preventivas extramuros |\, oojica 116,117,370 | Prevencion en Salud Bucal para preescolares y 3,750,228
realizadas. escolares, asi como actividades preventivas a
de Salud Bucal .
poblacién en general.
Prevencién, Deteccion y . . .
g Numero de consultas estomatoldgicas . Se contempla el total de consultas de primera
13 Control de los Problemas 9.4.1 Resultado realizadas. No aplica 9,359,569 vez y subsecuentes del servicio estomatologico. 264,307
de Salud Bucal
Eventos de capacitacion dirigidos al personal de
Prevencion y Control de Numero de eventos de capacitacion en " salud sobre la prevencion y control de la
14 la Tuberculosis 1.21 Resultado tuberculosis realizados. No aplica 128 tuberculosis, realizados en las entidades 4
federativas.
14 Prevencién y Control de 151 Proceso Numero de sintomaticos respiratorios Numero de sintomaticos 90 Deteccién de tuberculosis entre sintomaticos 100

la Tuberculosis

estudiados con baciloscopia.

respiratorios programados.

respiratorios
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Prevencion y Control de

Numero de casos de tuberculosis

Numero total de casos de

Iniciar tratamiento a los casos de tuberculosis
nuevos Yy retratamientos (total de casos

14 la Tuberculosis 152 Proceso ingresados a tratamiento tuberculosis programados 100 registrados: Nuevos, reingresos, recaidas y 100
fracasos)
” Numero de contactos menores de 5 . Iniciar a contactos de pacientes de tuberculosis
14 Er?.\lﬁr;gﬂoysgomml de 153 Proceso afios de edad con terapia preventiva g:rggg%geeggztaC:gsramnﬁgggess de 90 | nifias y nifios menores de 5 afios de edad, 90
con isoniacida. » Prog i terapia preventiva con isoniacida (TPI).
Numero de esquemas entregados para
- personas con tuberculosis Numero de personas con . .
14 Er?r\(ggig; Oyfsi(;ontrol de 241 Proceso farmacorresistente, que ingresaron a tuberculosis farmacorresistente 90 Lf;?mﬁgtig ?aer;:\gcl;?rdezg?:ri : personas con 100
tratamiento con farmacos de segunda esperados. .
linea.
” Numero de personas con VIH que Numero de personas con VIH - . . L
14 IPa r%%g?gﬂg;g ontrol de 3.4.1 Proceso requirieron terapia preventiva con programadas para terapia 40 Aggé?:;gig:r@ma zn:\l/:?élvsig:nannlson|aC|da a 40
isoniacida preventiva con isoniacida p a a .
Prevencién v Control de Numero de visitas de asesoria y Numero de visitas de asesoria y Realizacion de visitas de asesoria y supervision
14 la Tuberculo):sis 5.1.1 Proceso supervision realizadas a unidades supervisién programadas a 90 | programadas por nivel estatal a los niveles 90
de salud. unidades de salud. locales.
Atencion de Urgencias Reuniones ordinarias trimestrales del X%ﬁ'ggﬁ;lsat:ﬁgztaggg g;'?:soﬁ:glggfast al para la
16 Epidemiolégicas y 1.1.1 Proceso Comité Estatal para la Seguridad en No aplica 88 s idad en Salud d te el afio. Total 2 4
Desastres Salud realizadas. eguricad en Sajud durante el ano. Tota
estatal (1 programada por trimestre)
Supervision a las jurisdicciones sanitarias de
Atgncién de _Urgencias B ) _ mayor _riesgo y niveles locales para verific_ar la
16 Epidemioldgicas y 5.2.1 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 | operacion integral del programa de Atencién de 2
Desastres Urgencias Epidemioldgicas y Desastres, con
base en las cédulas de supervision.
Se refiere al porcentaje de casos de EDA que
revencion de asos de s de Unidades de Salu otal de s registradas en el acuden a unidades de salud del sector salud, a
P ion d C de EDA’s de Unidades de Salud | Total de EDA'’s registrad | d idades de salud del sect lud
17 Enfermedades Diarreicas 211 Resultado Publicas seleccionadas con muestra SUIVE de las Unidades de Salud 2 | quienes se lea obtiene muestra con hisopo rectal 2
Agudas y Colera de hisopo rectal. Publicas del estado. para busqueda de V. cholerae; minimo al 2% de
los casos de EDA que acuden a la unidad.
Prevencion de R o "
. . < i . . Realizacién de campanas de prevencion para
17 Egzi?segegiéﬁzrglarrelcas 3.1.1 Proceso Campanias de prevencion realizadas. No aplica 28 EDA y Cdlera en zonas de riesgo identificadas. 1
Realizar operativos preventivos en areas de
Prevencion de ) . . riesgo para EDA y célera, por ejemplo: ferias,
17 Enfermedades Diarreicas 3.1.2 Proceso I('i)é):rca)tll’\églsizpar(ek\)/:ntlvos en dreas de No aplica 32 | periodos vacacionales, zonas con aislamientos 1
Agudas y Colera 9 de V cholerae, fiestas religiosas,
grandes eventos, etc.
Prevencion de y . . Integracion de kits de insumos y medicamentos
17 Enfermedades Diarreicas 411 Estructura Ec'fﬁfgfn:gf,%?os y medicamentos No aplica 160 | para la atencion médica de casos de diarrea y 5
Agudas y Colera sospechosos de célera en unidades de salud.
Prevencion de . Realizacion de cursos y/o talleres para
17 Enfermedades Diarreicas 5.1.1 Proceso l:ﬁ?ggod: cursos yfo talleres No aplica 64 | desarrollar habilidades y destrezas en los temas 2
Agudas y Colera del programa de Prevenciéon de EDA/Colera
- Numero de supervisiones realizadas Supervisiones a realizar por parte del Programa
18 Erse\é?]rf];%]e)éa%%ltml de 113 Proceso en las unidades de salud de primer No aplica 72 Estatal a las unidades de salud de primer nivel 1
Respiratorias e Influenza o nivel de atencion con actividades P de atencion que realizan actividades operativas
P operativas del PAE-ERI. del PAE-ERI.
Prevencion y Control de Numero de personas con factores de N;gzgsgfrg”e;ggﬁ?aené'g%gg Deteccién oportuna de enfermedades
18 las Enfermedades 1.14 Resultado riesgo para Asma y EPOC estudiadas pro ramadas para estli/dio de 70 | respiratorias crénicas, Asma y Enfermedad 70
Respiratorias e Influenza con espirometria. Zsp?rometn’a P Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC)
Prevencion y Control de . . N Numero de pacientes con riesgo Diagndstico de EPOC con prueba espirometria
18 las Enfermedades 1.1.6 Resultado Pjglﬁg:lzsnd'?32@:‘&?:gsif§nq§§aoc de desarrollar EPOC 70 | en personas identificadas con sintomas y 70
Respiratorias e Influenza a P P programados para espirometria factores de riesgo.
Prevencion y Control de Numero de pacientes mayores de 18 Numero de pacientes mayores de Casos diagnosticados de Neumonia segun las
18 las Enfermedades 1.1.8 Resultado afios diagnosticados con NAC, segun 18 afios con sospecha de NAC, 80 | definiciones operacionales de NAC en mayores 80

Respiratorias e Influenza

definiciones operacionales.

programados.

de 18 afios
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FENIIJEETIC\L INDICADOR META ESTATAL
Porcentaje de menores de un afo de edad que
Dosis aplicadas a menores de un afio i = recibieron una dosis de vacuna BCG, tres dosis de
1 Vacunacion 141 Resultado correspondientes al esquema completo Eggéag:’?eie;ﬁggﬁ?;age :r:aalr;o de go | vacuna Pentavalente acelular, tres dosis de vacuna 90
Universal o de vacunacion para menores de un afio Secretaria d% Salud p contra Rotavirus, dos dosis de vacuna contra
de edad en un tiempo determinado. . Neumococo y tres dosis de vacuna contra Hepatitis
B; en un periodo determinado.
: . Poblacion de cuatro afios de edad, de Porcentaje de poblaciéon de 4 afios de edad, que
1 Vacunacion 112 Resultado Doot?IISCai‘grtl%agisa%isv(a:lguggagzr'n 3?1 acuerdo a la Distribucién Poblacional de 95 recibieron la dosis de vacuna DPT en un periodo 95
Universal o pob N Responsabilidad Institucional para la determinado
periodo determinado Secretaria de Salud
Vacunacién Dosis aplicadas y registradas en el Total de poblacién meta a vacunar con Logro de aplicacion de la Vacuna de Influenza
1 Universal 1.23 Resultado Sistema de Informacién en Salud del 1o. Vacuna Entiinfluenza Estacional 70 | Estacional durante el ultimo trimestre de 2018 70
de octubre al 31 de diciembre de 2018
Capacitaciones realizadas para cada Semana
Vacunacion Capacitaciones realizadas del Programa " Nacional de Salud, Sistema WVSSM y Calidad del
1 Universal 1.3 Proceso Estatal de Vacunacion Universal No aplica 5 Dato, del Programa Estatal de Vacunacion 5
Universal.
1 Vacunacion 1.4.1 Proceso Numero de supervisiones realizadas al Numero de supervisiones programadas 100 Supervisiones  realizadas del Programa de 100
Universal o Programa de Vacunacién Universal. al Programa de Vacunacion Universal. Vacunacion Universal.
Dosis aplicadas de vacuna SRP en Poblacion de entre 12 a 23 meses de Porcentaje de poblacién de entre 12 a 23 meses de
1 Vacunacion 15.1 Resultado poblacion de un afio de edad en un edad de acuerdo a la Distribucion 95 edad que recibieron la dosis de vacuna SRP en un 95
Universal ~ tiempo determinado en el Sistema de Poblacional de Responsabilidad periodo determinado
Informacion de Salud Institucional para la Secretaria de Salud
Dosis aplicadas de vacuna SRP en Poblacion de seis afios de edad de Porcentaje de poblacion de seis afios de edad, que
1 Vacunacion 152 Resultado poblacion de seis afios de edad en un acuerdo a la Distribucién Poblacional de 95 recibieron la dosis de vacuna SRP en un periodo 95
Universal e tiempo determinado en el Sistema de Responsabilidad Institucional para la determinado
Informacién en Salud Secretaria de Salud
Salud para la Sumatoria del nimero de nifias y nifios Total de nifias y nifios menores de 10 Proporcién de nifias y nifios menores de 10 afios de
2 Infancia y la 1.21 Proceso menores de 10 afios de edad en control afos de edad con desnutricién y bajo 80 | edad con desnutricion y bajo peso, ingresados a 80
Adolescencia nutricional por desnutricién y bajo peso. peso. control nutricional.
Salud para la Numero de supervisiones realizadas al Numero de supervisiones programadas La proporciéon de supervisiones realizadas al
2 Infancia y la 3.1.2 Proceso Programa de Atenci6n a la Salud de la al Programa de Atencion a la Salud de la 80 | Programa de Atencion a la Salud de la Infancia en el 80
Adolescencia Infancia en el afio. Infancia en el afio. afo, con respecto a las supervisiones programadas
Numero de personal de salud en La proporcion del personal de salud del primer nivel
Salud para la contacto con el paciente del primer nivel | Total de personal de los servicios de de atencién en contacto con el paciente, capacitado
2 Infancia y la 411 Proceso de atencion, capacitado en temas de salud del primer nivel de atencion en 20 | en temas de atencion integrada en la infancia y la 20
Adolescencia ager}cién integrada en la infancia y la contacto con el paciente. adolescencia en modalidad presencial o a distancia.
adolescencia.
Salud para la . i Medir los Grupos de Adolescentes Promotores de la
2 Infancia y la 6.2.1 Proceso Nimero total de GAPS en operacién en | Nymero de GAPS programados. 100 | Salud (GAPS) operando en la entidad federativa. 100
Adolescencia la entidad federativa
Numero de personas capacitadas Capacitar a los médicos pasantes de servicio social
(pediatras, médicos generales, pasantes en primer nivel de atencién, médicos generales,
Cancer en la de servicio social y enfermeras de primer | Numero de personas programadas a pediatras y enfermeras de primer nivel de atencién y
3 Infancia y la 2141 Proceso nivel de atencién y UMA) para la capacitar (pediatras, médicos generales, 100 de UMA 90
Adolesceyncia o identificacion de signos y sintomas de pasantes de servicio social y
sospecha de cancer en nifias, nifios y enfermeras)
adolescentes y atencion de menores de
18 afios con cancer
Cénceren la Numero de casos capturados en el Total de casos registrados en el Sistema Sﬁgﬁet;agrgsagéu?gzgggls 1eOnOe°|/DRdee i(s:tarzoiggi ocnirl‘cdeer
3 Infancia y la 3.1.1 Proceso Registro de Cancer en Nifios y del Fondo de Proteccion contra Gastos 100 . = 9 90
Adolescencia Adolescentes Catastroficos Céncer en Nifios y Adolescentes de acuerdo al
Fondo de Proteccién contra Gastos Catastroficos
Canceren la o " Capacitaciones programadas en temas Capacitaciones en temas de Sigamos Aprendiendo
3 Infancia y la 412 Proceso (S:iaF;?ﬁggio?:ﬁg;ﬂg:gﬁse?&imﬁ; de de Sigamos Aprendiendo en el Hospital 100 | en el Hospital 90
Adolescencia 9 P! P! programadas
. . Activaciéon de nuevas aulas y entrega de insumos
Cancer en la Numero de Aulas programadas que f
3 Infancia y la 4.21 Proceso Numero de Aulas activadas deben estar funcionando al cierre 100 programados para las Aulas de la esfrategia de 90

Adolescencia

del afio

Sigamos Aprendiendo en el Hospital en entidades
federativas

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia, Numero de Linea de Accién, Numero de Accion Especifica 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

No. ‘ PROGRAMA ‘ iNDICE ‘ FUENTE DE FINANCIAMIENTO | CONCEPTO | U':JT'FEII?(I)O CANTIDAD ‘ TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. ‘ PROGRAMA ‘ iNDICE ‘ FUENTE DE FINANCIAMIENTO | CONCEPTO | UF;‘IT'FEIIR?O CANTIDAD ‘ TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. ‘ PROGRAMA ‘ iNDICE ‘ FUENTE DE FINANCIAMIENTO | CONCEPTO | N CANTIDAD ‘ TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO RECIO, CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Otros productos quimicos de laboratorio
i : Descripcion complementaria: Reactivos y Bioldgicos en general
2 SINAVE (Componente de Vigilancia 5.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal elaborados por el Instituto de Diagnéstico y Referencia 1.00 72,902 72,902.00
por Laboratorio) ! SO E e :
Epidemiolégicos a solicitud de los Laboratorios Estatales de Salud
Publica.
TOTAL 72,902.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UF;I'TTI'EEII??O CANTIDAD TOTAL (PESOS)
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 2218 Ramo 12-Apoyo Federal Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas. 71.33 9,950 709,733.50
Pruebas Rapidas. Prueba rapida para la determinacién cualitativa en sangre total de
anticuerpos IgG por inmunocromatografia contra el virus de la inmunodeficiencia
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4111 Ramo 12-Apoyo Federal humana Tipos 1y 2. Estuche para minimo 24 pruebas. TATC. 80.00 25,725 2,058,000.00
Descripciéon complementaria: El costo es por prueba
Pruebas Réapidas. Prueba rapida inmunocromatografica para la determinacion 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
1 | Respuestaal VIH/SIDA e ITS 5.1.1.1 | Ramo 12-Apoyo Federal evaluacion diagnastica del Instituto de Diagndstico y Referencia Epidemioldgicos. 63.80 11,400 727,320.00
Requiere prueba confirmatoria. Envase para minimo 20 pruebas.
Descripcion complementaria: El costo es por prueba
Elvitegravir/Cobicistat/Emtricitabina/Tenofovir. Tableta Cada tableta contiene:
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Elvitegravir 150 mg Cobicistat 150 mg Emtricitabina 200 mg Tenofovir disoproxil 2,000.00 1,249 2,498,000.00
fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir disoproxil Envase con 30 tabletas
. . Lamivudina/zidovudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 150 mg
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Zidovudina 300 mg Envase con 60 Tabletas. 772.00 945 729,540.00
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Ritonavir. Capsula o Tableta Cada Capsula o Tableta contiene Ritonavir 100 mg

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Envase con 30 Tabletas 347.96 4,786 1,665,336.56
Darunavir/Cobicistat Tableta Cada tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso a 800 mg de darunavir Cobicistat en diéxido de silicio equivalente a 150 mg de 2,960.00 116 343,360.00
cobicistat Envase con 30 tabletas.
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Etravirina. tableta cada tableta contiene: Etravirina 200 mg. envase con 60 tabletas. 5,429.27 139 754,668.53
Dolutegravir/Abacavir/Lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir sédico
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso equivalente a 50 mg de dolutegravir Sulfato de abacavir equivalente a 600 mg de 4,665.00 157 732,405.00
abacavir Lamivudina 300 mg Envase con 30 tabletas
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 mg Envase con 60 Tabletas. 6,622.47 22 145,694.34
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 300 mg Envase con 60 Tabletas. 6,622.47 11 72,847 .17
. . Darunavir. Tableta. Cada tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 150 mg de darunavir Envase con 240 Tabletas 4,978.59 76 378,372.84
e . Dolutegravir. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir sédico equivalente a 50 mg
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso de dolutegravir. Envase con 30 tabletas. 3,335.47 191 637,074.77
e N Atazanavir. Capsula Cada Capsula contiene: Sulfato de atazanavir equivalente
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso a 300 mg de atazanavir. Envase con 30 Capsulas. 2,641.32 3,333 8,803,519.56
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 | FPGC-Fideicomiso Lamivudina. Solucion Gada 100 mi contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 mly 835.10 804 671,420.40
L . Abacavir. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 300 mg de
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso abacavir. Envase con 60 tabletas. 475.00 349 165,775.00
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Emtricitapina. Cépsula Cada Cépsula contiene: Emtricitabina 200 mg Envase 343.00 122 41,846.00
con 30 Cépsulas.
Tenofovir disoproxil fumarato o tenofovir. Tableta Cada Tableta contiene: Tenofovir
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso disoproxil fumarato 300 mg 6 Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg equivalente 2,000.12 939 1,878,112.68
a 245 mg de tenofovir disoproxilo Envase con 30 Tabletas.
it N Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso a 600 mg de darunavir Envase con 60 Tabletas. 4,978.59 77 3,569,649.03
. . Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg.
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Envase con 30 comprimidos recubiertos. 220.85 4,647 1,026,289.95
. . Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 600 mg de abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas. 1,379.32 3,443 4,748,998.76
Emtricitabina-tenofovir disoproxil fumarato. Tableta Recubierta Cada Tableta
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Recubierta contiene: Tenofovir disoproxil Fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de 2,060.88 6,828 14,071,688.64
tenofovir disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Zidovudina. Solucién Oral Cada 100 ml contienen: Zidovudina 1 g Envase con 240 ml. 499.99 1,123 561,488.77
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Etravirina. Tableta Cada Tableta contiene: Etravirina 100 mg Envase con 120 Tabletas. 5,429.27 17 92,297.59
i . Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador. 1,714.00 565 968,410.00
e N Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Raltegravir potasico equivalente
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso a 400 mg de raltegravir Envase con 60 Comprimidos. 3,610.07 1,263 4,559,518.41
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 | FPGC-Fideicomiso Lamivudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 150 mg Envase con 30 394.00 106 41,764.00
- . Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Envase con 60 Tabletas. 1,100.00 238 261,800.00
e N Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Envase con 120 Tabletas. 2,283.86 3,559 8,128,257.74
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 | FPGC-Fideicomiso Revirapina. Tableta Cada Tableta contiene: Nevirapina 200 mg Envase con 60 376.56 269 101,294.64
Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de tenofovir 2,332.03 17,026 39,705,142.78
300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30 Tabletas.
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente 3.085.87 453 1.488.499.11
P e a 400 mg de darunavir Envase con 60 Tabletas. e PR
. . Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 75 mg
Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso de darunavir Envase con 480 Tabletas. 4,978.59 33 164,293.47
TOTAL 102,502,419.24
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L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

fi FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Reactivos y Juegos de reactivos para pruebas especificas Reactivos completos
para la cuantificacion de acidos nucleicos de los siguientes microorganismos: Virus
P i6n v Control del de Inmunodeficiencia Humana, de la Hepatitis B, Hepatitis C, Virus del Papiloma
1 Crg:venc(ljonl y M°.” rol del 4412 Ramo 12-Apoyo Federal Humano, Citomegalovirus, Chlamydia trachomatis y Mycobacterium tuberculosis. 459.08 51,200 23,504,896.00
ancer de la Mujer Equipo para minimo 10 pruebas. RTC.
Descripcion complementaria: Reactivos completos para la cuantificaciéon de acidos
nucléicos de Virus de Papiloma Humano por PCR
Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta
Prevencién y Atencién de la contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de
5 Violencia Familiar y de Género 7211 Ramo 12-Apoyo Federal EI?;t?Iofe(gIsr.soo mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30 2,332.03 28 65,296.84
Descripcion complementaria: ATRIPLA
P i6n v Atencion de | Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g
5 revencion y /itencion de 1a 7.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador. 1,714.00 3 5,142.00
Violencia Familiar y de Género L e
Descripcién complementaria: KALETRA
P i6n v Atencion de | Abacavir. Solucién. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g
5 revencion y /stencion de 1a 7.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal de abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora. 578.00 6 3,468.00
Violencia Familiar y de Género S .
Descripcion complementaria: ZIAGENAVIR
Prevencion y Atencién de la Lamivudina. Solucion Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 mly
5 Violencia Familiar y de Género 7211 Ramo 12-Apoyo Federal domﬂgadgr. N 835.10 6 5,010.60
Descripcion complementaria: 3TC
TOTAL 23,583,813.44
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO R CANTIDAD TOTAL (PESOS)
. . Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.1., Penicilina G
1 Eﬁ:‘:gg“’” y Control de la Rabia 31.11 Ramo 12-Apoyo Federal Benzatinica 100,000 U.1., Dihidroestreptomicina base 200 mg., C.b.p. 398.00 7 2,786.00
1 ml. Frasco con 100 ml.
Prevencion y Control de la Rabia Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
! Humana 3411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Con 5 ml de diluyente 215.00 75 16,125.00
1 Prevencion y Control de la Rabia 3111 Ramo 12-Apoyo Federal Clorhlfira't'o de Xilacina al 2./0 (Uso veterinario) 99.41 30 2,982.30
Humana Descripcion complementaria: Frasco 25 ml
Prevencion y Control de Dengue Plaguicidas (insecticidas)
4 y guey 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida Biorracional al 7.48% en cajas 27,778.00 8 222,224.00
Otros Vectores
con 4,000 tabletas
Prevencién y Control de Dengue Plaguicidas (insecticidas)
4 y guey 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 2,521.00 133 335,293.00
Otros Vectores -
0.2% saco con 10 kilos
Prevencién y Control de Dengue Plaguicidas (insecticidas)
4 Y guey 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 1,721.00 93 160,053.00
Otros Vectores N
0.5% Caja con 10 sobres de 100 gramos
Prevencién y Control de Dengue Plaguicidas (insecticidas)
4 Y quey 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 1% en cubeta 7,378.00 25 184,450.00
Otros Vectores "
de 20 litros
P i6n v Control de D Plaguicidas (insecticidas)
4 o'tf(‘)’:f\‘/%‘c’{‘ofes"” rol de Dengue y 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Adulticida organofosforado al 41% 13,578.00 186 2,525,508.00
microemulsién en bidon de 10 litros
Prevencion y Control de Dengue Plaguicidas (insecticidas)
4 y guey 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida Organofosforado al 40% 14,400.00 88 1,267,200.00
Otros Vectores i ) )
emulsion en agua en bidones de 20 litros
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Prevencién y Control de Dengue y

Plaguicidas (insecticidas)

4 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado en base 135,574.00 29 3,931,646.00
Otros Vectores :
oleosa al 13.624% en tambos de 208 litros
Prevencioén y Control de Dengue Plaguicidas (insecticidas)
4 Y guey 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 70% en 17,510.00 62 1,085,620.00
Otros Vectores -
cufietes de 4.5 kg con 32 sobres de 143 gramos
Prevencién y Control de Dengue Plaguicidas (insecticidas)
4 y guey 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 80% cufiete de 40,346.00 12 484,152.00
Otros Vectores
25 kg con 200 sobres de 125 gramos cada uno
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Tuberculosis 1521 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Etambutol, tableta de 400 mg 0.86 12,185 10,453.30
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Tuberculosis 1521 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Pirazinamida, tableta de 400 mg 0.46 15,635 7,192.10
14 Prevenmon'y Control de la 1521 Ramo 12-Apoyo Federal Antlbl(?tlcﬁ)s (substancias y'prodluctos. ffarmaceutlcos) 287 20,570 59,035.90
Tuberculosis Descripcion complementaria: Rifampicina, tableta de 300 mg
14 Prevenmon'y Control de la 1521 Ramo 12-Apoyo Federal Antlbl(?tlcﬁ)s (substancias y'produc.tos. farmacéuticos) 0.43 20,400 8,772.00
Tuberculosis Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg
Prevencion v Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Y 1.5.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta dispersable de 0.43 4,794 2,061.42
Tuberculosis 100 mg
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Y 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Amoxicilina + Acido Clavulanico 875 mg 3.09 495 1,529.55
Tuberculosis e :
+ 125 mg, comprimido recubierto
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Clofazimina, capsula de 100 mg 2080 1470 30,135.00
14 Prevencion y Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Antlbu.)tlgc?s (substancias ylproduotos fa'rr"naceutlcos) . 3 84.50 885 7478250
Tuberculosis Descripcion complementaria: Capreomicina, polvo para inyeccion 1g
14 Prevencién'y Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Antlbl(?tlt',:c?s (substancias ylproquctos farmar':eutlcos) 9.49 5175 49,110.75
Tuberculosis Descripcion complementaria: Cicloserina, capsula de 250 mg
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Etambutol, tableta de 400 mg 0.86 10,140 8,720.40
14 Prevenmon'y Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Antlbl(?tlc?s (substancias yAproduc.tos. farmacéuticos) 0.43 3,300 1,419.00
Tuberculosis Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg
14 PrevencionAy Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Antlbl?tlc?s (substancias y-productos farmaceutlcos) 116 5,565 6,455.40
Tuberculosis Descripcion complementaria: Levofloxacino, tableta de 250 mg
14 Prevencion y Control de la 2414 Ramo 12-Apoyo Federal Antlbl?tlc?s (substancias yprosﬁuctosl farmacéuticos) 52.90 180 9,522.00
Tuberculosis Descripcion complementaria: Linezolid, tableta de 600 mg
Prevencion v Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Y 24141 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Meropenem, 1 vial de 1 g de solucién 88.56 510 45,165.60
Tuberculosis B
inyectable
14 Prevenmon'y Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Antlbl(?tlt'{c?s (substancias y}produc.tos far‘rnaceutlcos) 6.68 9,705 64,829.40
Tuberculosis Descripcién complementaria: Moxifloxacino, tableta de 400 mg
Prevencion y Control de la g Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Protionamida, tableta de 250 mg 178 6,480 11,534.40
14 Prevencién y Control de la 2414 Ramo 12-Apoyo Federal Antlblgtlc‘c?s (substancias ylprodluctgs farmaceutlcos) 0.46 19,035 8,756.10
Tuberculosis Descripcion complementaria: Pirazinamida, tableta de 400 mg
Imipenem y cilastatina. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con
14 Prevenclon'y Control de la 2.4.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal po!vo contleqe: Imllpene’m'monohlldratado equivalente a .500 mg de 60.00 720 43.200.00
Tuberculosis imipenem. Cilastatina sédica equivalente a 500 mg de cilastatina.
Envase con un frasco ampula
14 Prevencién y Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Kanamicina. Solucién Inyectable Cada frasco ampula contiene: 37.78 135 5,100.30

Tuberculosis

Sulfato de kanamicina 1 g Envase con un frasco ampula.
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14 | Prevencién y Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Antibicticos (substancias y productos farmacéuticos) 6.01 345 2,073.45
Tuberculosis Descripcién complementaria: Cicloserina, tableta de 250 mg
Prevencion y Control de la g Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Etambutol, tableta de 400 mg 0.62 676 419.12
14 Prevencién_y Control de la 2.4.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Ant|bnc_>t|cgs (substancias y_productos farmaceutlcos) 0.77 371 285.67
Tuberculosis Descripcion complementaria: Levofloxacino, tableta de 250 mg
Prevencién y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Linezolid, tableta de 600 mg 2817 12 345.24
14 Prevencion y Control de la 2.4.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Ant|bnc_>t|cgs (substancias y_produc.tos far_maceutlcos) 13.94 78 1,087.32
Tuberculosis Descripcion complementaria: Moxifloxacino, tableta de 600 mg
Prevencion y Control de la Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Protionamida, tableta de 250 mg 287 468 1,343.16
Prevencion y Control de la Amikacina. Solucién Inyectable. Cada ampolleta o frasco ampula
14 Y 2411 Ramo 12-Apoyo Federal contiene: Sulfato de amikacina equivalente a 500 mg de amikacina. 4.34 1,200 5,208.00
Tuberculosis ”
Envase con 1 ampolleta o frasco ampula con 2 ml.
14 Prevencién_y Control de la 3.4.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Ant|bnc_>t|cgs (substancias y_produc.tos. farmacéuticos) 0.43 101,080 43,464.40
Tuberculosis Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg,
TOTAL 10,720,040.78
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO N CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Vacuna acelular antipertussis, con toxoides diftérico y tetanico adsorbidos,
con vacuna antipoliomielitica inactivada y con vacuna conjugada de
haemophilus influenzae tipo b. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml
de vacuna reconstituida contiene: Toxoide diftérico purificado * 30 Ul.
Toxoide tetanico purificado 2 40 Ul. Toxoide pertussico purificado adsorbido
25 mg. Con o sin pertactina 8 mg. Hemaglutinina filamentosa purificada
1 Vacunacion Universal 1114 Ramo 12-Apoyo Federal adsorlbldg 25 mg. VII'.US d? la pol|omli,-l|t|§ tipo 1 |nact|yad9 40 U.D - Virus de 208.97 165,030 34,486,319.10
la poliomielitis tipo 2 inactivado 8 UD*. Virus de la poliomielitis tipo 3
inactivado 32 UD*. Haemophilus influenzae Tipo b 10 mg. (conjugado a la
proteina tetanica). *Unidades de antigeno D. Envase con 1 dosis en jeringa
prellenada de Vacuna acelular Antipertussis con Toxoides Diftérico y
Tetanico Adsorbidos y Vacuna Antipoliomielitica inactivada y 1 dosis en
frasco ampula con liofilizado de Vacuna conjugada de Haemophilus
influenzae tipo b, para reconstituir con la suspension de la jeringa.
Vacuna antiinfluenza. Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml
contiene: Fracciones antigénicas purificadas de Virus de influenza
" X . inactivados correspondientes a las cepas: A/California/7/ 2009 (H1N1)
1 Vacunacion Universal 1.2.31 Ramo 12-Apoyo Federal 15 2g HA A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 2 HA Cepa analoga AMisconsin/ 64.27 376,310 24,185,443.70
15/2009 B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco @mpula
con 5 ml cada uno (10 dosis).
TOTAL 58,671,762.80
| Gran total | 195,550,938.26 |

NOTA: La descripcion del objeto para el que seran utilizados los insumos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Médulo de
Reportes-Presupuestacién-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, los cuales seran

consumidos conforme a las metas e indicadores de cada Programa.
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Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica financiados con la fuente de financiamiento de

Anexo IV-Apoyo Federal

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

11A, 12F, 14, 15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F y 33F, cada uno con 25ug. Envase

con frasco ampula de 0.5 ml.

‘ CANTIDAD
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (VOLUMEN)
4 Plapificacioq !:amiliar y 2711 Anexo IV-Apoyo Federal Levonorgestrel. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.03 mg Envase con 10,000
Anticoncepcion 35 Grageas.
4 Plapificacioq !:amiliar y 2712 Anexo IV-Apoyo Federal NoretAisterona. Solucion inyectable oleosa. Cada ampolleta contiene: Enantato de 50,000
Anticoncepcion noretisterona 200 mg Envase con una ampolleta de 1 ml.
4 ilapificacioq !:amiliar y 2717 Anexo IV-Apoyo Federal Conddén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas. 8,900
nticoncepcion
TOTAL (PESOS) 3,021,260.00
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
. CANTIDAD
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (VOLUMEN)
Tiras Reactivas Tira Reactiva. Para determinacién de glucosa en sangre capilar con
limite de medicién en glucémetro hasta 500 o 600 mg/dl. Con membrana hidrofilica
10 Prevencion y Control de la Diabetes 1.1.1.3 Anexo IV-Apoyo Federal impregnada con activante quimico: glucosa oxidasa, con reductor e indicador o 526,530
glucosa deshidrogenasa. Para la determinacion de glucosa. Envase con 25, 50 o 100
tiras. TATC.
Tiras Reactivas Tira reactiva para la determinacién semicuantitativa de microalbtimina
10 Prevencién y Control de la Diabetes 3.1.41 Anexo IV-Apoyo Federal en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un tiempo aproximado de un minuto. Tubo 12,000
con 25, 30 o 50 tiras reactivas. RTC y/o TA.
- Tiras Reactivas Tira reactiva para la determinacién semicuantitativa de microalbimina
1 gﬁ;’;g;ﬁm )F/{icégng%gr%ilgvascular 4221 Anexo IV-Apoyo Federal en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un tiempo aproximado de un minuto. Tubo 12,000
y g con 25, 30 o 50 tiras reactivas. RTC y/o TA.
TOTAL (PESOS) 2,273,277.90
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
. CANTIDAD
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (VOLUMEN)
Vacuna b.c.g. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.1 ml de la Suspension reconstituida
de bacilos Atenuados contiene la cepa: Francesa 1173P2 200 000-500 000 UFC o Danesa
1331 200 000-300 000 UFC o Glaxo* 1077 800 000-3 200 000 UFC o Tokio 172 200 000-3
1 v in Uni | 1111 A IV-A Federal 000 000 UFC o Montreal 200 000-3 200 000 UFC o Moscow 100 000-3 300 000 UFC 7296
acunacion Universa e nexo [V-Apoyo Federa Envase con frasco ampula o ampolleta con liofilizado para 10 dosis y ampolletas con ’
diluyente de 1.0 ml. *Semilla Mérieux.
Descripcion complementaria: Precio para Envase con frasco ampula o ampolleta con
liofilizado para 10 dosis
Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspension Inyectable. Cada dosis de 0.5 ml
1 Vacunacion Universal 1.1.1.2 Anexo IV-Apoyo Federal contiene: Antigeno de superficie del virus de la hepatitis B purificado DNA recombinante 237,730
10 ?g. Envase con jeringa prellenada con 0.5 ml o frasco ampula con 0.5 ml.
Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspensién Inyectable Cada dosis de 1 ml
Lo Py A .
1 Vacunacion Universal 1.1.13 Anexo IV-Apoyo Federal contle.ne.l AQSHb 207g. Enyase cqn un frasco dmpula con 10 mi ,(10 dosis). 2,335
Descripcion complementaria: Precio para Envase con un frasco ampula con 10 ml
(10 dosis).
Vacuna antineumocdccica. Solucién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Poliésidos
1 Vacunacion Universal 1117 Anexo IV-Apoyo Federal purificados del Streptococcus pneumoniae serotipos 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8, 9N, 9V, 10A, 15,750

8107 3p ornf op § soaang

TVIDIA0 Ordvid

(uor000g epuUNgag)

Ss



Vacuna doble viral (sr) contra sarampion y rubéola. Suspension Inyectable Cada dosis de
0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Virus Atenuados del sarampién cepa Edmonston-
Zagreb (cultivados en células diploides humanas) o cepa Enders o cepa Schwarz
(cultivados en fibroblastos de embrién de pollo) 3.0 log10 a 4.5 log10 DICC50 o 1000 a 1641
32000 DICC50 o 103 a 3.2 x 104 DICC50 Virus Atenuados de la rubéola cepa Wistar RA ’
27/3 (cultivados en células diploides humanas MRC-5 o WI-38) > 3.0 log10 DICC50 o >=
1000 DICC50 o >= 103 DICC50 Envase con liofilizado para 10 dosis y diluyente.
Descripcion complementaria: Precio para Envase con liofilizado para 10 dosis y diluyente.

Toxoides tetanico y diftérico (td). Suspension Inyectable Por formulacién de proceso Cada
dosis de 0.5 ml contiene: Toxoide diftérico no mas de 5 Lf. Toxoide tetanico no mas de 25
Lf. O Por potencia de producto terminado. Cada dosis de 0.5 ml contiene: Toxoides:
Toxoide diftérico. Método de Reto: No menos de 2 Ul. Método de seroneutralizacion:
Minimo 0.5 Ul de antitoxina/ml de suero. Toxoides: Toxoide tetanico. Método de Reto: No
menos de 20 Ul. Método de seroneutralizaciéon: Minimo 2 Ul deantitoxina/ml de suero.
Envase con frasco @mpula con 5 ml (10 dosis).

Descripcién complementaria: Precio para Envase con frasco @mpula con 5 ml (10 dosis).

Vacuna de refuerzo contra difteria, tétanos y tos ferina acelular (tdpa). Suspension
Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Toxoide diftérico no menos de 2 Ul (2 0 2.5 Lf)
Toxoide tetanico no menos de 20 Ul (5 Lf) Toxoide pertussis 2.5 o 8 ?g Hemaglutinina
Filamentosa (FHA) 5 o 8 ?g Pertactina (Proteina de Membrana exterior de 69 Kda-PRN)
2.50 3 ?g Con o sin Fimbras tipos 2 y 3 5 ?g Envase con 1 frasco ampula con una dosis
de 0.5 ml.

Vacuna antipertussis con toxoides diftérico y tetanico (dpt). Suspension Inyectable * Cada
dosis de 0.5 ml contiene: Bordetella pertussis No mas de 16 Uo Toxoide diftérico No mas
de 30 Lf Toxoide tetanico No mas de 25 Lf o **Cada dosis de 0.5 ml contiene: Bordetella
pertussis No menos de 4 Ul Toxoides: Toxoide diftérico Método de Reto: No menos de 30
1 Vacunacion Universal 1.1.21 Anexo IV-Apoyo Federal Ul Método de Seroneutralizacién Minimo 2 Ul de antitoxina/ml de suero. Toxoide: Toxoide 4,139
tetanico Método de Reto: No menos de 40 Ul en cobayos o No menos de 60 Ul en ratones
Método de Seroneutralizacion: Minimo 2 Ul de antitoxina/ml de suero. Envase con frasco
ampula de 5 ml (10 dosis) *Formulacién de proceso **Potencia de producto terminado
Descripcién complementaria: Precio para Envase con frasco @mpula de 5 ml (10 dosis)

Vacuna triple viral (srp) contra sarampidn, rubéola y parotiditis. Solucién Inyectable Cada
dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Virus Atenuados de sarampion de las
cepas Edmonston-Zagreb (cultivados en células diploides humanas) o Edmonston-Enders
o Schwarz (cultivados en fibroblastos de embrién de pollo) 3.0 Iog10 a 4.5 log10 DICC50 o
1000 a 32000 DICC50 0 103 a 3.2 x 104 DICC50 Virus Atenuados de rubeola cepa Wistar
RA27/3 (cultivado en células diploides humanas MRC-5 o WI-38) > 3.0 log10 DICC50 o 8725
> 1000 DICC50 o > 103 DICC50 Virus Atenuados de la parotiditis de las cepas Rubini o !
Leningrad-Zagreb o Jeryl Lynn o Urabe AM-9 o RIT 4385 (cultivados en huevo embrionario
de gallina o en células diploides humanas) > 3.7 log10 DICC50 o > 5000 DICC50 o > 5 x
103 DICC50 (> 4.3 log10 DICC50 o > 20000 DICC50 o > 2 x 104 para la cepa Jeryl Lynn)
Envase con liofilizado para 10 dosis y diluyente.

Descripcién complementaria: Precio para Envase con liofilizado para 10 dosis y diluyente.

TOTAL (PESOS) 28,301,110.70

1 Vacunacion Universal 1.1.1.8 Anexo IV-Apoyo Federal

1 Vacunacion Universal 1.1.1.9 Anexo IV-Apoyo Federal 17,054

1 Vacunacion Universal 1.1.1.10 Anexo IV-Apoyo Federal 34,064

1 Vacunacion Universal 1.5.1.1 Anexo IV-Apoyo Federal

GRAN TOTAL (PESOS) 33,595,648.60

NOTA: Para el programa de Planificaciéon Familiar y Anticoncepcién a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva; los programas de
Diabetes mellitus, Obesidad y riesgo cardiovascular y la Prevencién y control de la Tuberculosis a cargo del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control
de Enfermedades; y para el programa de Vacunacién universal a cargo del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, tendran como fuente de
financiamiento adicional recursos del Anexo IV-Apoyo Federal, los cuales seran ministrados a través del Ramo 12.

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

La informacién de la distribucion 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 Proteccién contra Gastos Catastréficos, FPGC, no forman parte de los recursos federales ministrados por
“LA SECRETARIA” a “(Denominacion de la entidad federativa)” con motivo del presente convenio, se colocan solo para efectos de la evaluacién de la eficiencia y
eficacia de “LOS PROGRAMAS”.

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
FPGC
ANEXO IV APOYO
: SMS XXI FEDERAL
APORTACION
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APORESPPO.L | APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD INSUMOS Y (PRESUPUESTO E APOYO
RESPONSABLE / INSUMOS) FEDERAL
No. | BROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG PRUEBAS DE TOTAL
ACCION LABORATORIO
RECURSOS FINANCIEROS
FINANCIEROS | |\cimos FASSAP RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSAC FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
Promocién de la
Salud y
1| Bterminantes 0.00 0.00 0.00 133,936.00 0.00 0.00 133,936.00 4,641,175.00 0.00 0.00 4,775,111.00
Sociales
Entornos y
2 | comunidades 666,400.00 0.00 666,400.00 301,669.25 0.00 0.00 301,669.25 0.00 0.00 0.00 968,069.25
Saludables
Alimentacion y
3 | notvidod Pl 1,500,000.00 0.00 | 1,500,000.00 165,379.75 0.00 0.00 165,379.75 4,050,000.00 0.00 0.00 5,715,379.75
Total: 2,166,400.00 0.00 | 2,166,400.00 600,985.00 0.00 0.00 600,985.00 8,691,175.00 0.00 0.00 | 11,458,560.00
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 555,000.00 0.00 555,000.00 710,500.00 0.00 0.00 710,500.00 0.00 0.00 0.00 1,265,500.00
Prevencion de
2 gfﬁg::tes en 200,000.00 0.00 200,000.00 111,000.00 0.00 0.00 111,000.00 0.00 0.00 0.00 311,000.00
Vulnerables
Total: 755,000.00 0.00 755,000.00 821,500.00 0.00 0.00 821,500.00 0.00 0.00 0.00 1,576,500.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional
1| de Vigilancia 1,461,787.00 0.00 | 1,461,787.00 742,720.00 0.00 0.00 742,720.00 0.00 0.00 0.00 2,204,507.00
Epidemiolégica
SINAVE
2 S,?;gﬁggegger de 1,716,534.00 72,902.00 | 1,789,436.00 804,632.00 0.00 0.00 804,632.00 0.00 0.00 0.00 2,594,068.00
Laboratorio)
Total: 3,178,321.00 72,902.00 | 3,251,223.00 1,547,352.00 0.00 0.00 | 1,547,352.00 0.00 0.00 0.00 4,798,575.00
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CNPSS

FPGC
ANEXO IV APOYO
APORTACION SMS XXI FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APCORESPPO.L | APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD INSUMOS Y (PRESUPUESTO E APOYO
RESPONSABLE / INSUMOS) FEDERAL
No. | ‘oROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG PRUEBAS DE TOTAL
ACCION LABORATORIO
RECURSOS FINANCIEROS
FINANCIEROS | |\ oo FASSAP RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSALC FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 Sﬁj/%‘jgi{ae"‘l'm 550,000.00 | 3,495,053.50 | 4,045,053.50 615,357.00 0.00 0.00 615,357.00 10,987,469.50 0.00 | 112,322,929.24 | 127,970,809.24
Total: 550,000.00 | 3,495,053.50 | 4,045,053.50 615,357.00 0.00 0.00 615,357.00 10,987,469.50 0.00 | 112,322,929.24 | 127,970,809.24
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
Prevencion y
1 gg:gg: g:'la 10,913,671.00 | 23,504,896.00 | 34,418,567.00 525,564.00 0.00 0.00 525,564.00 8,904,953.00 0.00 0.00 | 43,849,084.00
Mujer
2 322‘:3{‘2}?‘”"3 y 9,321,581.67 0.00 [ 9,321,581.67 1,467,348.00 0.00 0.00 | 1,467,348.00 29,367,093.22 0.00 0.00 | 40,156,022.89
Salud Sexual y
3 | Reproductiva para 3,928,304.00 0.00 | 3,928,304.00 0.00 0.00 0.00 0.00 660,000.00 0.00 0.00 4,588,304.00
Adolescentes
Planificacion
4 | Familiary 2,694,467.38 0.00 | 2,694,467.38 3,084,805.00 0.00 0.00 | 3,084,805.00 10,664,265.00 0.00 0.00 | 16,443,537.38
Anticoncepcién
Prevencién y
Atencion de la
5 | Viclonci Farailiar 4,449,997.00 78917.44 | 4,528914.44 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4,528,914.44
y de Género
Igualdad de
6 | Ssnero en Salud 663,838.00 0.00 663,838.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 663,838.00
Total: 31,971,859.05 | 23,583,813.44 | 55,555,672.49 5,077,717.00 0.00 0.00 | 5,077,717.00 49,596,311.22 0.00 0.00 | 110,229,700.71
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencioén y
1| Control de la 15,630.00 21,893.30 37,523.30 | 4,982,791.00 0.00 0.00 | 4,982,791.00 1,178,190.00 0.00 0.00 6,198,504.30
Rabia Humana
Prevencion y
2 | Control de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 239,140.64 0.00 0.00 239,140.64
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 | Controlde 3,083,000.00 | 10,196,146.00 | 13,279,146.00 0.00 0.00 0.00 0.00 20,858,610.80 0.00 0.00 | 34,137,756.80
Dengue y Otros
Vectores
Prevencién y
5 | Control del 653,484.00 0.00 653,484.00 | 13,359,134.75 0.00 0.00 | 13,359,134.75 713,387.92 0.00 0.00 | 14,726,006.67
Paludismo
Eliminacion de la
6 | Oneoarcosis 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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No.

UNIDAD
RESPONSABLE /
PROGRAMA DE

ACCION

SPPS RAMO 12

RECURSOS
FINANCIEROS
CASSCO
CAUSES

INSUMOS

SUBTOTAL

RAMO 33

APORTACION
ESTATAL

OTRA

RECURSOS
FINANCIEROS
FASSA-P
FASSA-C
RECTORIA

RECURSOS
FINANCIEROS

RECURSOS
FINANCIEROS

SUBTOTAL

CNPSS

ANEXO IV
PRORESPPO,
APOYO FEDERAL
INSUMOS Y
CONSEG

SMS XXI
APOYO FEDERAL
(PRESUPUESTO E

INSUMOS)

FPGC
APOYO
FEDERAL
INSUMOS Y
APOYO
FEDERAL
PRUEBAS DE
LABORATORIO

RECURSOS
FINANCIEROS

RECURSOS
FINANCIEROS

RECURSOS
FINANCIEROS

TOTAL

Prevencion y
Control de la
Enfermedad de
Chagas

0.00 0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

158,911.00

0.00

0.00

158,911.00

Prevencién y
Control de las
Leishmaniasis

0.00 0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

94,875.10

0.00

0.00

94,875.10

Prevencioén y
Control de la
Intoxicacion por
Picadura de
Alacran

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencioén y
Control de la
Diabetes

992,222.99

992,222.99

648,959.44

648,959.44

32,413,011.40

34,054,193.83

Prevencion y
Control de la
Obesidad y
Riesgo
Cardiovascular

1,634,520.00 0.00

1,634,520.00

0.00

0.00

0.00

0.00

23,388,589.40

0.00

0.00

25,023,109.40

Atencion del
Envejecimiento

0.00 0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

9,880,500.00

0.00

0.00

9,880,500.00

Prevencion,
Deteccién y
Control de los
Problemas de
Salud Bucal

101,595.00 0.00

101,595.00

1,900,672.82

0.00

0.00

1,900,672.82

2,945,369.80

0.00

0.00

4,947,637.62

Prevencioén y
Control de la
Tuberculosis

0.00 502,001.48

502,001.48

572,933.84

0.00

0.00

572,933.84

1,035,282.10

0.00

0.00

2,110,217 .42

Eliminacion de la
Lepra

0.00 0.00

0.00

90,000.00

90,000.00

55,987.42

0.00

0.00

145,987.42

Atencion de
Urgencias
Epidemioldgicas y
Desastres

0.00

0.00

266,550.00

266,550.00

0.00

266,550.00

Prevencion de
Enfermedades
Diarreicas Agudas
y Célera

136,940.62 0.00

136,940.62

0.00

0.00

0.00

0.00

1,283,900.00

0.00

0.00

1,420,840.62

Prevencién y
Control de las
Enfermedades
Respiratorias e
Influenza

10,000.00 0.00

10,000.00

1,396,080.00

0.00

0.00

1,396,080.00

623,116.40

0.00

0.00

2,029,196.40

Total:

6,627,392.61 | 10,720,040.78

17,347,433.39

23,217,121.85

0.00

0.00

23,217,121.85

94,868,871.98

0.00

0.00

135,433,427.22
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CNPSS
FPGC
ANEXO IV APOYO
. SMS XXI FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 | AFORTACION OTRA PRORESPPO, APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD AP REERAL | (PRESUPUESTO E APOYO
RESPONSABLE / INSUMOS) FEDERAL
No. | ‘bROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG PRUEBAS DE TOTAL
ACCION LABORATORIO
RECURSOS FINANCIEROS
FINANCIEROS | |\oimos FASSAP RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSAC FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 \ljf‘]f\}‘e"rgg'f’” 3,863,160.00 | 58,671,762.80 | 62,534,922.80 6,082,515.64 0.00 0.00 | 6,082,515.64 75,786,961.20 0.00 0.00 | 144,404,399.64
Salud para la
2 | Infanciayla 925,310.00 0.00 925,310.00 1,234,518.02 0.00 0.00 | 1,234,518.02 15,815,288.96 0.00 0.00 | 17,975,116.98
Adolescencia
Canceren la
3 | Infanciayla 589,185.00 0.00 589,185.00 0.00 0.00 0.00 0.00 808,000.00 0.00 0.00 1,397,185.00
Adolescencia
Total: 5,377,655.00 | 58,671,762.80 | 64,049,417.80 7,317,033.66 0.00 0.00 | 7,317,033.66 92,410,250.16 0.00 0.00 | 163,776,701.62
[ Gran Total: [ 50,626,627.66] 96,543,572.52] 147,170,200.18]  39,197,066.51] 0.00] 0.00] 39,197,066.51]  256,554,077.86] 0.00]  112,322,929.24] 555,244,273.79 |

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 modulos del Sistema de Informacién 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

SEGUNDA.- “LAS PARTES” acuerdan que salvo por lo expresamente estipulado en el presente instrumento juridico, todas las demas obligaciones del
“CONVENIO PRINCIPAL” deberan permanecer sin cambio alguno, por lo que reconocen y ratifican la plena vigencia del “CONVENIO PRINCIPAL”.

TERCERA.- “LAS PARTES” convienen en que la ejecucion del presente instrumento no constituye una novacion de cualquier obligacion establecida en el
“CONVENIO PRINCIPAL”.

CUARTA.- “LAS PARTES” convienen en que, para la interpretacion y cumplimiento del presente Convenio, sera aplicable el derecho federal vigente y se someten
irrevocablemente a la jurisdiccion de los tribunales federales competentes en la Ciudad de México, renunciando a cualquier otra jurisdiccion que, en razén de su
domicilio presente o futuro o por cualquier otra razén, les pudiera corresponder.

QUINTA.- El presente Convenio Modificatorio empezara a surtir efectos a partir de la fecha de su firma, y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2018.

Estando enteradas las partes del contenido y de su alcance legal, lo firman al margen y al calce por cuadruplicado a los dos dias del mes de abril de dos mil
dieciocho.- Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de Promocién de
la Salud, Eduardo Jaramillo Navarrete.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitldahuac Ruiz Matus.- Rubrica.- La Secretaria Técnica del Consejo
Nacional de Salud Mental, Maria Virginia Gonzalez Torres.- Rubrica.- El Secretario Técnico del Consejo Nacional para la Prevencién de Accidentes, Arturo Garcia
Cruz.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Eduardo Pesqueira Villegas.- Rubrica.- El Director General
del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, Jesus Felipe Gonzalez Roldan.- Rubrica.- La Directora General del Centro Nacional
para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA, Patricia Estela Uribe Zuiiga.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, Juan Luis Gerardo Duran Arenas.- Rubrica.- Por el Ejecutivo Estatal: el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud del Estado
de Tabasco, Rommel Franz Cerna Leeder.- Rubrica.- El Secretario de Planeacion y Finanzas, Amet Ramos Troconis.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico en materia de transferencia de recursos federales con el caracter de subsidios, que
celebran la Secretaria de Salud, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y el
Estado de Chiapas, para fortalecer la ejecuciéon y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, correspondiente al ejercicio fiscal 2018.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES CON EL CARACTER
DE SUBSIDIOS, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA
DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA “LA SECRETARIA”, A TRAVES DEL LIC. JULIO SALVADOR
SANCHEZ Y TEPOZ, COMISIONADO FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS, ASISTIDO
POR EL ING. CARLOS JESUS CALDERON BEYLAN, SECRETARIO GENERAL DE LA COMISION FEDERAL PARA
LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS Y, POR LA OTRA, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y
SOBERANO DE CHIAPAS, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD’, REPRESENTADO POR
EL DR. FRANCISCO ORTEGA FARRERA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL
DEL INSTITUTO DE SALUD, CON LA ASISTENCIA DEL LIC. JAIRO CESAR GUILLEN RAMIREZ, DIRECTOR DE
ADMINISTRACION Y FINANZAS, Y EL LIC. JAVIER ENRIQUE LOPEZ RUiZ, DIRECTOR DE PROTECCION CONTRA
RIESGOS SANITARIOS ASi COMO EL LIC. HUMBERTO PEDRERO MORENO, EN SU CARACTER DE SECRETARIO
DE HACIENDA, A QUIENES SE LES DENOMINARA “LAS PARTES” CUANDO ACTUEN DE FORMA CONJUNTA,
CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I Con fecha 10 de octubre de 2012, “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” celebraron el Acuerdo Marco
de Coordinacion, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCOQ”, con objeto de facilitar la concurrencia en
la prestacion de servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y
mecanismos generales a través de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcion del
instrumento especifico correspondiente, recursos presupuestarios federales, insumos y bienes a
“LA ENTIDAD?”, para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9,
de la Ley General de Salud.

Il. De conformidad con lo estipulado en la Clausula Segunda de “EL ACUERDO MARCO”, los
instrumentos consensuales especificos que “LAS PARTES” suscriban para el desarrollo de las
acciones previstas en el mismo, seran formalizados por “LA ENTIDAD”: el titular de la Secretaria de
Salud y Director General del Instituto de Salud, y el titular de la Secretaria de Hacienda, en tanto que
por “LA SECRETARIA”, se efectuara, entre otros servidores publicos, por el Comisionado Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asistido por las unidades administrativas que la
Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios tiene adscritas.

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:

1.1 La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios es un érgano desconcentrado que
forma parte de su estructura organica, por el que ejerce las atribuciones que la Ley General de
Salud, la Ley Organica de la Administracion Publica Federal y demas ordenamientos aplicables le
confieren en materia de regulacion, control y fomento sanitario; el cual cuenta con autonomia técnica,
administrativa y operativa, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 17 bis y 17 bis 1 de la
Ley General de Salud; asi como 1 y 3 del Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion
contra Riesgos Sanitarios.

1.2 Dentro de las atribuciones que ejerce por conducto de la Comision Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios, se encuentran las de efectuar la evaluacién de riesgos a la salud en las materias
de su competencia; instrumentar la politica nacional de proteccién contra riesgos sanitarios en
materia de medicamentos, insumos para la salud y sustancias toxicas o peligrosas para la salud;
ejercer el control y la vigilancia sanitaria de los productos sefialados, de las actividades relacionadas
con éstos y de los establecimientos destinados al proceso de dichos productos; evaluar, expedir o
revocar las autorizaciones de los productos citados y de los actos de autoridad que para la
regulacion, en el control y fomento sanitario se establecen o deriven de la Ley General de Salud, asi
como imponer sanciones y aplicar medidas de seguridad, en las materias de su competencia, de
conformidad con lo previsto por el articulo 17 bis de la Ley General de Salud y 3, fracciones I, VIl y X,
del Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

1.3  El Lic. Julio Salvador Sanchez y Tépoz, en su caracter de Comisionado Federal para la Proteccién
contra Riesgos Sanitarios, tiene la competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio,
segun se desprende de lo previsto en los articulos 2, inciso C, fraccion X, 36 y 38, fraccion V, del
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Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, asi como 10, fracciones XVI y XVII, del Reglamento
de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, cargo que queda debidamente
acreditado con la copia de su nombramiento.

1.4 El Secretario General de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, participa
en la suscripcion del presente Convenio, en términos del articulo 19, fraccion XV, del Reglamento de
la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

1.5 Cuenta con la disponibilidad de recursos para hacer frente a los compromisos derivados de la
suscripcion del presente instrumento juridico, en términos del oficio numero 801.1.-40, emitido por el
Subsecretario de Egresos de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico el 26 de diciembre de
2017, por el que se autoriza a favor de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, un acuerdo de ministracion de recursos (Acuerdo de Ministracién), para que dicho érgano
desconcentrado efectie los procedimientos de contratacion, transferencias a entidades federativas y
pagos a proveedores de bienes y servicios, entre los que se contemplan los recursos a transferir con
motivo del presente Convenio.

1.6 Para todos los efectos juridicos relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el ubicado
en calle Oklahoma numero 14, colonia Napoles, Benito Juarez, codigo postal 03810, en la Ciudad
de México.

Il. “LA ENTIDAD” declara que:

Il.1 El Dr. Francisco Ortega Farrera, Secretario de Salud y Director General del Instituto de Salud, tiene
la competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio, segun se desprende de lo previsto
en los articulos 9, 10, 12, fraccion Il, 20, 27, fraccion XllI, 39 de la Ley Organica de la Administracion
Publica del Estado de Chiapas; 2 y 18, fraccion |, de la Ley de Entidades Paraestatales del Estado de
Chiapas, cargo que queda debidamente acreditado con la copia de su nombramiento.

1.2 El Lic. Jairo César Guillén Ramirez, Director de Administracion y Finanzas, tiene la competencia y
legitimidad para suscribir el presente Convenio, segin se desprende de lo previsto en el articulo 25,
fraccion 11, del Reglamento Interior del Instituto de Salud del Estado de Chiapas, cargo que queda
debidamente acreditado con la copia de su nhombramiento.

1.3 El Lic. Javier Enrique Lépez Ruiz, Director de Proteccién contra Riesgos Sanitarios, tiene la
competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio, segun se desprende de lo previsto en
los articulos 7, fraccion VI y 29, fraccion Xl, del Reglamento Interior del Instituto de Salud del Estado
de Chiapas, cargo que queda debidamente acreditado con la copia de su nombramiento.

.4 Dentro de las funciones del Director de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, se encuentran las
de vigilar que las acciones de proteccion contra riesgos sanitarios que se realizan en el Estado, se
apeguen al marco regulatorio establecido, de conformidad con el articulo 29 fraccion IV del
Reglamento Interior del Instituto de Salud del Estado de Chiapas.

1.5 Entre sus prioridades, en materia de salud, se encuentra el fortalecimiento de la ejecucion y
desarrollo del programa y proyectos federales de proteccion contra riesgos sanitarios, asi como de la
Red Nacional de Laboratorios.

1.6 El Lic. Humberto Pedrero Moreno, Secretario de Hacienda, tiene la competencia y legitimidad para
suscribir el presente Convenio, segun se desprende de lo previsto en los articulos 9, 10, 12, fraccion
I, 20, 27, fraccion Il, asi como el 29, de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de
Chiapas, cargo que queda debidamente acreditado con la copia de su nombramiento.

1.7 Para todos los efectos juridicos relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el ubicado
en Unidad Administrativa, Edificio “C”, colonia Maya, codigo postal 29010, en la Ciudad de Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que con cargo a los
presupuestos de las Dependencias se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacidén, mismos que
se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables, y que dichos subsidios y
transferencias deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad
y temporalidad que en dicho ordenamiento se sefialan, celebran el presente Convenio, al tenor de
las siguientes:
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CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.- El presente Convenio y sus Anexos 1, 2, 3 y 4, que firmados por “LAS PARTES”,
forman parte integrante del mismo, tienen por objeto transferir recursos federales a “LA ENTIDAD”, con el
caracter de subsidios, que le permitan, en términos de los articulos 9, 13, 18, parrafo segundo y 19, de la Ley
General de Salud, coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal durante el ejercicio fiscal 2018, a fin de
fortalecer la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, asi como de la Red Nacional de Laboratorios, de conformidad con los Anexos del presente
instrumento juridico.

Para efecto de lo anterior, “LAS PARTES” convienen en sujetarse expresamente a las estipulaciones de
“EL ACUERDO MARCO", cuyo contenido se tiene por reproducido en el presente Convenio como si a la letra
se insertasen, asi como a las demas disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA. TRANSFERENCIA.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente Convenio,
“LA SECRETARIA”, por conducto de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios,
transferira a “LA ENTIDAD”, con el caracter de subsidios, recursos federales que se aplicaran exclusivamente
al ejercicio de las acciones contenidas en los programas institucionales y por los importes que se indican a
continuacion:

PROGRAMA FUENTE DE FINANCIAMIENTO IMPORTE
INSTITUCIONAL

“Consolidar la | Ramo 12 $5,218,335.00

Operacion de las areas (CINCO MILLONES
de Proteccion  contra DOSCIENTOS DIECIOCHO
Riesgos Sanitarios” MIL TRESCIENTOS

egulacion omento

(Regulacion y F TREINTA Y CINCO PESOS
Sanitarios) 00/100 M.N.)

“Consolidar la Red | Ramo 12 $3,396,023.00

Nacional de Laboratorios (TRES MILLONES
de  Salud  Publica™ TRESCIENTOS NOVENTA Y
(Laboratorio Estatal de SEIS MIL VEINTITRES

Salud Publica) PESOS 00/100 M.N.)

$8,614,358.00

(OCHO MILLONES
SEISCIENTOS CATORCE
MIL TRESCIENTOS
CINCUENTA Y  OCHO
TOTAL PESOS 00/100 M.N.)

“LAS PARTES” acuerdan que la transferencia de los recursos federales a que se refiere la presente
Clausula, estara condicionada a que “LA ENTIDAD” acredite que los recursos federales transferidos en el
ejercicio anterior y sus rendimientos financieros, hayan sido ejercidos o, en su caso, reintegrados, en los
términos y plazos que se sefalan en el articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades
Federativas y los Municipios, asi como, de conformidad con las estipulaciones del convenio especifico
celebrado para tal efecto.

La transferencia a que se refiere la presente Clausula se efectuara, siempre y cuando se cumpla con la
condicion sefialada en el parrafo anterior, dentro de los 10 dias habiles siguientes a la fecha en que
“LA ENTIDAD” entregue a “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios, el presente Convenio debidamente firmado.

Para tal efecto, “LA ENTIDAD”, a través de su Secretaria de Hacienda, procedera a abrir, en forma previa
a su radicacion, una cuenta bancaria productiva, Unica y especifica para este Convenio, en la institucion de
crédito bancaria que determine, con la finalidad de que dichos recursos y sus rendimientos financieros estén
debidamente identificados.

Una vez que sean radicados los recursos federales en la Secretaria de Hacienda de “LA ENTIDAD”, ésta
se obliga a ministrarlos integramente, junto con los rendimientos financieros que se generen, dentro de los
cinco (5) dias héabiles siguientes a su recepcién, al Organismo Publico Descentralizado denominado Instituto
de Salud, que tendra el caracter de Unidad Ejecutora para efectos del presente Convenio. La Unidad
Ejecutora, debera informar a “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra
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Riesgos Sanitarios, dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a aquél en que concluya el plazo anterior, el
monto, la fecha y el importe de los rendimientos generados que le hayan sido ministrados. Para tal efecto,
“LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, daré aviso a
la Unidad Ejecutora de esta transferencia.

La Unidad Ejecutora debera, previamente a la ministracion de los recursos por parte de la Secretaria de
Hacienda, abrir una cuenta bancaria productiva, Unica y especifica para este Convenio.

La no ministracion de los recursos por parte de la Secretaria de Hacienda de “LA ENTIDAD” a la Unidad
Ejecutora en el plazo establecido en el parrafo cuarto de esta Clausula, se considerara incumplimiento del
presente instrumento juridico y sera causa para solicitar el reintegro de los recursos transferidos, asi como el
de los rendimientos financieros obtenidos, a la Tesoreria de la Federacion.

Los recursos federales que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su caracter federal,
por lo que su asignacion, ejercicio, ejecucion y comprobacién deberan sujetarse a las disposiciones juridicas
federales aplicables.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia de recursos otorgada en el presente Convenio no es
susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica el compromiso de
transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo al Ejecutivo Federal, para el pago
de cualquier gasto que pudiera derivar del objeto del mismo.

TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES.- Para asegurar la
transparencia en la aplicacidon y comprobaciéon de los recursos federales ministrados, “LAS PARTES”
convienen en sujetarse a lo siguiente:

. “LA SECRETARIA”, por conducto de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, dentro del marco de sus atribuciones y a través de los mecanismos que esta ultima
implemente para tal fin, verificara a través de la evaluacién del cumplimiento de los objetivos,
actividades especificas, indicadores y metas a que se refiere la Clausula Cuarta de este Convenio,
que los recursos federales sefialados en la Clausula Segunda, sean destinados Unicamente para
cubrir el objeto del presente instrumento juridico, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia
correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

Il. “LA SECRETARIA’ transferira los recursos federales a que se refiere la Clausula Segunda de este
Convenio, absteniéndose de intervenir en el procedimiento de asignacién de los contratos o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD”, para cumplir con el objeto de este
Convenio, y sin interferir de forma alguna en el procedimiento y, en su caso, mecanismo de
supervision externo que defina “LA ENTIDAD” durante la aplicacion de los recursos presupuestarios
destinados a su ejecucidon y demas actividades que se realicen para el cumplimiento de las
condiciones técnicas, econdmicas, de tiempo, de cantidad y de calidad contratadas a través de
“LA ENTIDAD".

lll. “LA ENTIDAD”, dentro de los primeros diez (10) dias habiles siguientes al término de cada bimestre
que se reporte, enviara el informe detallado sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos con
los recursos transferidos en virtud del presente instrumento juridico, asi como pormenorizado sobre
el avance financiero y los rendimientos financieros generados. Dicho informe se rendira conforme al
formato denominado “Avance Fisico-Financiero 2018”, que se adjunta al presente instrumento como
Anexo 3, al que debera acompafiarse copia legible de la documentacion justificatoria y comprobatoria
correspondiente o, en su caso, un disco compacto que contenga copia digital de dicha
documentacion.

En el informe bimestral a que se refiere la presente fraccion, sélo se sefialaran los recursos
efectivamente ejercidos durante el bimestre que se reporta. En el supuesto de que en un bimestre no
se ejercieran recursos, el informe se enviara en ceros, acompafnado de una justificacion que sustente
las razones por las que no fueron ejercidos recursos en el mismo. El cémputo del primer bimestre
a informar, comenzara a partir de la fecha de realizacion de la transferencia de recursos a
“LA ENTIDAD".

“LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios,
podra en todo momento, verificar en coordinacion con “LA ENTIDAD”, la documentacion que permita
observar el ejercicio de los recursos presupuestarios federales transferidos a “LA ENTIDAD”, asi
como sus rendimientos financieros generados y podra solicitar a esta ultima los documentos que
justifiquen y comprueben el ejercicio de dichos recursos.

Asimismo, “LA SECRETARIA”, a través de la Comisiéon Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, verificara aleatoriamente los comprobantes digitales emitidos por el SAT que le sean
presentados por “LA ENTIDAD”.
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IV. “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios,
considerando su disponibilidad de personal y presupuestaria, podra practicar visitas de verificacion, a
efecto de observar el cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento
juridico, asi como que los recursos federales transferidos con motivo del mismo, sean destinados
Unicamente para el cumplimiento de su objeto.

V. En caso de presentarse la falta de comprobacion de los recursos federales que le han sido
transferidos a “LA ENTIDAD”, o de que la entrega de los informes y documentacion comprobatoria
correspondientes no se efectiue de manera oportuna, en los términos previstos en el presente
Convenio, “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, podra determinar que en el ejercicio inmediato posterior a la suscripcion del presente
instrumento juridico, no se transfieran recursos federales a “LA ENTIDAD” o, en su caso, que la
cantidad de recursos a transferir, sea menor a la del ejercicio en curso.

VI. Los recursos presupuestarios federales que ‘LA SECRETARIA” se compromete a transferir a
‘LA ENTIDAD”, 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.

CUARTA. OBJETIVOS, ACTIVIDADES ESPECIFICAS, INDICADORES Y METAS.- “LAS PARTES”
convienen en que los objetivos, actividades especificas, indicadores y metas de las acciones que se realicen
para el cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico, son los que se detallan en su Anexo 2.

QUINTA. APLICACION DE LOS RECURSOS.- Los recursos federales a los que alude la Clausula
Segunda de este instrumento juridico y los rendimientos financieros que éstos generen, se destinaran en
forma exclusiva para fortalecer la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion
contra Riesgos Sanitarios y de la Red Nacional de Laboratorios, en los términos previstos
en el presente Convenio.

Dichos recursos seran aplicados y validados con base en las “Memorias de Calculo” que generen
“LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas competentes de la Comisién Federal para la
Proteccion contra Riesgos Sanitarios y, el Director de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, acorde a los
“Catalogos de Insumos” que genere “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién
contra Riesgos Sanitarios, tomando como referencia el “Clasificador por objeto del Gasto para la
Administracién Publica Federal” vigente. Las “Memorias de Calculo” deberan ser firmadas y avaladas por
quienes participen en su elaboracion, revision y autorizacion.

Dichos recursos no podran traspasarse a otros conceptos de gasto diversos al objeto del presente
instrumento juridico y se registraran conforme al “Clasificador por Objeto del Gasto para la Administracion
Publica Federal” vigente.

Los recursos federales que se transfieren, se devengaran conforme a lo establecido en el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; se registraran por
“LA ENTIDAD” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y se rendiran en su
Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal, por lo que su asignacion, ejercicio, ejecucion y
comprobacién debera sujetarse a las disposiciones federales aplicables.

Los recursos federales transferidos a “LA ENTIDAD”, asi como los rendimientos financieros generados,
que al 31 de diciembre de 2018 no hayan sido devengados, deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la
Federacion, en los términos del articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas y
los Municipios, debiendo informarlo a “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién
contra Riesgos Sanitarios, de manera escrita y con los documentos soporte correspondientes.

SEXTA. GASTOS ADMINISTRATIVOS.- “LAS PARTES” convienen en que los gastos administrativos que
deriven del cumplimiento del presente instrumento juridico, deberdn ser realizados por “LA ENTIDAD”
€on cargo a sus recursos propios.

SEPTIMA. OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD’.- Adicionalmente a los compromisos establecidos en
“EL ACUERDO MARCO” y en el presente Convenio, “LA ENTIDAD” se obliga a:

. Vigilar el cumplimiento estricto de las disposiciones juridicas aplicables al ejercicio del gasto publico
federal, dando aviso a las instancias respectivas por cualquier anomalia detectada, conforme a lo
establecido en la normativa aplicable, por conducto de su Organismo Publico Descentralizado
denominado Instituto de Salud, como Unidad Ejecutora, responsable ante “LA SECRETARIA” del
adecuado ejercicio y comprobacion de los recursos objeto del presente instrumento juridico.

Il. Responder por la integracion y veracidad de la informacién técnica y financiera que presenten para el
cumplimiento de los compromisos establecidos en el presente instrumento juridico, particularmente,
de aquélla generada con motivo de la aplicaciéon, seguimiento, control, rendicion de cuentas y
transparencia de los recursos federales transferidos, en términos de las disposiciones juridicas
aplicables.
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VL.

VIL.

VIIL.

Xl.

Remitir por conducto de la Secretaria de Hacienda de “LA ENTIDAD”, a “LA SECRETARIA”, a través
de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, en un plazo no mayor a cinco
(5) dias habiles posteriores a la recepcién de los recursos federales que se detallan en el presente
Convenio, los comprobantes que acrediten la recepcion de dicha transferencia, conforme a la
normativa aplicable.

Asi mismo, la Unidad Ejecutora debera remitir a “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal
para la Proteccidon contra Riesgos Sanitarios, en un plazo no mayor a cinco (5) dias habiles
posteriores a la recepcion de las ministraciones realizadas por parte de la Secretaria de Hacienda de
“LA ENTIDAD”, los comprobantes que acrediten la recepcion de dichas ministraciones, conforme a la
normativa aplicable.

La documentacién comprobatoria a que se refieren los parrafos anteriores debera ser expedida a
nombre de la Secretaria de Salud/Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios;
precisar el monto de los recursos transferidos; sefialar las fechas de emision y de recepcion de los
recursos; precisar el nombre del programa institucional y los conceptos relativos a los recursos
federales recibidos. Dicha documentacion debera remitirse en archivo electrénico Comprobante
Fiscal Digital por Internet (CFDI), junto con los estados de cuenta bancarios que acrediten la
recepcion de dichos recursos.

Integrar la informacion financiera relativa a los recursos federales transferidos para la ejecucién del
objeto del presente Convenio, en los términos previstos en el articulo 70 de la Ley General de
Contabilidad Gubernamental.

Aplicar los recursos federales transferidos y sus rendimientos financieros, conforme a los temas,
proyectos, objetivos, actividades especificas, indicadores, metas y calendarizacion previstos en el
presente instrumento juridico.

Entregar, por conducto de la Unidad Ejecutora, a “LA SECRETARIA”, a través de la Comision
Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, en los términos estipulados en el presente
Convenio, los informes bimestrales sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos con los
recursos transferidos en virtud del presente instrumento juridico, asi como sobre el avance financiero
y los rendimientos financieros generados.

Mantener bajo su custodia, a través de la Unidad Ejecutora, la documentacién comprobatoria original
de los recursos federales erogados, la cual debera exhibir a “LA SECRETARIA” y, en su caso, a la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como por los érganos fiscalizadores competentes,
cuando le sea requerida.

Verificar que la documentacién comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este
Convenio, haya sido emitida por la persona fisica o moral a la que se efectué el pago
correspondiente y cumpla con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, entre otros, aquellos que determinan los articulos 29 y 29-A, del Cddigo Fiscal de la
Federacion, los que deberan expedirse a nombre de “LA ENTIDAD”. Para lo cual, se debera
remitir archivo electronico CFDI. Asi mismo, debera remitir a “LA SECRETARIA”, a través de
la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, el archivo electronico con la
Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet, emitido por el Servicio de
Administracién Tributaria (SAT).

En consecuencia, la autenticidad de la documentacién justificatoria y comprobatoria de los recursos
federales erogados, sera responsabilidad de la Unidad Ejecutora.

Cancelar, por conducto de la Unidad Ejecutora, la documentacién comprobatoria, con la leyenda
“Operado con recursos federales, para el (Programa Institucional que corresponda) del Ejercicio
Fiscal 2018".

Reportar y dar seguimiento bimestralmente, a través del Director de Proteccidon contra Riesgos
Sanitarios, sobre el cumplimiento de los temas, proyectos, objetivos, indicadores y metas, previstos
en el Anexo 2 de este Convenio, los resultados de las evaluaciones que se hayan realizado y, en su
caso, acreditar la diferencia entre el monto de los recursos transferidos y aquéllos erogados.

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion dentro de los quince (15) dias naturales siguientes en que
los requiera “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, los recursos presupuestarios federales transferidos y sus rendimientos financieros, que
después de radicados a la Secretaria de Hacienda de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la
Unidad Ejecutora, o que una vez ministrados a esta ultima, se mantengan ociosos 0 no sean
ejercidos en los términos del presente Convenio.
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XIL.

Xl

XIv.

XV.

XVI.

XVIL.

Mantener actualizada la informacién relativa a los avances en el ejercicio de los resultados de los
recursos transferidos, asi como aportar los elementos que resulten necesarios para la evaluacion de
los resultados que se obtengan con los mismos.

Proporcionar, por conducto de la Unidad Ejecutora, la informacién y documentacion que
“LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, le
solicite en las visitas de verificacion que esta ultima opte por realizar, para observar el cumplimiento
de las obligaciones establecidas en el presente instrumento juridico, asi como que los recursos
federales transferidos con motivo del mismo, sean destinados Unicamente para el cumplimiento de
su objeto.

Establecer, con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinen los recursos
transferidos.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, a los 6rganos de control y de fiscalizacion de
“LA ENTIDAD” y entregarles copia del mismo.

Difundir en la pagina de Internet de la Unidad Ejecutora el presente Convenio, asi como los
conceptos financiados con los recursos federales transferidos en virtud del mismo, incluyendo los
avances y resultados fisicos y financieros, en los términos de las disposiciones aplicables.

Gestionar, por conducto de la Unidad Ejecutora, la publicaciéon del presente instrumento juridico en el
6rgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”.- Adicionalmente a los compromisos establecidos en
“EL ACUERDO MARCO”, “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccion contra

Riesgos
L.

VL.

VIL.

VIIL.

XI.

Sanitarios, se obliga a:

Transferir a “LA ENTIDAD”, con el caracter de subsidios, los recursos federales a que se refiere el
presente Convenio.

Verificar que los recursos federales que en virtud de este instrumento juridico se transfieran, hayan
sido aplicados Unicamente para la realizacion del objeto del mismo, sin perjuicio de las atribuciones
que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal y/o de
“LA ENTIDAD”.

Verificar que “LA ENTIDAD”, por conducto de la Unidad Ejecutora, envie en los términos estipulados
en el presente Convenio, los informes bimestrales sobre el ejercicio, destino y los resultados
obtenidos con los recursos transferidos en virtud de la celebracion del presente instrumento juridico,
asi como sobre el avance financiero y rendimientos financieros generados.

Verificar que “LA ENTIDAD”, por conducto de la Unidad Ejecutora, envie la documentacion
justificatoria y comprobatoria del gasto de los recursos federales transferidos, en términos de lo
estipulado en el presente Convenio.

Verificar que “LA ENTIDAD” efectue, dentro de los quince (15) dias naturales siguientes, el reintegro
a la Tesoreria de la Federacion, de los recursos federales transferidos y sus rendimientos
financieros, que después de radicados a la Secretaria de Hacienda de “LA ENTIDAD”, no hayan sido
ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez ministrados a esta ultima, se mantengan ociosos o
no sean ejercidos en los términos del presente Convenio.

Presentar el Informe de la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio.

Dar seguimiento bimestralmente, en coordinacién con ‘LA ENTIDAD”, sobre el avance en el
cumplimiento de la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento juridico.

Establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se
destinen los recursos financieros transferidos, con base en el seguimiento de los resultados de las
evaluaciones realizadas.

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

Difundir en su pagina de Internet el presente Convenio, asi como los conceptos financiados con los
recursos federales transferidos en virtud del mismo, incluyendo los avances y resultados fisicos y
financieros, en los términos de las disposiciones aplicables.

Realizar las gestiones necesarias para la publicaciéon del presente instrumento juridico en el Diario
Oficial de la Federacion.
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NOVENA. ACCIONES DE VERIFICACION, SEGUIMIENTO, EVALUACION, CONTROL Y
FISCALIZACION.- La verificacién, seguimiento y evaluacién de los recursos presupuestarios federales
transferidos por “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente instrumento juridico,
corresponderé a “LA SECRETARIA” y a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, en los términos de las
disposiciones aplicables y estipulaciones del presente Convenio.

Para el caso de “LA SECRETARIA’, las acciones a que se refiere el parrafo anterior, se realizaran por
conducto de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, a través de las unidades
administrativas que la integran, conforme a las atribuciones que les confiere el Reglamento de la Comisidn
Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, quienes estaran obligadas a dar seguimiento al
cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico, asi como a los objetivos, actividades especificas,
indicadores y metas que se precisan en su Anexo 4.

El control y la fiscalizacién de dichos recursos, quedaran a cargo de las autoridades federales y locales, en
sus respectivos ambitos de competencia, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables.

Cuando las autoridades federales o locales que participen en la ejecucion del presente Convenio, detecten
que los recursos presupuestarios federales transferidos no han sido aplicados a los fines que se sefialan en el
presente Convenio, deberan hacerlo del conocimiento, en forma inmediata, de la Auditoria Superior de la
Federacioén y de la Secretaria de la Funcion Publica y, en su caso, del Ministerio Publico de la Federacion.

DECIMA. 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 relacién laboral Unicamente con aquella que lo contratd, emple6é o comisiond, por lo que
asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningun caso, la otra parte pueda ser considerada
como patrén sustituto o solidario, obligandose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la otra, en paz y
a salvo, frente a cualquier reclamacion, demanda o sancién, que su personal pretendiese fincar o 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 PRIMERA. VIGENCIA - El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha
de su suscripcién y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2018.

La conclusién de la vigencia del presente instrumento juridico no exime las obligaciones de comprobacion
o reintegro a cargo de “LA ENTIDAD”.

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

En circunstancias especiales, caso fortuito o de fuerza mayor, para la realizaciéon del objeto previsto en
este instrumento juridico, “LAS PARTES” acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar
dichas eventualidades. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la
suscripcion del convenio modificatorio correspondiente.

DECIMA TERCERA. CAUSAS DE TERMINACION .- El presente Convenio podra darse por terminado de
manera anticipada en los supuestos estipulados en “EL ACUERDO MARCO”.

DECIMA CUARTA. CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio podré rescindirse por las causas
que sefala “EL ACUERDO MARCO".

DECIMA QUINTA. INTERPRETACION, JURISDICCION Y COMPETENCIA.- “LAS PARTES” manifiestan
su conformidad para interpretar y resolver, de comun acuerdo, todo lo relativo a la ejecucién y cumplimiento
del presente Convenio, asi como en sujetar todo lo no previsto en el mismo a lo dispuesto en las disposiciones
juridicas aplicables.

Asimismo, convienen en que de las controversias que surjan con motivo de la ejecucién y cumplimiento
del presente Convenio, conoceran los tribunales federales competentes en la Ciudad de México, renunciando
“LAS PARTES” a cualquier otra jurisdiccién que pudiera corresponderles en razén de su domicilio presente
o futuro.

Enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por quintuplicado a los
veinte dias del mes de marzo de dos mil dieciocho.- Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la
Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de
la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos, Carlos Jesus Calderon Beylan.- Rubrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Salud y Director General del Instituto de Salud, Francisco Ortega Farrera.-
Rubrica.- El Director de Administracion y Finanzas, Jairo César Guillén Ramirez.- Rubrica.- El Director de
Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Javier Enrique Lopez Ruiz.- Rubrica.- El Secretario de Hacienda,
Humberto Pedrero Moreno.- Rubrica.
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ANEXO 1

CONCEPTOS PARA LA APLICACION DE RECURSOS

ENTIDAD: CHIAPAS
Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccién contra
CONCEPTO: Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios
(Laboratorio Estatal de Salud Publica)
PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios

CONVENIO CLAVE:

COFEPRIS-CETR-CHIS.-07-2018

FORTALECIMIENTO
PROTECCION
DE LA RED
TEMA PROYECTO CONTRA RIESGOS TOTAL
NACIONAL DE
SANITARIOS
LABORATORIOS
Calidad Microbiolégica de Alimentos $1,294,306.00 $1,148,889.00 $2,443,195.00
INOCUIDAD DE ALIMENTOS | Productos de la Pesca $646,833.00 $602,502.00 $1,249,335.00
Plaguicidas en Alimentos
PROGRAMA MEXICANO DE | Moluscos Bivalvos
SANIDAD DE MOLUSCOS
BIVALVOS (PMSMB) Marea Roja $346,216.00 $173,107.00 $519,323.00
Agua y Hielo Purificados $262,860.00 $248,439.00 $511,299.00
Agua de Calidad Bacteriolégica $634,729.00 $516,874.00 $1,151,603.00
Agua de Calidad Fisicoquimica
AGUA
Vigilancia de Agua de Mar para Uso Recreativo $173,107.00 $173,107.00 $346,214.00
Riesgos asociados con agua de contacto
Estrategia bebederos $112,328.00 $262,099.00 $374,427.00
POLITICA FARMACEUTICA | Farmacovigilancia $410,531.00 $410,531.00
CONTROL DE SOBREPESO
Diabetes $286,618.00 $286,618.00
Y OBESIDAD
VIGILANCIA FOCALIZADA | Venta de alcohol a menores $127,458.00 $127,458.00
EMERGENCIAS Emergencias $632,345.00 $271,006.00 $903,351.00
CAMBIO CLIMATICO Cambio Climatico $291,004.00 $291,004.00
SALUD OCUPACIONAL Plomo en Loza Vidriada
TOTAL $5,218,335.00 $3,396,023.00 $8,614,358.00

Anexo 1 del Convenio Especifico en Materia de Transferencia de Recursos Federales con el caracter de
Subsidios, para Fortalecer la Ejecucion y Desarrollo del Programa y Proyectos de Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal, por
conducto de la Secretaria de Salud, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, y por la otra, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Chiapas.

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador
Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de la Comisién Federal para la Protecciéon contra Riesgos
Sanitarios, Carlos Jesus Calderon Beylan.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director
General del Instituto de Salud, Francisco Ortega Farrera.- Rubrica.- El Director de Administracion y
Finanzas, Jairo César Guilléen Ramirez.- Rubrica.- El Director de Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
Javier Enrique Lépez Ruiz.- Rubrica.- El Secretario de Hacienda, Humberto Pedrero Moreno.- Rubrica.
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ANEXO 2

PROGRAMA, TEMAS, PROYECTOS, OBJETIVOS, ACTIVIDADES, INDICADORES Y METAS

Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)

Proteccion contra Riesgos Sanitarios

COFEPRIS-CETR-CHIS.-07-2018

Meta Programada Mensual

Tema

Proyecto

Objetivo

Actividad Especifica

Feb

Abr

May

Jun Jul Ags

Sept

Oct

TOTAL

Inocuidad de
Alimentos

Calidad
Microbiolégica de
Alimentos

Proteger a la poblacion
de los riesgos
microbiolégicos
potencialmente presentes
en los alimentos.

1. Numero de determinaciones en los alimentos priorizados por la entidad
federativa, para su analisis microbiolégico. Con base en el programa de manejo de
riesgos realizado por la entidad y de acuerdo a los resultados obtenidos durante el
periodo del 2014-2016. Las determinaciones realizadas en leche servirdan como
insumos para el Plan Nacional de Resistencia Antimicrobiana

26

26

26

26 26 26

25

25

25

231

2. Reporte de los resultados obtenidos en la base de datos establecida por la
COFEPRIS.

3. Asistencia del responsable estatal a la 5% Reunion Nacional de Alimentos.

4. Realizar reuniones de trabajo con asociaciones de restaurantes, asociaciones de
hoteles y hospitales publicos de segundo y tercer nivel a fin de establecer una
estrategia para evitar la contaminacion microbiolégica de los alimentos basados en
los lineamientos con enfoque de riesgo de la COFEPRIS

5. Elaborar, implementar y evaluar un programa de capacitacién que incluya a las
asociaciones de restaurantes, de hoteles y hospitales publicos de segundo y tercer
nivel para contribuir a la disminucion de la contaminacién microbiolégica en los
alimentos basado en los lineamientos con enfoque de riesgo de la COFEPRIS.

30%

65%

100%

100%

6. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusién para coadyuvar en la
prevencion de brotes relacionados con la contaminaciéon microbiolégica de
alimentos y ETA’s, dirigida al personal que maneja alimentos en los
establecimientos identificados como de riesgo por la entidad federativa, y a la
poblacién en general, basado en los lineamientos con enfoque de riesgos de la

COFEPRIS.

30%

65%

100%

100%

Productos de la Pesca

Proteger a la poblacion
de riesgos sanitarios por
el consumo de productos

de la pesca
contaminados.

7. Numero de determinaciones en los alimentos priorizados por la entidad
federativa para analisis microbiolégico, con base en el programa de manejo de
riesgos realizado por la entidad y considerando los resultados obtenidos durante el
periodo 2014-2016.

28

27

27

27 27 27

27

27

27

244

8. Captura de los resultados obtenidos en la base de datos establecida.

9. Asistencia del responsable estatal a la 52 Reunion Nacional de Alimentos.

10. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion dirigida a
productores, organizaciones sociales (cooperativas) y distribuidores de productos
de la pesca, con el propésito de mejorar las condiciones sanitarias de estos

productos, basada en los lineamientos con enfoque de riesgos de la COFEPRIS.

30%

65%

100%

100%

11. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusién, dirigida a la
poblacién general, respecto al riesgo de consumir productos de la pesca que
puedan estar contaminados, asi como la forma de prevenirlos, basada en los
lineamientos con enfoque de riesgos de la COFEPRIS.

30%

65%

100%

100%
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Meta Programada Mensual

Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

12. Numero de determinaciones de alimentos priorizados por la entidad federativa

Proteger a la poblacién para andlisis de plaguicidas. Con base en el programa de manejo de riesgos

de los riesgos potenciales

Inocuidad de Plaguicidas en realizado por la entidad y de acuerdo con los resultados obtenidos durante el
i ; por residuos de periodo 2014-2016.
ici en
" 13. Captura de los resultados obtenidos en la base de datos establecida.

14. Asistencia del responsable estatal a la 52 Reunién Nacional de Alimentos.

15. Numero de visitas para la toma de muestras de agua y producto en las areas
de cosecha, asi como el envio de muestras y reporte de resultados.
Proteger a la poblacion | 16- Andlisis del numero de determinaciones de agua (coliformes fecales) en areas
de riesgos de cosecha.

microbiolégicos y 17. Andlisis del nimero de determinaciones de producto (E. coli, Salmonella sp,
quimicos potencialmente | Vibrio cholerae y Vibrio parahaemolyticus, incluye gastos de toma y envio de

Moluscos Bivalvos presentes en moluscos | muestras y reporte de resultados) en areas de cosecha de moluscos bivalvos.
bivalvos, através dela | 1g  Realizar analisis de biotéxinas marinas en producto de acuerdo con lo
clasificacion y vigilancia | estaplecido por COFEPRIS (pruebas rapidas para deteccién de PSP, ASP, y DSP,
sanitaria de las areas de | jncluye gastos de toma y envio de y reporte de ), de acuerdo

Programa Mexicano cosecha. con los criterios técnicos establecidos por COFEPRIS.

de Sanidad de
Moluscos Bivalvos

19. Integracién y envio de los estudios sanitarios iniciales y anuales de las areas de
cosecha de moluscos bivalvos.

810 ap o1l ap g saaang

TVIOIA0 OIdvId

(PMSMB)
Establecer un Sistema de
Alerta Temprana de
Florecimientos de Algas 2-0. R(-eallzar m-o.nltoreo de fitoplancton en agua de mar, con base en los 6 6 6 5 5 5 5 5 5 8
Nocivas (Marea Roja), lineamientos emitidos por la COFEPRIS.
con el fin de aplicar
Marea Roja medidas preventivas de
manera oportuna,
tendientes a evitar el
consumo de moluscos | 21- Asistir al curso de capacitacién del proyecto. 1 1
bivalvos expuestos a
mareas rojas toxicas.
22. Enviar a la COFEPRIS (CEMAR) el padrén actualizado de empresas de agua y 1 4
hielo purificados por entidad federativa.
23. Enviar a la COFEPRIS el programa de muestreo anual que incluya los
establecimientos seleccionados para el muestreo de acuerdo con los criterios 1 1
establecidos por la COFEPRIS.
Proteger a la poblacion | 24. Enviar a la COFEPRIS los resultados obtenidos y capturados en el formato
) o ' e o i . 10 10 10 10 10 10 10 10 80
del riesgo bacteriolégico | correspondiente del analisis microbiolégico realizado en muestras de agua y hielo.
Agua Aguay Hielo potenciaimente presente | 25, Ejaporar, implementar y evaluar un programa de capacitacion dirigido al
Purificados en el agua y hielo personal y directivos de la industria productora y los establecimientos que
purificado, con el fin de | comercializan el agua y el hielo purificados, relacionado con la prevencion de los 30% 65% 100% | 100%
reducir riesgos. riesgos bacteriolégicos asociados a la produccién de agua y hielo purificados,
basado en los lineamientos con enfoque de riesgos de la COFEPRIS.
26. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion, dirigida a la
poblacién general, con el fin de darle a conocer los riesgos bacteriolégicos
i . i 5 ) 30% 65% 100% 100%
asociados al consumo de agua y hielo purificados, basada en los lineamientos con
enfoque de riesgos de la COFEPRIS.
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Meta Programada Mensual

Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica
27. Enviar a la COFEPRIS informe mensual sobre las notificaciones realizadas a
los responsables del abastecimiento del agua en localidades, municipios o
entidades federativas, respecto a los resultados de los hallazgos obtenidos durante
el muestreo, asi como de las acciones realizadas al respecto.
28. Realizar los muestreos correspondientes para andlisis bacteriologico en
determinaciones de cloro residual, de las muestras que se encuentren por debajo
Agua Proteger a la poblacion | de 0.2 ppm, de acuerdo a la meta establecida entre la COFEPRIS y la entidad
de del riesgo bacteriologico | federativa.
otencialmente presente
Calidad P P 29. Enviar mensualmente a la COFEPRIS el reporte de resultados obtenidos de
) N en el agua de uso y L . . . :
Bacteriolégica las determinaciones de cloro residual conforme a los lineamientos establecidos.
consumo humano.
30. Enviar mensualmente a la COFEPRIS el reporte de resultados obtenidos del
analisis bacteriolégico conforme a los lineamientos establecidos.
31. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion, dirigida a la
poblacién general con informacion para dar a conocer los métodos de desinfeccion
y el manejo seguro del agua para uso y consumo humano, con el fin de prevenir las
enfermedades asociadas a agua potencialmente contaminada.
32. Enviar a la COFEPRIS informe sobre la priorizacion realizada respecto a los
Proteger a la poblacion | Sitios de toma de muestra, asi como de los analitos fisicoquimicos a determinar en
Agua del riesgo fisicoquimico | Muestras de agua.
?‘e potencialmente presente |33. Enviar a la COFEPRIS los r S C del andlisis fisi
Calidad en el agua de uso y realizado en muestras de agua en la base de datos establecida.
1
Fisicoquimica corTsumo.hum.ano enlas |34 Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion para dar a conocer a
regiones identificadas en | |5 poblacién general los riesgos asociados al consumo de agua potencialmente
el pais. contaminada, y las acciones con el fin de prevenirlos. Debera estar basada en los
lineamientos con enfoque de riesgos de la COFEPRIS.
Agua 35. Realizar los muestreos correspondientes a los tres monitoreos pre-vacacionales

ilancia de Agua de
Mar para Uso
Recreativo

Contar con informacion
automatizada sobre la
calidad bacteriologica del
agua de mar.

de las playas prioritarias con base en las muestras requeridas y de acuerdo a los
lineamientos establecidos por la COFEPRIS.

36. Enviar a la COFEPRIS informe sobre los resultados obtenidos de las
actividades de monitoreo realizado en playas prioritarias, conforme a los
lineamientos establecidos por la COFEPRIS.

37. Enviar a la COFEPRIS informe mensual sobre la asistencia a las reuniones
convocadas por los Comités de Playas, incluyendo informacion sobre los acuerdos
generados durante dichas reuniones o las minutas correspondientes, en caso de
que no se realicen se debera informar en ese sentido.

38. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusién para dar a conocer a
la poblacién general, riesgos potenciales asociados a las actividades relacionadas
con agua de uso recreativo.

Riesgos asociados
con agua de contacto

Contar con informacion
dela ion de

39. Enviar a la COFEPRIS una evaluacién de los resultados obtenidos del
programa de muestreo realizado en 2017 respecto a la determinacion de E. coli o
Legionella spp en cuerpos de agua dulce o en hoteles, respectivamente, segun
corresponda.

riesgos del agua de
contacto, incluyendo los
cuerpos de agua dulce y
otros eventos, con el fin
de prevenir riesgos a la
salud de la poblacion
usuaria

40. Enviar a la COFEPRIS el programa anual de muestreo a realizar en cuerpos de
agua dulce prioritarios o en hoteles, con base en la evaluacion referida en la
actividad anterior.

41. Realizar y reportar a la COFEPRIS los muestreos comprometidos en los
cuerpos de agua dulce respecto a la determinacién de E. coli o Legionella spp en
hoteles, seguin corresponda.

42. Enviar a la COFEPRIS el informe de resultados de las determinaciones
I p como parte del programa anual de

sgicas  reali y

muestreo comprometido.

Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
35% 35% 35% 35% 35% 35% 35% 35% 35% 35% 35%
100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 100% 100% 100%
100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 100% 100% 100%
30% 65% 100% 100%
20 20 20 60
1 1 1 3
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 10
30% 65% 100% 100%

L
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Meta Programada Mensual

Tema Proyecto Objetivo

Actividad Especifica Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Agua

Estrategia bebederos

Vigilar la calidad del agua
que se provee a los
planteles educativos,
equipados con bebederos
en las entidades
federativas de acuerdo a

lo

43. Enviar a la COFEPRIS el programa anual de muestreo que incluya el 10% de
los planteles educativos en los que el INIFED refiera que se realizo la instalacion de

bebederos en el periodo 2016-2017.

44. Realizar el muestreo del agua del 10% de los planteles educativos en los que el
INIFED haya instalado bebederos en el ciclo 2016-2017 y que se encuentren
operando, para analisis bacteriologico y, en su caso, andlisis fisicoquimico, seguin

corresponda por entidad federativa.

45. Entregar a los LESP las muestras para el andlisis bacteriolégico de la calidad

del agua.

46. Entregar a los LESP las muestras para el analisis fisicoquimico (F, As y Pb) de

la calidad del agua.

por el

INIFED

47. Reportar los resultados del muestreo bacteriolégico y fisicoquimicos de los

planteles seleccionados.

48. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion para dar a conocer a
la poblacién escolar, los beneficios del consumo de agua proveniente de los
bebederos instalados por el INIFED, con el fin de reducir el sobre peso y la

obesidad en la poblacién infantil.

Politica F

Vigilar la seguridad y
eficacia de los
medicamentos y
dispositivos médicos que
se comercializan en el
pais, mediante la
recepcion de
notificaciones de
sospechas de reacciones
adversas a
medicamentos e
incidentes adversos, su
evaluacion y el fomento,
asi como, la difusion del
programa de
Farmacovigilancia y
actividades de

Tecnovigilancia.

49. Implementacién y seguimiento de las disposiciones de la NOM-220-SSA1-2016
y NOM-240-SSA1-2012

50. Promover la il ion de Uni Hospil ias de Far igilancia y

Tecnovigilancia, Comités de Farmacovigilancia y Manuales de Procedimientos, asi
como, el seguimiento de éstos y enviar de manera periddica al Centro Nacional de

Farmacovigilancia el reporte de esta actividad.

51. Elaborar un programa de ion sobre las acti y los métodos de
reporte para fortalecer el proyecto de Farmacovigilancia y Tecnovigilancia en la
entidad, de acuerdo con los lineamientos establecidos en las NOM-220-SSA1-2016

y NOM-240-SSA1-2012

52. Llevar a cabo sesiones de capacitacion durante el afio (6 sesiones en total), de

las cuales se tendran que enviar sus reportes correspondientes a DEFFV.

53. Enviar a la DEFFV el reporte final de resultados de las capacitaciones

mensuales.

54. Realizar dos acciones de fomento sanitario con enfoque de riesgos en los
sectores publico, privado y social para promover la notificacion de Sospechas de
Reacciones y Eventos Supuestamente Atribuibles a la Vacunacién o Inmunizacion
provocados por los medicamentos y vacunas, asi como, el reporte de incidentes
adversos  asociados al uso de dispositivos médicos, de acuerdo con los

lineamientos establecidos en las NOM-220-SSA1-2016 y NOM-240-SSA1-2012

50%

65%

50%

5%

100%

100%

100%

10%

100%

100%

100%

100%

100%

100%
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Meta Programada Mensual

Tema

Proyecto

Objetivo

Actividad Especifica

Control de sobrepeso
y obesidad

Diabetes

Facilitar el Programa 6
Pasos de la Salud con
Prevencion, con el
proposito de prevenir el
sobrepeso, la obesidad y
la diabetes, asi como las
enfermedades del rezago,

relacionadas con el

55. Realizar estudios de percepcion de riesgos, mediante la aplicacion de
encuestas en una localidad seleccionada de alguno de los municipios que
requieren intervencion del Programa 6 Pasos de la Salud con Prevencion en
saneamiento basico.

56. Elaborar e instrumentar un programa de formacion de capacitadores que
incluya a los enlaces municipales y representantes de las instituciones que, por sus
actividades, tengan contacto con la poblacion y estén en posibilidades de replicar el
Programa 6 Pasos de la Salud con Prevencion basados en el Estandar de
Competencia EC0686.

57. Elaborar e instrumentar un programa de réplicas de capacitacion a poblacion en
general, indigena y jornalera, basado en el Estandar de Competencia EC0686, en
los municipios y localidades que requieren intervencion del Programa 6 Pasos de
la Salud con Prevencion en saneamiento basico, en conjunto con la Comision
Nacional para el Desarrollo de los Pueblos Indigenas (CDI), Secretaria de
Desarrollo  Social-Programa de Atencién a Jornaleros Agricolas (SEDESOL),
Direccion General de Promocién a la Salud-Programa de Alimentaciéon y
Actividad Fisica (DGPS).

58. Elaborar y enviar los reportes de las réplicas mensuales realizadas por los

capacitadores en la entidad.

ito basico

Facilitar el Programa de
consultorios adyacentes a
farmacia para la
deteccion temprana de
diabetes

59. Elaborar, resguardar y organizar un registro documental y fotografico de

evidencias de las réplicas de capacitacion que se han llevado a cabo en el estado.

60. Mantener actualizado el padrén de capacitadores activos en la entidad.

61. Produccion e impresion de material por parte de la entidad federativa, del

Programa 6 Pasos de la Salud con Prevencion autorizados por la COFEPRIS.

62. Capacitar y certificar en el Estandar de Competencia EC0686: Facilitacion del
Programa 6 Pasos de la Salud con Prevencién, al personal de Proteccion contra
Riesgos Sanitarios de las Jurisdicciones Sanitarias y/o Coordinaciones de

Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

63. Instrumentar un Programa para la instalacion de filtros purificadores en
localidades priorizadas con sistemas de abastecimiento de agua informales y

enviar la evidencia fehaciente de la entrega de insumos.

64. Instrumentar un programa de visitas de fomento sanitario en Consultorios
Adyacentes a Farmacias (CAF).

65. Elaborar y enviar los reportes de las visitadas realizadas a Consultorios

Adyacentes a Farmacias (CAF) de manera mensual.

Vigilancia Focalizada

Venta de alcohol a

menores

Cumplimiento articulo 220
de la Ley General de
Salud para el control de la
venta de bebidas
alcohdlicas en menores

de edad.

66. Visitas para la difusion de la Guia de Buenas Practicas para la Prevencion del

Consumo de Bebidas Alcohdlicas en Menores de Edad.

67. Visitas de verificacion para vigilar el cumplimiento al articulo 220 de la LGS.

68. Impresion de material de fomento de la Estrategia para la Prevencion del

Consumo de Bebidas Alcohdlicas en Menores de Edad.

69. Capacitacion interna para la implementacion de la Guia de Buenas Practicas

para la Prevencion del Consumo de Bebidas Alcohdlicas en Menores de Edad.

Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
1 1 2
1 1 2
100% 100% 100% 100% 100% | 100% 100% 100%
1 1 1 1 1 1 1 7
1 1 1 1 1 1 1 7
1 1 1 3
30% 65% 100% 100%
30% 65% 100% 100%
30% 65% 100% 100%
100% 100%
16% 32% 48% 64% 80% 100% 100%
50% 75% 100% 100%
16% 32% 48% 64% 80% 100% 100%
30% 65% 100% 100%
100% 100%

YL
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Meta Programada Mensual

Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Proteccién a la salud de
la poblacién contra
riesgos sanitarios
derivados de
emergencias sanitarias.

70. Enviar la notificacién de los eventos en un plazo no mayor a 60 minutos
(inmediato) del conocimiento de ocurrencia e independientemente de la magnitud,
debera incluir la informacion preliminar, que permita iniciar la atencion del evento.
El seguimiento de los eventos sera considerando la magnitud y sus caracteristicas,
informando las acciones e insumos utilizados mediante los formatos establecidos
por la COFEPRIS (F-01, F-02, F-03, F-04a, F-04b, F-05, F-06, segun corresponda),
en apego a los siguientes tiempos: 1 dia (24 horas) para eventos de brotes por
enfer ir i ylo muestras y casos positivos a Vibrios y
demas patogenos; 1 dia (24 horas) para infecciones nosocomiales; 5 dias en

(p.€j. ); 3 dias en exposicion a otros agentes y 8 dias
en acciones preventivas.

71. Adquirir los insumos para la desinfeccion de agua y alimentos, material de
monitoreo de agua y equipo de proteccion personal requerido para la atencién de
emergencias sanitarias, en apego al catdlogo autorizado para ejercer el
presupuesto y previa validacion del area operativa de la COFEPRIS. Una vez que
se haya realizado la adquisicion, indicar insumos y cantidades adquiridas e
informar la distribucion a las jurisdicciones sanitarias y/o coordinaciones de
proteccion contra riesgos sanitarios de la Entidad

72. Con base en sus necesidades, la entidad gestionara y disefiara la capacitacion
en materia de emergencias sanitarias para los brigadistas de protecciéon contra
riesgos sanitarios desde nivel local al estatal. Al concluir la capacitacion se debera
compartir la informacion y material utilizado al area técnica de la COFEPRIS.

73. Enviar los informes mensuales de Atencion a Emergencias Sanitarias en el
Formato y tiempos establecidos por la COFEPRIS (F-08). Se deberan incluir los
eventos notificados en tiempo y forma durante el periodo reportado e insumos
utilizados.

74. Enviar el informe anual de Atencion a Emergencias Sanitarias en el Formato y
periodo establecidos por la COFEPRIS (F-09), donde se incluyan los eventos
atendidos durante el afo de informe, acciones de proteccion contra riesgos
sanitarios e insumos utilizados.

Cambio Climatico

Prevenir a la poblacion
vulnerable de los dafios
en la salud derivados del
Cambio Climatico en la
entidad.

75. Entregar un informe estatal de la vulnerabilidad en salud derivado del trabajo
realizado dentro del proyecto de Cambio Climatico (2015-2017).

76. Entregar un Plan de accion estatal a mediano plazo para afrontar la
vulnerabilidad del Sector Salud ante el Cambio Climatico.

Plomo en Loza
Vidriada

Proteger la salud de la
Poblacién alfarera y la
poblacion en general de
la entidad federativa, de

77. Elaboracién de un programa de visitas de Fomento Sanitario a las principales
comunidades alfareras.

78. Visitas de Fomento Sanitario a comunidades alfareras.

79. Elaborar un programa de muestreo de loza vidriada de baja temperatura para
comunidades alfareras.

la exposiciéon de plomo
por el uso de greta,
mediante la promocion de
las buenas préacticas de
produccion con énfasis en
el uso de esmalte sin
plomo, asi como la

80. Muestreo de loza vidriada en las principales comunidades alfareras.

81. Procesamiento de loza vidriada en laboratorios estatales de Salud Publica de
referencia.

82. Elaboracion de un programa para la instrumentacion de talleres para el uso y
composicion del esmalte sin plomo.

83. Disefio y elaboracion de una estrategia de difusion dirigida a comercializadores
y productores de loza vidriada.

deteccion de — — - — - -
. - . 84. Elaboracion y disefio de material de difusion con mensajes sobre los riesgos
intoxicaciones mediante o .
. por el uso de loza vidriada con éxido de plomo.
el for ito de su

diagnéstico y tratamiento.

85. Reproduccion y difusion de material dirigido a Comercializadores y Productores
de Loza Vidriada (se calcula por original digital).

86. Elaboracion de informes trimestrales del avance.

100%

100%

100%

100% 100% | 100%

100%
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Meta Programada Mensual
Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

87. Atender la demanda del marco analitico con enfoque de riesgos, establecido
por la COFEPRIS, de acuerdo a las metas programadas para los proyectos
incluidos en este convenio. 25% 50% 75% 100% 100%
Demanda analitica = (No. de determinaciones analizadas/No. de determinaciones
ingresadas) x (100/No. de reportes bimestrales)

88. Ampliar la Autorizacion de pruebas del marco analitico con enfoque de riesgos,
aplicable al presente convenio.

(No. de pruebas autorizadas /No. de pruebas de MABG, MABE, MAR con enfoque
de riesgos) x 100

- MABG: Marco Analitico Basico General 20% 100% 100%
Fortalecimiento de la Fortalecimiento de la Fortalecimiento dela | \ApE: Marco Analitico Basico Especial ; ’ °

idad analit
Red Nacional de Red Nacional de capacidac anatiiea y 1 \1AR: Marco Analitico Regional.

Laboratorios Laboratorios sistemas de gestion a " . .
traves de la autorizacion. | Nota: Las pruebas que se atienden con Terceros Autorizados no se consideraran

como aplicables al LESP (cuando su infraestructura sea limitada o no cuente con
equipos especializados).

89. Mantener vigente la autorizacién como Tercero Autorizado, que permita la
atencion de la demanda analitica aplicable a los proyectos incluidos en este
convenio.

Indicador: Autorizacion vigente.

Fuente de informacion: CCAYAC-RE-029 “Relacién de laboratorios terceros
autorizados”. Ultima actualizacion

Representa 2 reportes al afio. Considerando cada uno al 50% el cumplimiento de
cada actividad.

Meta Programada Mensual
de actividades de P ion contra Riesgos Sanitarios Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Cumplimiento de actividades de Proteccién contra Riesgos Sanitarios= (Actividades
de proteccion contra Riesgos Sanitarios realizadas/Actividades de proteccion 100% 100%
contra Riesgos Sanitarios programadas) x 100.

Meta Programada Mensual

de ivil de For imi de la Red Nacional de

Laboratorios Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de
Laboratorios= (Actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios
realizadas / Actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorio
programadas) x 100.

100% 100%

Meta Programada Mensual
Global de imi Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Cumplimiento global= X (Cumplimiento de actividades de Proteccion contra
Riesgos Sanitarios*0.65), (Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la 100% 100%
Red Nacional de Laboratorios*0.35).

Anexo 2 del Convenio Especifico en Materia de Transferencia de Recursos Federales con el caracter de Subsidios para Fortalecer la Ejecucion y Desarrollo del
Programa y Proyectos de Proteccidon contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal, por
conducto de la Secretaria de Salud, a través de la Comision Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios, y por la otra, el Ejecutivo del Estado Libre y
Soberano de Chiapas.

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de la
Comision Federal para la Proteccidn contra Riesgos Sanitarios, Carlos Jesus Calderén Beylan.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General
del Instituto de Salud, Francisco Ortega Farrera.- Rubrica.- El Director de Administracion y Finanzas, Jairo César Guillén Ramirez.- Rubrica.- El Director de
Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Javier Enrique Lépez Ruiz.- Rubrica.- El Secretario de Hacienda, Humberto Pedrero Moreno.- Rubrica.
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ANEXO 3
AVANCE FiSICO-FINANCIERO 2018

ENTIDAD: CHIAPAS

CONCEPTO: Fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal
: de Salud Publica)

PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios

CONVENIO CLAVE:

COFEPRIS-CETR-CHIS.-07-2018

8107 3p ornf op § soaang

TVIDIA0 Ordvid

IMPORTES
TEMA PROYECTO e OBSERVACIONES
AUTORIZADO COMPROBACION POR COMPROBAR
BIMESTRAL
Calidad Microbiologica de Alimentos $2,443,195.00 $2,443,195.00
INOCUIDAD DE ALIMENTOS Productos de la Pesca $1,249,335.00 $1,249,335.00
Plaguicidas en Alimentos
PROGRAMA MEXICANO DE SANIDAD DE MOLUSCOS | Moluscos Bivalvos
BIVALVOS (PMSMB) Marea Roja $519,323.00 $519,323.00
Agua y Hielo Purificados $511,299.00 $511,299.00
Agua de Calidad Bacteriologica $1,151,603.00 $1,151,603.00
Agua de Calidad Fisicoquimica
AGUA
Vigilancia de Agua de Mar para Uso Recreativo $346,214.00 $346,214.00
Riesgos asociados con agua de contacto
Estrategia bebederos $374,427.00 $374,427.00
POLITICA FARMACEUTICA Farmacovigilancia $410,531.00 $410,531.00
CONTROL DE SOBREPESO Y OBESIDAD Diabetes $286,618.00 $286,618.00
VIGILANCIA FOCALIZADA Venta de alcohol a menores $127,458.00 $127,458.00
EMERGENCIAS Emergencias $903,351.00 $903,351.00
CAMBIO CLIMATICO Cambio Climatico $291,004.00 $291,004.00
SALUD OCUPACIONAL Plomo en Loza Vidriada
TOTAL $8,614,358.00 $8,614,358.00

Anexo 3 del Convenio Especifico en Materia de Transferencia de Recursos Federales con el caracter de Subsidios, para Fortalecer la Ejecucion y Desarrollo del
Programa y Proyectos de Proteccién contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal, por
conducto de la Secretaria de Salud, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y por la otra, el Ejecutivo del Estado Libre y
Soberano de Chiapas.

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de la
Comisidn Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios, Carlos Jesus Calderén Beylan.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General
del Instituto de Salud, Francisco Ortega Farrera.- Rubrica.- El Director de Administracién y Finanzas, Jairo César Guillén Ramirez.- Rubrica.- El Director de
Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Javier Enrique Lépez Ruiz.- Rubrica.- El Secretario de Hacienda, Humberto Pedrero Moreno.- Rubrica.
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ENTIDAD:
CONCEPTO:
PROGRAMA:
CONVENIO CLAVE:

CHIAPAS

Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)

Proteccion contra Riesgos Sanitarios

COFEPRIS-CETR-CHIS.-07-2018

ANEXO 4
TEMAS, PROYECTOS, RESPONSABLES POR UNIDAD ADMINISTRATIVA'Y COORDINACIONES DE TEMA

UA

UA

Encargada del Encargada de la UA UA
carg revision de los Encargada del Encargada del
UA seguimiento a los o L= de Py al
Tema Proyecto ble del Ci avances de las Coordinad p Ci A Coordinad ars Coordinad
Tema D comprobatorios y del las Acciones de Fortalecimiento de la
comprometidas en seguimiento del Difusién y Red Nacional de
pro ectos avance Fisico- Capacitacion Laboratorios
proy Financiero
Calidad Microbiolégica Direccién Ejecutiva
de Alimentos de Comunicacion
i de Riesgos
ppocuidadiae Productos de la Pesca Copacitacion
Plaguicidas en Direccion Ejecutiva de Direccion Ejecutiva Direccién %)
" Programas Especiales 7 6
Alimentos Z 9 s w de Programacion y o Ejecutiva de @ < Eﬁ!ﬁ;s‘:';e
Programa Mexicano de Moluscos Bivalvos o o Evaluacion del @ Recursos 3} S |Anovacion
Sanidad de Moluscos - © Desempefio Financieros (5]
Bivalvos (PMSMB) Marea Roja
" P— Direccion Ejecutiva
. : Direccion Ejecutiva de
Emergencias Emergencias Programas Especiales de Programas
9 P Especiales
Agua y Hielo Purificados
Agua de Calidad
Bacterioldgica
Agua de Calidad
Fisicoquimica Direccion Ejecutiva de Direccién
Agua Vigilancia de Agua de Evidencia de Riesgos Direccién Ejecutiva Ejecutiva de
Mar para Uso R ) I de Comunicacion Innovacion
Recreativo 5 & Slre;’cclon Ejecl{tlva E!Z)lre::_clor; " de Riesgos y 2
- - le Programacion y o jecutiva de Capacitacion s
Riesgos asociados con E 8 Evaluacion del 2] Recursos S P g
agua de contacto o © Desempefio Financieros o
Estrategia bebederos
Direccién Ejecutiva de
Politica Farmacéutica Farmacovigilancia Farmacopea y
Farmacovigilancia.
Subdireccion Ejecutiva
Cambio Climatico Cambio Climéatico de Valuacion Econémica
y Andlisis de Impacto.
Control de Sobrepeso Diab. DIVSCCIOn _Ejec_yt\\/da de
y Obesidad iabetes ~ Comunicacién de
Riesgos y Capacitacion. » Direccion Ejecutiva Direccién Direccién Ejecutiva %)
Vigilancia Focalizada Venta de alcohol a [ Direccion Ejecutiva de ) de Programacion y o Ejecutiva de [ de Comunicacién ‘§,
9 menores 3] Fomento Sanitario. (L] Evaluacion del «n Recursos 3] de Riesgos y g
® Desempefio Financieros Capacitacion o Direccion
; — Direccién Ejecutiva de N !
Salud Ocupacional Plomo en Loza Vidriada Fomento Sanitario Ejecutiva de
) Innovacién

Anexo 4 del Convenio Especifico en Materia de Transferencia de Recursos Federales con el caracter de Subsidios, para Fortalecer la Ejecucion y Desarrollo del
Programa y Proyectos de Proteccién contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal, por
conducto de la Secretaria de Salud, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y por la otra, el Ejecutivo del Estado Libre y

Soberano de Chiapas.

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de la
Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Carlos Jesus Calderén Beylan.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General
del Instituto de Salud, Francisco Ortega Farrera.- Rubrica.- El Director de Administracion y Finanzas, Jairo César Guillén Ramirez.- Rubrica.- El Director de

Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Javier Enrique Lépez Ruiz.- Rubrica.- El Secretario de Hacienda, Humberto Pedrero Moreno.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico en materia de transferencia de recursos federales con el caracter de subsidios, que
celebran la Secretaria de Salud, a través de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y
la Ciudad de México, para fortalecer la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, correspondiente al ejercicio fiscal 2018.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES CON EL CARACTER
DE SUBSIDIOS, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA
DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA “LA SECRETARIA”, A TRAVES DEL LIC. JULIO SALVADOR
SANCHEZ Y TEPOZ, COMISIONADO FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS, ASISTIDO
POR EL ING. CARLOS JESUS CALDERON BEYLAN, SECRETARIO GENERAL DE LA COMISION FEDERAL PARA LA
PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS Y, POR LA OTRA, EL GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO, AL
QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL EJECUTIVO DE LA CDMX’, REPRESENTADO POR LIC. EDGAR
ABRAHAM AMADOR ZAMORA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS; EL DR. ROMAN ROSALES
AVILES, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL DISTRITO
FEDERAL, Y EL DR. JOSE JESUS TRUJILLO GUTIERREZ, DIRECTOR GENERAL DE LA AGENCIA DE PROTECCION
SANITARIA DEL GOBIERNO DEL DISTRITO FEDERAL, A QUIENES SE LES DENOMINARA “LAS PARTES” CUANDO
ACTUEN DE FORMA CONJUNTA, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

l. Con fecha 28 de febrero de 2013, “LA SECRETARIA” y “EL EJECUTIVO DE LA CDMX’ celebraron el
Acuerdo Marco de Coordinacion, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCOQO”, con objeto de facilitar la
concurrencia en la prestacion de servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las
bases y mecanismos generales a través de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcion
del instrumento especifico correspondiente, recursos presupuestarios federales, insumos y bienes a
“EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en
términos del articulo 9, de la Ley General de Salud.

Il. De conformidad con lo estipulado en la Clausula Tercera de “EL ACUERDO MARCO”, los
instrumentos consensuales especificos que “LAS PARTES” suscriban para el desarrollo de las
acciones previstas en el mismo, seran formalizados por “EL EJECUTIVO DE LA CDMX?: el titular de
la Secretaria de Finanzas, el titular de la Secretaria de Salud y Director General de los Servicios
de Salud Publica del Distrito Federal, el titular de la Agencia de Proteccién Sanitaria del Gobierno del
Distrito Federal de “EL EJECUTIVO DE LA CDMX’, en tanto que por “LA SECRETARIA’, se
efectuara, entre otros servidores publicos, por el Comisionado Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios, asistido por las unidades administrativas que la Comisién Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios tiene adscritas.

DECLARACIONES
l. “LA SECRETARIA” declara que:

1.1 La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios es un érgano desconcentrado que
forma parte de su estructura organica, por el que ejerce las atribuciones que la Ley General de
Salud, la Ley Organica de la Administracion Publica Federal y demas ordenamientos aplicables le
confieren en materia de regulacion, control y fomento sanitario; el cual cuenta con autonomia técnica,
administrativa y operativa, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 17 bis y 17 bis 1 de la
Ley General de Salud; asi como 1 y 3 del Reglamento de la Comisiéon Federal para la Proteccion
contra Riesgos Sanitarios.

1.2 Dentro de las atribuciones que ejerce por conducto de la Comision Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios, se encuentran las de efectuar la evaluacion de riesgos a la salud en las materias
de su competencia; instrumentar la politica nacional de proteccién contra riesgos sanitarios en
materia de medicamentos, insumos para la salud y sustancias toxicas o peligrosas para la salud;
ejercer el control y la vigilancia sanitaria de los productos sefalados, de las actividades relacionadas
con éstos y de los establecimientos destinados al proceso de dichos productos; evaluar, expedir o
revocar las autorizaciones de los productos citados y de los actos de autoridad que para la
regulacion, en el control y fomento sanitario se establecen o deriven de la Ley General de Salud, asi
como imponer sanciones y aplicar medidas de seguridad, en las materias de su competencia, de
conformidad con lo previsto por el articulo 17 bis de la Ley General de Salud y 3, fracciones |, VIl y X,
del Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

1.3  El Lic. Julio Salvador Sanchez y Tépoz, en su caracter de Comisionado Federal para la Proteccién
contra Riesgos Sanitarios, tiene la competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio,
segun se desprende de lo previsto en los articulos 2, inciso C, fraccion X, 36 y 38, fraccion V, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, asi como 10, fracciones XVI y XVII, del Reglamento
de la Comision Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios, cargo que queda debidamente
acreditado con la copia de su nombramiento.
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1.4 El Secretario General de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, participa
en la suscripcion del presente Convenio, en términos del articulo 19, fracciéon XV, del Reglamento de
la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

1.5 Cuenta con la disponibilidad de recursos para hacer frente a los compromisos derivados de la
suscripcion del presente instrumento juridico, en términos del oficio nimero 801.1.-40, emitido por el
Subsecretario de Egresos de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico el 26 de diciembre de
2017, por el que se autoriza a favor de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, un acuerdo de ministracion de recursos (Acuerdo de Ministracién), para que dicho érgano
desconcentrado efectue los procedimientos de contratacion, transferencias a entidades federativas y
pagos a proveedores de bienes y servicios, entre los que se contemplan los recursos a transferir con
motivo del presente Convenio.

1.6 Para todos los efectos juridicos relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el ubicado
en Calle Oklahoma Numero 14, Colonia Napoles, Benito Juarez, Cédigo Postal 03810, en la Ciudad
de México.

Il. “EL EJECUTIVO DE LA CDMX” declara que:

.1 El Lic. Edgar Abraham Amador Zamora, Secretario de Finanzas, tiene la competencia y legitimidad
para suscribir el presente Convenio, segun se desprende de lo previsto en los articulos 16, fraccion
IV y 30, fraccién IV, de la Ley Organica de la Administracion Publica de la Ciudad de México y 26,
fraccion XVI, del Reglamento Interior de la Administracion Publica del Distrito Federal, cargo que
queda debidamente acreditado con la copia de su nombramiento.

1.2 EI Dr. Roman Rosales Avilés, Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud
Publica del Distrito Federal, tiene la competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio,
segun se desprende de lo previsto en los articulos 16, fraccién IV, 54, fraccion |, de la Ley Organica
de la Administracion Publica de la Ciudad de México; 24, fracciones | y IV, 26, fraccion XVI, del
Reglamento Interior de la Administracion Publica del Distrito Federal y 32, fraccion IV, del
Reglamento de la Ley de Salud del Distrito Federal, cargo que queda debidamente acreditado con la
copia de su nombramiento.

I.3 EIl Dr. José Jesus Trujillo Gutiérrez, Director General de la Agencia de Proteccion Sanitaria del
Gobierno del Distrito Federal, participa en la suscripcién del presente instrumento juridico, de
conformidad con el articulo 10, fraccién VIII, del Reglamento de la Agencia de Proteccion Sanitaria
del Gobierno del Distrito Federal, cargo que queda debidamente acreditado con la copia
de su nombramiento.

.4 Dentro de las funciones del Director General de la Agencia de Protecciéon Sanitaria del Gobierno del
Distrito Federal, se encuentran las de representar legalmente a la Agencia, suscribir contratos,
convenios, acuerdos, en general, toda clase de actos juridicos y administrativos para el ejercicio y
desarrollo de sus funciones necesarios para el cumplimiento de sus atribuciones, relacionados con la
administracion de los recursos materiales y financieros, de conformidad con lo establecido en el
articulo 10, fracciones IX y X, del Reglamento de la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno de
Distrito Federal.

1.5 Entre sus prioridades, en materia de salud, se encuentra el fortalecimiento de la ejecucion y
desarrollo del programa y proyectos federales de proteccion contra riesgos sanitarios, asi como de la
Red Nacional de Laboratorios.

1.6 Para todos los efectos juridicos relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el ubicado
en Calle Altadena Numero 23, Colonia Napoles, Codigo Postal 03810, en la Ciudad de México.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que con cargo a los
presupuestos de las Dependencias se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacion, mismos que
se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables, y que dichos subsidios y
transferencias deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad
y temporalidad que en dicho ordenamiento se sefialan, celebran el presente Convenio, al tenor de las
siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.- El presente Convenio y sus Anexos 1, 2, 3 y 4, que firmados por “LAS PARTES”,
forman parte integrante del mismo, tienen por objeto transferir recursos federales a “EL EJECUTIVO DE LA
CDMX”, con el caracter de subsidios, que le permitan, en términos de los articulos 9, 13, 18, parrafo segundo
y 19, de la Ley General de Salud, coordinar su participacién con el Ejecutivo Federal durante el ejercicio fiscal
2018, a fin de fortalecer la ejecucién y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra
Riesgos Sanitarios, asi como de la Red Nacional de Laboratorios, de conformidad con los Anexos del
presente instrumento juridico.
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Para efecto de lo anterior, “LAS PARTES” convienen en sujetarse expresamente a las estipulaciones de
“EL ACUERDO MARCOQ?”, cuyo contenido se tiene por reproducido en el presente Convenio como si a la letra
se insertasen, asi como a las demas disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA. TRANSFERENCIA.- Para la realizacién de las acciones objeto del presente Convenio,
“LA SECRETARIA”, por conducto de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
transferira a “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, con el caracter de subsidios, recursos federales que se
aplicaran exclusivamente al ejercicio de las acciones contenidas en los programas institucionales y por los
importes que se indican a continuacion:

PROGRAMA FUENTE DE FINANCIAMIENTO IMPORTE
INSTITUCIONAL

“Consolidar la Operacion | Ramo 12 $5,091,181.00

de 'tas ;'feas desp"?:ec_c"’:' (CINCO MILLONES NOVENTA Y UN
contra Riesgos Sanitarios MIL CIENTO OCHENTA Y UN PESOS

(Regulacion 'y  Fomento 00/100 M.N.)
Sanitarios)
“Consolidar la Red | Ramo 12 $3,025,721.00

Nacional de Laboratorios
de Salud Publica”
(Laboratorio Estatal de Salud
Publica)

(TRES MILLONES VEINTICINCO MIL
SETECIENTOS VEINTE Y UN PESOS
00/100 M.N.)

$8,116,902.00

(OCHO MILLONES CIENTO
DIECISEIS MIL NOVECIENTOS DOS
TOTAL PESOS 00/100 M.N.)

“LAS PARTES” acuerdan que la transferencia de los recursos federales a que se refiere la presente
Clausula, estara condicionada a que “LA ENTIDAD” acredite que los recursos federales transferidos en el
ejercicio anterior y sus rendimientos financieros, hayan sido ejercidos o, en su caso, reintegrados, en los
términos y plazos que se sefalan en el articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades
Federativas y los Municipios, asi como, de conformidad con las estipulaciones del convenio especifico
celebrado para tal efecto.

La transferencia a que se refiere la presente Clausula se efectuara, siempre y cuando se cumpla con la
condicion sefalada en el parrafo anterior, dentro de los 10 dias habiles siguientes a la fecha en que
“LA ENTIDAD” entregue a “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién contra
Riesgos Sanitarios, el presente Convenio debidamente firmado.

Para tal efecto, “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, a través de su Secretaria de Finanzas, procedera a abrir,
en forma previa a su radicacion, una cuenta bancaria productiva, Unica y especifica para este Convenio, en la
institucion de crédito bancaria que determine, con la finalidad de que dichos recursos y sus rendimientos
financieros estén debidamente identificados.

Una vez que sean radicados los recursos federales en la Secretaria de Finanzas de “EL EJECUTIVO DE
LA CDMX”, ésta se obliga a ministrarlos integramente, junto con los rendimientos financieros que se generen,
dentro de los cinco (5) dias hébiles siguientes a su recepcion, a la Agencia de Proteccion Sanitaria del
Gobierno del Distrito Federal, que tendra el caracter de Unidad Ejecutora para efectos del presente Convenio.
La Unidad Ejecutora, debera informar a “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios, dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes a aquél en que concluya
el plazo anterior, el monto, la fecha y el importe de los rendimientos generados que le hayan sido ministrados.
Para tal efecto, “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, dara aviso a la Unidad Ejecutora de esta transferencia.

La Unidad Ejecutora debera, previamente a la ministracién de los recursos por parte de la Secretaria de
Finanzas, abrir una cuenta bancaria productiva, unica y especifica para este Convenio.

La no ministracién de los recursos por parte de la Secretaria de Finanzas de “EL EJECUTIVO DE LA
CDMX” a la Unidad Ejecutora en el plazo establecido en el parrafo cuarto de esta Clausula, se considerara
incumplimiento del presente instrumento juridico y sera causa para solicitar el reintegro de los recursos
transferidos, asi como el de los rendimientos financieros obtenidos, a la Tesoreria de la Federacion.
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Los recursos federales que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su caracter federal,
por lo que su asignacion, ejercicio, ejecucion y comprobacion deberan sujetarse a las disposiciones juridicas
federales aplicables.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia de recursos otorgada en el presente Convenio no es
susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica el compromiso de
transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo al Ejecutivo Federal, para el pago
de cualquier gasto que pudiera derivar del objeto del mismo.

TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES.- Para asegurar la
transparencia en la aplicacion y comprobacién de los recursos federales ministrados, “LAS PARTES”
convienen en sujetarse a lo siguiente:

“LA SECRETARIA”, por conducto de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, dentro del marco de sus atribuciones y a través de los mecanismos que esta Ultima
implemente para tal fin, verificara a través de la evaluacion del cumplimiento de los objetivos,
actividades especificas, indicadores y metas a que se refiere la Clausula Cuarta de este Convenio,
que los recursos federales sefialados en la Clausula Segunda, sean destinados Unicamente para
cubrir el objeto del presente instrumento juridico, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia
correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

“LA SECRETARIA” transferira los recursos federales a que se refiere la Clausula Segunda de este
Convenio, absteniéndose de intervenir en el procedimiento de asignacién de los contratos o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, para cumplir con el
objeto de este Convenio, y sin interferir de forma alguna en el procedimiento y, en su caso,
mecanismo de supervision externo que defina “EL EJECUTIVO DE LA CDMX” durante la aplicacion
de los recursos presupuestarios destinados a su ejecucion y demas actividades que se realicen para
el cumplimiento de las condiciones técnicas, econémicas, de tiempo, de cantidad y de calidad
contratadas a través de “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”.

“EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, a través de la Unidad Ejecutora, dentro de los primeros diez (10)
dias habiles siguientes al término de cada bimestre que se reporte, enviara el informe detallado sobre
el ejercicio, destino y los resultados obtenidos con los recursos transferidos en virtud del presente
instrumento juridico, asi como pormenorizado sobre el avance financiero y los rendimientos
financieros generados. Dicho informe se rendird conforme al formato denominado “Avance
Fisico-Financiero 2018”, que se adjunta al presente instrumento como Anexo 3, al que debera
acompafarse copia legible de la documentacion justificatoria y comprobatoria correspondiente o, en
su caso, un disco compacto que contenga copia digital de dicha documentacion.

En el informe bimestral a que se refiere la presente fraccion, sélo se sefialaran los recursos
efectivamente ejercidos durante el bimestre que se reporta. En el supuesto de que en un bimestre no
se ejercieran recursos, el informe se enviara en ceros, acompafado de una justificacion que sustente
las razones por las que no fueron ejercidos recursos en el mismo. El computo del primer bimestre
a informar, comenzarad a partir de la fecha de realizaciéon de la transferencia de recursos a
“EL EJECUTIVO DE LA CDMX".

“LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios,
podra en todo momento, verificar en coordinacion con “EL EJECUTIVO DE LA CDMX’, la
documentacion que permita observar el ejercicio de los recursos presupuestarios federales
transferidos a “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, asi como sus rendimientos financieros generados y
podré solicitar a esta ultima los documentos que justifiquen y comprueben el ejercicio de dichos
recursos.

Asimismo, “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, verificara aleatoriamente los comprobantes digitales emitidos por el SAT que le sean
presentados por “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, a través de la Unidad Ejecutora.

“LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios,
considerando su disponibilidad de personal y presupuestaria, podra practicar visitas de verificacion, a
efecto de observar el cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento
juridico, asi como que los recursos federales transferidos con motivo del mismo, sean destinados
Unicamente para el cumplimiento de su objeto.

En caso de presentarse la falta de comprobacion de los recursos federales que le han sido
transferidos a “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, o de que la entrega de los informes y documentacion
comprobatoria correspondientes no se efectle de manera oportuna, en los términos previstos en el
presente Convenio, “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios, podra determinar que en el ejercicio inmediato posterior a la suscripcion del
presente instrumento juridico, no se transfieran recursos federales a “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”
0, en su caso, que la cantidad de recursos a transferir, sea menor a la del ejercicio en curso.
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VI. Los recursos presupuestarios federales que “LA SECRETARIA” se compromete a transferir a
“EL EJECUTIVO DE LA CDMX”’, 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.

CUARTA. OBJETIVOS, ACTIVIDADES ESPECIFICAS, INDICADORES Y METAS.- “LAS PARTES”
convienen en que los objetivos, actividades especificas, indicadores y metas de las acciones que se realicen
para el cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico, son los que se detallan en su Anexo 2.

QUINTA. APLICACION DE LOS RECURSOS.- Los recursos federales a los que alude la Clausula
Segunda de este instrumento juridico y los rendimientos financieros que éstos generen, se destinaran en
forma exclusiva para fortalecer la ejecucién y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccién
contra Riesgos Sanitarios y de la Red Nacional de Laboratorios, en los términos previstos en
el presente Convenio.

Dichos recursos seran aplicados y validados con base en las “Memorias de Calculo” que generen
“LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas competentes de la Comisién Federal para la
Proteccion contra Riesgos Sanitarios y, el Director General de la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno
del Distrito Federal, acorde a los “Catalogos de Insumos” que genere “LA SECRETARIA”, a través de la
Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, tomando como referencia el “Clasificador por
objeto del Gasto para la Administracién Publica Federal’ vigente. Las “Memorias de Calculo” deberan ser
firmadas y avaladas por quienes participen en su elaboracion, revisién y autorizacion.

Dichos recursos no podran traspasarse a otros conceptos de gasto diversos al objeto del presente
instrumento juridico y se registraran conforme al “Clasificador por Objeto del Gasto para la Administracion
Publica Federal” vigente.

Los recursos federales que se transfieren, se devengaran conforme a lo establecido en el articulo 175
del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; se registraran por
“EL EJECUTIVO DE LA CDMX” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y se
rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal, por lo que su asignacion, ejercicio,
ejecucion y comprobacion debera sujetarse a las disposiciones federales aplicables.

Los recursos federales transferidos a “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, asi como los rendimientos
financieros generados, que al 31 de diciembre de 2018 no hayan sido devengados, deberan ser reintegrados
a la Tesoreria de la Federacion, en los términos del articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las
Entidades Federativas y los Municipios, debiendo informarlo a “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién
Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, de manera escrita y con los documentos
soporte correspondientes.

SEXTA. GASTOS ADMINISTRATIVOS.- “LAS PARTES” convienen en que los gastos administrativos que
deriven del cumplimiento del presente instrumento juridico, deberan ser realizados por “EL EJECUTIVO DE
LA CDMX” con cargo a sus recursos propios.

SEPTIMA. OBLIGACIONES DE “EL EJECUTIVO DE LA CDMX’.- Adicionalmente a los compromisos
establecidos en “EL ACUERDO MARCO” y en el presente Convenio, “EL EJECUTIVO DE LA CDMX” se
obliga a:

. Vigilar el cumplimiento estricto de las disposiciones juridicas aplicables al ejercicio del gasto publico
federal, dando aviso a las instancias respectivas por cualquier anomalia detectada, conforme a lo
establecido en la normativa aplicable, por conducto de la Agencia de Proteccion Sanitaria del
Gobierno del Distrito Federal, como Unidad Ejecutora, responsable ante “LA SECRETARIA” del
adecuado ejercicio y comprobacion de los recursos objeto del presente instrumento juridico.

Il. Responder por la integracion y veracidad de la informacion técnica y financiera que presenten para el
cumplimiento de los compromisos establecidos en el presente instrumento juridico, particularmente,
de aquélla generada con motivo de la aplicaciéon, seguimiento, control, rendicion de cuentas y
transparencia de los recursos federales ftransferidos, en términos de las disposiciones
juridicas aplicables.

lll. Remitir por conducto de la Secretaria de Finanzas de “EL EJECUTIVO DE LA CDMX’, a
“LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, en
un plazo no mayor a cinco (5) dias habiles posteriores a la recepcion de los recursos federales que
se detallan en el presente Convenio, los comprobantes que acrediten la recepcion de dicha
transferencia, conforme a la normativa aplicable.
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VL.

VIL.

VIIL.

XI.

Xil.

Asi mismo, la Unidad Ejecutora debera remitir a “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal
para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, en un plazo no mayor a cinco (5) dias habiles
posteriores a la recepcion de las ministraciones realizadas por parte de la Secretaria de Finanzas de
“‘EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, los comprobantes que acrediten la recepcion de dichas
ministraciones, conforme a la normativa aplicable.

La documentacion comprobatoria a que se refieren los parrafos anteriores debera ser expedida a
nombre de la Secretaria de Salud/Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios;
precisar el monto de los recursos transferidos; sefialar las fechas de emision y de recepcion de los
recursos; precisar el nombre del programa institucional y los conceptos relativos a los recursos
federales recibidos. Dicha documentacion debera remitirse en archivo electrénico Comprobante
Fiscal Digital por Internet (CFDI), junto con los estados de cuenta bancarios que acrediten la
recepcion de dichos recursos.

Integrar la informacion financiera relativa a los recursos federales transferidos para la ejecucién del
objeto del presente Convenio, en los términos previstos en el articulo 70 de la Ley General de
Contabilidad Gubernamental.

Aplicar los recursos federales transferidos y sus rendimientos financieros, conforme a los temas,
proyectos, objetivos, actividades especificas, indicadores, metas y calendarizacion previstos en el
presente instrumento juridico.

Entregar, por conducto de la Unidad Ejecutora, a “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién
Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, en los términos estipulados en el presente
Convenio, los informes bimestrales sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos con los
recursos transferidos en virtud del presente instrumento juridico, asi como sobre el avance financiero
y los rendimientos financieros generados.

Mantener bajo su custodia, a través de la Unidad Ejecutora, la documentacién comprobatoria original
de los recursos federales erogados, la cual debera exhibir a “LA SECRETARIA” y, en su caso, a la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como por los érganos fiscalizadores competentes,
cuando le sea requerida.

Verificar que la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este
Convenio, haya sido emitida por la persona fisica o moral a la que se efectué el pago
correspondiente y cumpla con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, entre otros, aquellos que determinan los articulos 29 y 29-A, del Cddigo Fiscal de la
Federacion, los que deberan expedirse a nombre de “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”. Para lo cual,
se debera remitir archivo electrénico CFDI. Asi mismo, debera remitir a “LA SECRETARIA”, a través
de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, el archivo electronico con la
Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet, emitido por el Servicio de
Administracion Tributaria (SAT).

En consecuencia, la autenticidad de la documentacién justificatoria y comprobatoria de los recursos
federales erogados, sera responsabilidad de la Unidad Ejecutora.

Cancelar, por conducto de la Unidad Ejecutora, la documentacién comprobatoria, con la leyenda
“Operado con recursos federales, para el (Programa Institucional que corresponda) del Ejercicio
Fiscal 2018".

Reportar y dar seguimiento bimestralmente, a través del Director General de la Agencia de
Proteccion Sanitaria del Gobierno del Distrito Federal, sobre el cumplimiento de los temas, proyectos,
objetivos, indicadores y metas, previstos en el Anexo 2 de este Convenio, los resultados de las
evaluaciones que se hayan realizado y, en su caso, acreditar la diferencia entre el monto de
los recursos transferidos y aquéllos erogados.

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion dentro de los quince (15) dias naturales siguientes en que
los requiera “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, los recursos presupuestarios federales transferidos y sus rendimientos financieros, que
después de radicados a la Secretaria de Finanzas de “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, no hayan sido
ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez ministrados a esta ultima, se mantengan ociosos o
no sean ejercidos en los términos del presente Convenio.

Mantener actualizada la informacion relativa a los avances en el ejercicio de los resultados de los
recursos transferidos, asi como aportar los elementos que resulten necesarios para la evaluacion de
los resultados que se obtengan con los mismos.
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XIll. Proporcionar, por conducto de la Unidad Ejecutora, la informacion y documentacion que
“LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, le
solicite en las visitas de verificacion que esta ultima opte por realizar, para observar el cumplimiento
de las obligaciones establecidas en el presente instrumento juridico, asi como que los recursos
federales transferidos con motivo del mismo, sean destinados Unicamente para el cumplimiento
de su objeto.

XIV. Establecer, con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinen los recursos
transferidos.

XV. Informar sobre la suscripcidon de este Convenio, a los 6rganos de control y de fiscalizacién de
“EL EJECUTIVO DE LA CDMX” y entregarles copia del mismo.

XVLI. Difundir en la pagina de Internet de la Unidad Ejecutora el presente Convenio, asi como los
conceptos financiados con los recursos federales transferidos en virtud del mismo, incluyendo
los avances y resultados fisicos y financieros, en los términos de las disposiciones aplicables.

XVII. Gestionar, por conducto de la Unidad Ejecutora, la publicacion del presente instrumento juridico en el
organo de difusion oficial de “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”.

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA SEQRETARiA”.- Adicionalmente a los compromisos establecidos en
“EL ACUERDO MARCOQ”, “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccién contra
Riesgos Sanitarios, se obliga a:

I Transferir a “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, con el caracter de subsidios, los recursos federales a
que se refiere el presente Convenio.

Il.  Verificar que los recursos federales que en virtud de este instrumento juridico se transfieran, hayan
sido aplicados Unicamente para la realizacion del objeto del mismo, sin perjuicio de las atribuciones
que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal y/o de
“EL EJECUTIVO DE LA CDMX”.

lll. Verificar que “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, por conducto de la Unidad Ejecutora, envie en los
términos estipulados en el presente Convenio, los informes bimestrales sobre el ejercicio, destino y
los resultados obtenidos con los recursos transferidos en virtud de la celebraciéon del presente
instrumento juridico, asi como sobre el avance financiero y rendimientos financieros generados.

IV. Verificar que “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, por conducto de la Unidad Ejecutora, envie la
documentacion justificatoria y comprobatoria del gasto de los recursos federales transferidos, en
términos de lo estipulado en el presente Convenio.

V. Verificar que “EL EJECUTIVO DE LA CDMX” efectue, dentro de los quince (15) dias naturales
siguientes, el reintegro a la Tesoreria de la Federacion, de los recursos federales transferidos y sus
rendimientos financieros, que después de radicados a la Secretaria de Finanzas de “EL EJECUTIVO
DE LA CDMX”, no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez ministrados a esta
Ultima, se mantengan ociosos o0 no sean ejercidos en los términos del presente Convenio.

VI. Presentar el Informe de la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio.

VII. Dar seguimiento bimestralmente, en coordinaciéon con “EL EJECUTIVO DE LA CDMX”, sobre el
avance en el cumplimiento de la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento juridico.

VIIl. Establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se
destinen los recursos financieros transferidos, con base en el seguimiento de los resultados de las
evaluaciones realizadas.

IX. Informar sobre la suscripcién de este Convenio a la Auditoria Superior de la Federacion.

X. Difundir en su pagina de Internet el presente Convenio, asi como los conceptos financiados con los
recursos federales transferidos en virtud del mismo, incluyendo los avances y resultados fisicos y
financieros, en los términos de las disposiciones aplicables.

XI. Realizar las gestiones necesarias para la publicaciéon del presente instrumento juridico en el Diario
Oficial de la Federacion.

NOVENA. ACCIONES DE VERIFICACION, SEGUIMIENTO, EVALUACION, CONTROL Y
FISCALIZACION.- La verificacién, seguimiento y evaluacién de los recursos presupuestarios federales
transferidos por “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DE LA CDMX” con motivo del presente instrumento
juridico, correspondera a “LA SECRETARIA” y a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, en los términos
de las disposiciones aplicables y estipulaciones del presente Convenio.
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Para el caso de “LA SECRETARIA”, las acciones a que se refiere el parrafo anterior, se realizaran por
conducto de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, a través de las unidades
administrativas que la integran, conforme a las atribuciones que les confiere el Reglamento de la Comisién
Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, quienes estaran obligadas a dar seguimiento al
cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico, asi como a los objetivos, actividades especificas,
indicadores y metas que se precisan en su Anexo 4.

El control y la fiscalizacién de dichos recursos, quedaran a cargo de las autoridades federales y locales, en
sus respectivos ambitos de competencia, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables.

Cuando las autoridades federales o locales que participen en la ejecucion del presente Convenio, detecten
que los recursos presupuestarios federales transferidos no han sido aplicados a los fines que se sefialan en el
presente Convenio, deberan hacerlo del conocimiento, en forma inmediata, de la Auditoria Superior de la
Federacioén y de la Secretaria de la Funcion Publica y, en su caso, del Ministerio Publico de la Federacion.

DECIMA. 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 relacién laboral Unicamente con aquella que lo contratd, emple6é o comisiond, por lo que
asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningun 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 sancién, que su personal pretendiese fincar o 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 PRIMERA. VIGENCIA - El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha
de su suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2018.

La conclusién de la vigencia del presente instrumento juridico no exime las obligaciones de comprobacion
o reintegro a cargo de “EL EJECUTIVO DE LA CDMX".

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

En circunstancias especiales, caso fortuito o de fuerza mayor, para la realizaciéon del objeto previsto en
este instrumento juridico, “LAS PARTES” acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar
dichas eventualidades. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la
suscripcion del convenio modificatorio correspondiente.

DECIMA TERCERA. CAUSAS DE TERMINACION .- El presente Convenio podra darse por terminado de
manera anticipada en los supuestos estipulados en “EL ACUERDO MARCO”.

DECIMA CUARTA. CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio podra rescindirse por las causas
que sefiala “EL ACUERDO MARCO”.

DECIMA QUINTA. INTERPRETACION, JURISDICCION Y COMPETENCIA.- “LAS PARTES” manifiestan
su conformidad para interpretar y resolver, de comun acuerdo, todo lo relativo a la ejecuciéon y cumplimiento
del presente Convenio, asi como en sujetar todo lo no previsto en el mismo a lo dispuesto en las disposiciones
juridicas aplicables.

Asimismo, convienen en que de las controversias que surjan con motivo de la ejecucién y cumplimiento
del presente Convenio, conoceran los tribunales federales competentes en la Ciudad de México, renunciando
“LAS PARTES” a cualquier otra jurisdiccién que pudiera corresponderles en razén de su domicilio presente
o futuro.

Enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por quintuplicado a los
veintitrés dias del mes de marzo de dos mil dieciocho.- Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la
Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de
la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Carlos Jesus Calderon Beylan.- Rubrica.-
Por el Ejecutivo de la CDMX: el Secretario de Finanzas, Edgar Abraham Amador Zamora.- Rubrica.-
El Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, Roman
Rosales Avilés.- Rubrica.- El Director General de la Agencia de Proteccion Sanitaria del Gobierno del Distrito
Federal, José Jesus Trujillo Gutiérrez.- Rubrica.
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ANEXO 1
CONCEPTOS PARA LA APLICACION DE RECURSOS

ENTIDAD: CIUDAD DE MEXICO
Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccién contra
CONCEPTO: Riesgos Sanitarios (Regulacién y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios
(Laboratorio Estatal de Salud Publica)
PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios

CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-CDMX.-10-2018

FORTALECIMIENTO
PROTECCION
DE LA RED
TEMA PROYECTO CONTRA RIESGOS TOTAL
NACIONAL DE
SANITARIOS
LABORATORIOS
Calidad Microbiolégica de Alimentos $1,217,451.00 $1,414,476.00 $2,631,927.00
INOCUIDAD DE ALIMENTOS | Productos de la Pesca $753,128.00 $602,502.00 $1,355,630.00
Plaguicidas en Alimentos
PROGRAMA MEXICANO DE | Moluscos Bivalvos
SANIDAD DE MOLUSCOS
BIVALVOS (PMSMB) iEee) (Rl
Agua y Hielo Purificados $305,349.00 $288,513.00 $593,862.00
Agua de Calidad Bacteriolégica $608,480.00 $420,514.00 $1,028,994.00
Agua de Calidad Fisicoquimica
AGUA
Vigilancia de Agua de Mar para Uso Recreativo
Riesgos asociados con agua de contacto
Estrategia bebederos $128,450.00 $299,716.00 $428,166.00
POLITICA FARMACEUTICA | Farmacovigilancia $404,390.00 $404,390.00
CONTROL DE SOBREPESO
Diabetes $442,626.00 $442,626.00
Y OBESIDAD
VIGILANCIA FOCALIZADA Venta de alcohol a menores $130,030.00 $130,030.00
EMERGENCIAS Emergencias $921,382.00 $921,382.00
CAMBIO CLIMATICO Cambio Climatico $179,895.00 $179,895.00
SALUD OCUPACIONAL Plomo en Loza Vidriada
TOTAL $5,091,181.00 $3,025,721.00 $8,116,902.00

Anexo 1 del Convenio Especifico en Materia de Transferencia de Recursos Federales con el caracter de
Subsidios, para Fortalecer la Ejecucion y Desarrollo del Programa y Proyectos de Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal, por
conducto de la Secretaria de Salud, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, y por la otra, el Gobierno de la Ciudad de México.

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador
Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, Carlos Jesus Calderén Beylan.- Rubrica.- Por el Ejecutivo de la CDMX: el Secretario de
Finanzas, Edgar Abraham Amador Zamora.- Rubrica.- El Secretario de Salud y Director General de los
Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, Roman Rosales Avilés.- Rubrica.- El Director General de la
Agencia de Proteccién Sanitaria del Gobierno del Distrito Federal, José Jesus Trujillo Gutiérrez.- Rubrica.



ENTIDAD:

CONCEPTO:

PROGRAMA:

CONVENIO CLAVE:

CIUDAD DE MEXICO

Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y

ANEXO 2

PROGRAMA, TEMAS, PROYECTOS, OBJETIVOS, ACTIVIDADES, INDICADORES Y METAS

Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)

Proteccion contra Riesgos Sanitarios

COFEPRIS-CETR-CDMX.-10-2018

Meta Programada Mensual

Tema

Proyecto

Objetivo

Actividad Especifica

Feb

Abr

May

Jun Jul Ags

Sept

Oct

Nov

Dic

TOTAL

Inocuidad de
Alimentos

Calidad Microbiolégica
de Alimentos

Proteger a la poblacién de
los riesgos
microbiologicos
potencialmente presentes
en los alimentos.

1. Numero de determinaciones en los alimentos priorizados por la entidad federativa, para su
analisis microbiolégico. Con base en el programa de manejo de riesgos realizado por la
entidad y de acuerdo a los resultados obtenidos durante el periodo del 2014-2016. Las
determinaciones realizadas en leche servirdn como insumos para el Plan Nacional de
Resistencia Antimicrobiana

158

158

157

157 157 157

157

157

157

1415

2. Reporte de los resultados obtenidos en la base de datos establecida por la COFEPRIS.

3. Asistencia del responsable estatal a la 5a. Reunién Nacional de Alimentos.

4. Realizar reuniones de trabajo con asociaciones de restaurantes, asociaciones de hoteles y
hospitales publicos de segundo y tercer nivel a fin de establecer una estrategia para evitar la
contaminacion microbiolégica de los alimentos basados en los lineamientos con enfoque de
riesgo de la COFEPRIS

5. Elaborar, implementar y evaluar un programa de capacitacion que incluya a las asociaciones
de restaurantes, de hoteles y hospitales publicos de segundo y tercer nivel para contribuir a la
disminucién de la contaminaciéon microbiolégica en los alimentos basado en los lineamientos
con enfoque de riesgo de la COFEPRIS.

30% 65%

100%

100%

6. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusiéon para coadyuvar en la prevencion
de brotes relacionados con la contaminaciéon microbiolégica de alimentos y ETA’s, dirigida al
personal que maneja alimentos en los establecimientos identificados como de riesgo por la
entidad federativa, y a la poblacion en general, basado en los lineamientos con enfoque de
riesgos de la COFEPRIS.

30% 65%

100%

100%

Productos de la Pesca

Proteger a la poblacion de
riesgos sanitarios por el
consumo de productos de
la pesca contaminados.

7. Numero de determinaciones en los alimentos priorizados por la entidad federativa para
analisis microbioldgico, con base en el programa de manejo de riesgos realizado por la entidad
y considerando los resultados obtenidos durante el periodo 2014-2016.

35

35

35

35 35 34

34

34

34

3N

8. Captura de los resultados obtenidos en la base de datos establecida.

9. Asistencia del responsable estatal a la 5a. Reunién Nacional de Alimentos.

10. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion dirigida a productores,
organizaciones sociales (cooperativas) y distribuidores de productos de la pesca, con el
propdsito de mejorar las condiciones sanitarias de estos productos, basada en los lineamientos
con enfoque de riesgos de la COFEPRIS.

30% 65%

100%

100%

11. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion, dirigida a la poblacion general,
respecto al riesgo de consumir productos de la pesca que puedan estar contaminados, asi
como la forma de prevenirlos, basada en los lineamientos con enfoque de riesgos de la
COFEPRIS.

30% 65%

100%

100%
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Meta Programada Mensual

Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica
. 12. Numero de determinaciones de alimentos priorizados por la entidad federativa para analisis
Proteger a la poblacion de B ’ . " "
. , de plaguicidas. Con base en el programa de manejo de riesgos realizado por la entidad y de
R . los riesgos potenciales K 3
Inocuidad de Plaguicidas en . acuerdo con los resultados obtenidos durante el periodo 2014-2016.
" " por residuos de
Alimentos Alimentos

plaguicidas presentes en
alimentos.

13. Captura de los resultados obtenidos en la base de datos establecida.

14. Asistencia del responsable estatal a la 5a. Reunion Nacional de Alimentos.

Programa Mexicano
de Sanidad de
Moluscos Bivalvos
(PMSMB)

Moluscos Bivalvos

Proteger a la poblacion de
riesgos microbioldgicos y
quimicos potencialmente
presentes en moluscos
bivalvos, a través de la
clasificacion y vigilancia
sanitaria de las éreas de
cosecha.

15. NUmero de visitas para la toma de muestras de agua y producto en las areas de cosecha,
asi como el envio de muestras y reporte de resultados.

16. Andlisis del numero de determinaciones de agua (coliformes fecales)
cosecha.

en areas de

17. Andlisis del numero de determinaciones de producto (E. coli, Salmonella sp, Vibrio
cholerae y Vibrio parahaemolyticus, incluye gastos de toma y envio de muestras y reporte de

) en areas de de moluscos bivalvos.

18. Realizar analisis de biotoxinas marinas en producto de acuerdo con lo establecido por
COFEPRIS (pruebas rapidas para deteccion de PSP, ASP y DSP, incluye gastos de toma y
envio de muestras y reporte de resultados), de acuerdo con los criterios técnicos establecidos
por COFEPRIS.

19. Integracion y envio de los estudios sanitarios iniciales y anuales de las areas de cosecha
de moluscos bivalvos.

Marea Roja

Establecer un Sistema de
Alerta Temprana de
Florecimientos de Algas
Nocivas (Marea Roja),
con el fin de aplicar
medidas preventivas de
manera oportuna,
tendientes a evitar el
consumo de moluscos
bivalvos expuestos a
mareas rojas toxicas.

20. Realizar monitoreo de fitoplancton en agua de mar, con base en los lineamientos emitidos
por la COFEPRIS.

21. Asistir al curso de capacitacion del proyecto.

Agua

Agua y Hielo
Purificados

Proteger a la poblacion
del riesgo bacteriolégico
potencialmente presente
en el agua y hielo
purificado, con el fin de
reducir riesgos.

22. Enviar a la COFEPRIS (CEMAR) el padron actualizado de empresas de agua y hielo
purifi s por entidad fed

23. Enviar a la COFEPRIS el programa de muestreo anual que incluya los establecimientos
seleccionados para el muestreo de acuerdo con los criterios establecidos por la COFEPRIS.

24. Enviar a la COFEPRIS los resultados obtenidos y capturados en el formato

correspondiente del analisis microbiolégico realizado en muestras de agua y hielo.

25. Elaborar, implementar y evaluar un programa de capacitacién dirigido al personal y
de la i

p y los

que comercializan el agua y el hielo
purificados, relacionado con la prevencion de los riesgos bacteriolégicos asociados a la
produccion de agua y hielo purificados, basado en los lineamientos con enfoque de riesgos de
la COFEPRIS.

26. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion, dirigida a la poblacién general,
con el fin de darle a conocer los riesgos bacteriologicos asociados al consumo de agua y hielo

puri basada en los i 1tos con enfoque de riesgos de la COFEPRIS.

Feb

Mar

Abr

May

Jun Jul Ags | Sept Oct Nov Dic | TOTAL
1
1
9 9 9 9 8 8 70
30% 65% 100% 100%
30% 65% 100% 100%
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Meta Programada Mensual

Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica
27. Enviar a la COFEPRIS informe mensual sobre las notificaciones realizadas a los
responsables del del agua en I municipios o entidades federativas,
respecto a los resultados de los hallazgos obtenidos durante el muestreo, asi como de las
acciones realizadas al respecto.
28. Realizar los muestreos correspondientes para analisis bacteriolégico en determinaciones
) de cloro residual, de las muestras que se encuentren por debajo de 0.2 ppm, de acuerdo a la
Proteger a la poblacion
Agua . o meta establecida entre la COFEPRIS y la entidad federativa.
del riesgo bacteriolégico
de
potencialmente presente |29. Enviar mensualmente a la COFEPRIS el reporte de resultados obtenidos de las
Calidad
en el agua de uso y determinaciones de cloro residual conforme a los lineamientos establecidos.
Bacteriolégica
consumo humano.
30. Enviar mensualmente a la COFEPRIS el reporte de resultados obtenidos del analisis
bacteriologico conforme a los lineamientos establecidos.
31. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusion, dirigida a la poblacion general
con informacion para dar a conocer los métodos de desinfeccion y el manejo seguro del agua
para uso y consumo humano, con el fin de prevenir las enfermedades asociadas a agua
potencialmente contaminada.
32. Enviar a la COFEPRIS informe sobre la priorizacion realizada respecto a los sitios de toma
Proteger a la poblacion | de muestra, asi como de los analitos fisicoquimicos a determinar en muestras de agua.
del riesgo fisicoquimico
Agua 33. Enviar a la COFEPRIS los resultados obtenidos del analisis fisicoquimico realizado en
Agua potencialmente presente
de muestras de agua en la base de datos establecida.
en el agua de uso y
Calidad

Fisicoquimica

consumo humano en las
regiones identificadas en

el pais.

34. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusiéon para dar a conocer a la
poblacion general los riesgos asociados al consumo de agua potencialmente contaminada, y
las acciones con el fin de prevenirlos. Debera estar basada en los lineamientos con enfoque de
riesgos de la COFEPRIS.

Vigilancia de Agua de

Mar para Uso Recreativo

Contar con informacién

35. Realizar los muestreos correspondientes a los tres monitoreos pre-vacacionales de las
playas prioritarias con base en las muestras requeridas y de acuerdo a los lineamientos

establecidos por la COFEPRIS.

36. Enviar a la COFEPRIS informe sobre los resultados obtenidos de las actividades de
monitoreo realizado en playas prioritarias, conforme a los lineamientos establecidos por la
COFEPRIS.

al i sobre la
calidad bacteriologica del

agua de mar.

37. Enviar a la COFEPRIS informe mensual sobre la a las reuni co

por los Comités de Playas, incluyendo informacién sobre los acuerdos generados durante
dichas reuniones o las minutas correspondientes, en caso de que no se realicen se debera

informar en ese sentido.

38. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusién para dar a conocer a la

poblacién general, riesgos a las acti relacionadas con agua de

uso recreativo.

Feb

Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic | TOTAL
100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
50% | 50% 50% 50% 50% | 50% 50% 50% 50% 50%
100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% 100%
100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% 100%

30% 65% 100% 100%
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Meta Programada Mensual

Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica
39. Enviar a la COFEPRIS una evaluacion de los resultados obtenidos del programa de
Contar con informacion de | muestreo realizado en 2017 respecto a la determinacién de E. coli o Legionella spp en cuerpos
la evaluacion de riesgos de agua dulce o en hoteles, respectivamente, segun corresponda.
del agua de contacto, | 40 Enviar a la COFEPRIS el programa anual de muestreo a realizar en cuerpos de agua dulce
Riesgos asociados con | incluyendo los cuerpos de prioritarios o en hoteles, con base en la evaluacion referida en la actividad anterior.
agua de contacto agua dulce y otros
eventos, con el fin de 41. Realizar y reportar a la COFEPRIS los muestreos comprometidos en los cuerpos de agua
prevenir riesgos a la salud dulce respecto a la determinacion de E. coli o Legionella spp en hoteles, segin corresponda.
de la poblacion usuaria [ 42, Enviar a la COFEPRIS el informe de resultados de las determinaciones microbiolégicas
realizadas y capturadas como parte del programa anual de muestreo comprometido.
43. Enviar a la COFEPRIS el programa anual de muestreo que incluya el 10% de los planteles
educativos en los que el INIFED refiera que se realizé la instalacion de bebederos en el
periodo 2016-2017.
Agua
44. Realizar el muestreo del agua del 10% de los planteles educativos en los que el INIFED
Vigilar la calidad del agua | haya instalado bebederos en el ciclo 2016-2017 y que se encuentren operando, para analisis
que se provee a los bacteriolégico y, en su caso, andlisis fisicoquimico, seguin corresponda por entidad federativa.
planteles educativos, | 45 Entregar a los LESP las muestras para el andlisis bacteriolégico de la calidad del agua.
Estrategia bebederos equipados con bebederos PPy — - — -
en las entidades § gar a los LESP las muestras para el analisis fisicoquimico (F, As y Pb) de la calidad
federativas de acuerdo a | 46! 2gua-
lo establecido por el [ 47, Reportar los resultados del muestreo bacteriologico y fisicoquimicos de los planteles
INIFED seleccionados.
48. Elaborar, implementar y evaluar una estrategia de difusién para dar a conocer a la
poblacién escolar, los beneficios del consumo de agua proveniente de los bebederos
instalados por el INIFED, con el fin de reducir el sobre peso y la obesidad en la poblacién
infantil.
49. Impl ion y ito de las dispc de la NOM-220-SSA1-2016 y NOM-
240-SSA1-2012
Vigilar la seguridad y
eficacia de los 50. Promover la implementacion de Unidades Hospitalarias de Farmacovigilancia y
medicamentos y Tecnovigilancia, Comités de Farmacovigilancia y Manuales de Procedimientos, asi como, el
dispositivos médicos que | Seguimiento de éstos y enviar de manera periddica al Centro Nacional de Farmacovigilancia el
se comercializan en el | reporte de esta actividad.
pais, mediante la 51. Elaborar un programa de capacitacion sobre las actividades y los métodos de reporte para
recepcion de fortalecer el proyecto de Farmacovigilancia y Tecnovigilancia en la entidad, de acuerdo con los
Politica nofificaciones de | jineamientos establecidos en las NOM-220-SSA1-2016 y NOM-240-SSA1-2012
Farmacovigilancia sospechas de reacciones
Farmacéutica

adversas a medicamentos
e incidentes adversos, su
evaluacion y el fomento,
asi como, la difusion del
programa de
Farmacovigilancia y
actividades de
Tecnovigilancia.

52. Llevar a cabo sesiones de capacitacion durante el afio (6 sesiones en total), de las cuales
se tendran que enviar sus reportes correspondientes a DEFFV.

53. Enviar a la DEFFV el reporte final de resultados de las capacitaciones mensuales.

54. Realizar dos acciones de fomento sanitario con enfoque de riesgos en los sectores publico,
privado y social para promover la notificacion de Sospechas de Reacciones y Eventos
Supuestamente Atribuibles a la Vacunacion o Inmunizacién provocados por los medicamentos
y vacunas, asi como, el reporte de incidentes adversos asociados al uso de dispositivos
meédicos, de acuerdo con los lineamientos establecidos en las NOM-220-SSA1-2016 y NOM-
240-SSA1-2012

Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags | Sept Oct Nov

5% 5%
100% 100%
100% 100%
100%
30% 65%
50% 50%

1 1 1 1 1

1

1 1 1 1 1 1

1 1

Dic

100%

TOTAL

10%

100%

100%

100%

100%

100%

100%
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Meta Programada Mensual

Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic | TOTAL
55. Realizar estudios de percepcion de riesgos, mediante la aplicacién de encuestas en una
localidad seleccionada de alguno de los municipios que requieren intervencion del Programa 6 1 1 2
Pasos de la Salud con Prevencién en saneamiento basico.
56. Elaborar e instrumentar un programa de formaciéon de capacitadores que incluya a los
enlaces municipales y representantes de las instituciones que, por sus actividades, tengan
1 1 2
contacto con la poblacién y estén en posibilidades de replicar el Programa 6 Pasos de la Salud
con Prevencion basados en el Estandar de Competencia EC0686.
57. Elaborar e instrumentar un programa de réplicas de capacitacion a poblacion en general,
indigena y jornalera, basado en el Estandar de Competencia EC0686, en los municipios y
localidades que requieren intervencion del Programa 6 Pasos de la Salud con Prevencion en
Facilitar el Programa 6 - { oo miento basico, en conjunto con la Comision Nacional para el Desarrollo de los Pueblos 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
Pasos dela Salud con Indigenas (CDI), Secretaria de Desarrollo Social-Programa de Atencion a Jornaleros Agricolas
Prevencién, con el (SEDESOL), Direccién General de Promocién a la Salud-Programa de Alimentaciéon y
proposito de prevenir el | A ctiidad Fisica (DGPS).
sobrepeso, la obesidad y
la diabetes, asi como las 58. Elaborar y enviar los reportes de las réplicas mensuales realizadas por los capacitadores 4 ; 4 4 4 4 4 7
Control de en la entidad
enfermedades del rezago, )
sobrepeso y Diabetes .
. relacionadas con el 59. Elaborar, resguardar y organizar un registro documental y fotografico de evidencias de las
obesidad . . 1 1 1 1 1 1 1 7
saneamiento basico réplicas de capacitacion que se han llevado a cabo en el estado.
60. Mantener actualizado el padrén de capacitadores activos en la entidad. 1 1 1 3
Facilitar el Programa de
consultorios adyacentes a | 61. Produccién e impresién de material por parte de la entidad federativa, del Programa 6 30% 65% 100% | 100%
o o o o
farmacia para la deteccion | Pasos de la Salud con Prevencién autorizados por la COFEPRIS.
temprana de diabetes 62. Capacitar y certificar en el Estandar de Competencia EC0686: Facilitacion del Programa 6
Pasos de la Salud con Prevencion, al personal de Proteccion contra Riesgos Sanitarios de las 30% 65% 100% | 100%
Jurisdicciones Sanitarias y/o Coordinaciones de Proteccion contra Riesgos Sanitarios.
63. Instrumentar un Programa para la instalacion de filtros purificadores en localidades
priorizadas con sistemas de abastecimiento de agua informales y enviar la evidencia 30% 65% 100% | 100%
fehaciente de la entrega de insumos.
64. Instrumentar un programa de visitas de fomento sanitario en Consultorios Adyacentes a
100% 100%
Farmacias (CAF).
65. Elaborar y enviar los reportes de las visitadas realizadas a Consultorios Adyacentes a
e ias (CAF) d ' 16% 32% 48% 64% 80% | 100% | 100%
armacias e manera mensual.
66. Visitas para la difusion de la Guia de Buenas Practicas para la Prevencion del Consumo de
50% 75% 100% 100%
Cumplimiento articulo 220 | Bebidas Alcohdlicas en Menores de Edad.
delaley Generalde | g7 \isitas de verificacion para vigilar el cumplimiento al articulo 220 de la LGS. 16% | 32% | 48% | e4% | so% | 100% | 100%
Vigilancia Venta de alcohol a Salud para el control de la
Focalizada menores venta de bebidas 68. Impresion de material de fomento de la Estrategia para la Prevencién del Consumo de 0% 5% 100% 100%
alcoholicas en menores | Bebidas Alcohdlicas en Menores de Edad.
de edad. 69. Capacitacion interna para la implementacion de la Guia de Buenas Practicas para la
100% 100%

Prevencion del Consumo de Bebidas Alcohdlicas en Menores de Edad.
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Meta Programada Mensual

Tema

Proyecto

Objetivo

Actividad Especifica

Feb

May

Jun Jul Ags

Sept

Oct

Dic

TOTAL

Proteccion a la salud de la
poblacién contra riesgos
sanitarios derivados de
emergencias sanitarias.

70. Enviar la notificacion de los eventos en un plazo no mayor a 60 minutos (inmediato) del
conocimiento de ocurrencia e independientemente de la magnitud, debera incluir la informacién
preliminar, que permita iniciar la atencion del evento. El seguimiento de los eventos sera
considerando la magnitud y sus caracteristicas, informando las acciones e insumos utilizados
mediante los formatos establecidos por la COFEPRIS (F-01, F-02, F-03, F-04a, F-04b, F-05, F-
06, seguin corresponda), en apego a los siguientes tiempos: 1 dia (24 horas) para eventos de
brotes por enfermedades infecciosas y/o emergentes, muestras y casos positivos a Vibrios y
demas patogenos; 1 dia (24 horas) para infecciones nosocomiales; 5 dias en desastres
naturales (p.ej. huracanes); 3 dias en exposicién a otros agentes y 8 dias en acciones
preventivas.

100%

100%

100%

100% | 100% | 100%

100%

100%

100%

100%

100%

71. Adquirir los insumos para la desinfecciéon de agua y alimentos, material de monitoreo de
agua y equipo de proteccion personal requerido para la atencion de emergencias sanitarias, en
apego al catalogo autorizado para ejercer el presupuesto y previa validacion del area operativa
de la COFEPRIS. Una vez que se haya realizado la adquisicién, indicar insumos y cantidades
adquiridas e informar la distribucién a las jurisdicciones sanitarias y/o coordinaciones de
proteccion contra riesgos sanitarios de la Entidad

72. Con base en sus necesidades, la entidad gestionara y disefiara la capacitacion en materia
de emergencias sanitarias para los brigadistas de proteccién contra riesgos sanitarios desde
nivel local al estatal. Al concluir la capacitacion se debera compartir la informacion y material
utilizado al area técnica de la COFEPRIS.

73. Enviar los informes mensuales de Atencién a Emergencias Sanitarias en el Formato y
tiempos establecidos por la COFEPRIS (F-08). Se deberan incluir los eventos notificados en
tiempo y forma durante el periodo reportado e insumos utilizados.

74. Enviar el informe anual de Atenciéon a Emergencias Sanitarias en el Formato y periodo
establecidos por la COFEPRIS (F-09), donde se incluyan los eventos atendidos durante el afio
de informe, acciones de proteccion contra riesgos sanitarios e insumos utilizados.

Cambio Climatico

Cambio Climatico

Prevenir a la poblacion
vulnerable de los dafios
en lasalud derivados del
Cambio Climatico en la
entidad.

75. Entregar un informe estatal de la vulnerabilidad en salud derivado del trabajo realizado
dentro del proyecto de Cambio Climatico (2015-2017).

100%

100%

76. Entregar un Plan de accién estatal a mediano plazo para afrontar la vulnerabilidad del
Sector Salud ante el Cambio Climatico.

100%

100%

Salud Ocupacional

Plomo en Loza Vidriada

Proteger la salud de la
Poblacion alfarera 'y la
poblacién en general de la
entidad federativa, de la
exposicion de plomo por
el uso de greta, mediante
la promocion de las
buenas practicas de
produccion con énfasis en
el uso de esmalte sin
plomo, asi como la
deteccién de
intoxicaciones mediante el
fortalecimiento de su
diagnéstico y tratamiento.

77. Elaboracion de un programa de visitas de Fomento Sanitario a las principales comunidades
alfareras.

78. Visitas de Fomento Sanitario a comunidades alfareras.

79. Elaborar un programa de muestreo de loza vidriada de baja temperatura para comunidades
alfareras.

80. Muestreo de loza vidriada en las principales comunidades alfareras.

81. Procesamiento de loza vidriada en laboratorios estatales de Salud Publica de referencia.

82. Elaboracion de un programa para la instrumentacion de talleres para el uso y composicion
del esmalte sin plomo.

83. Disefio y elaboracién de una estrategia de difusion dirigida a comercializadores y
productores de loza vidriada.

84. Elaboracion y disefio de material de difusion con mensajes sobre los riesgos por el uso de
loza vidriada con 6xido de plomo.

85. Reproduccion y difusion de material dirigido a Comercializadores y Productores de Loza
Vidriada (se calcula por original digital).

86. Elaboracion de informes mensuales del avance.
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Meta Programada Mensual
Tema Proyecto Objetivo Actividad Especifica Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic | TOTAL
87. Atender la demanda del marco analitico con enfoque de riesgos, establecido por la
COFEPRIS, de acuerdo a las metas programadas para los proyectos incluidos en este
convenio. 25% 50% 75% 100% | 100%
Demanda analitica = (No. de determinaciones analizadas/No. de determinaciones ingresadas)
x (100/No. de reportes bimestrales)
88. Ampliar la Autorizacion de pruebas del marco analitico con enfoque de riesgos, aplicable
al presente convenio.
(No. de pruebas autorizadas /No. de pruebas de MABG, MABE, MAR con enfoque de riesgos)
x 100
imi MABG: Marco Analitico Basico General
For dela| For dela Fortalecimiento de la - > ‘ 20% 100% | 100%
capacidad analitica y MABE: Marco Analitico Basico Especial
Red Nacional de Red Nacional de ) L.
L N | N sistemas de gestion a MAR: Marco Analitico Regional.
ios ios . o
través de la autorizacion. | Nota: Las pruebas que se atienden con Terceros Autorizados no se consideraran como
aplicables al LESP (cuando su infraestructura sea limitada o no cuente con equipos
especializados).
89. Mantener vigente la autorizacion como Tercero Autorizado, que permita la atencion de la
demanda analitica aplicable a los proyectos incluidos en este convenio.
Indicador: Autorizacion vigente.
Fuente de informacién: CCAYAC-RE-029 “Relacion de laboratorios terceros autorizados”. 50% 100% | 100%
Ultima actualizacién
Representa 2 reportes al afio. Considerando cada uno al 50% el cumplimiento de cada
actividad.
Meta Programada Mensual
de activi de Pr contra Riesgos Sanitarios Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic | TOTAL
Cumplimiento de actividades de Protecciéon contra Riesgos Sanitarios= (Actividades de
protecciéon contra Riesgos Sanitarios realizadas/Actividades de proteccion contra Riesgos 100% | 100%
Sanitarios programadas) x 100.
Meta Programada Mensual
de activi de Fortall de la Red de Laboratorios Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic | TOTAL
Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios=
(Actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios realizadas/Actividades de 100% | 100%
Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorio programadas) x 100.
Meta Programada Mensual
Indicador Global de Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic | TOTAL
Cumplimiento global= X (Cumplimiento de actividades de Proteccion contra Riesgos
Sanitarios*0.65), (Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de 100% | 100%
Laboratorios*0.35).

Anexo 2 del Convenio Especifico en Materia de Transferencia de Recursos Federales con el caracter de Subsidios para Fortalecer la Ejecucion y Desarrollo del Programa y Proyectos
de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de Salud, a través de la
Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y por la otra, el Gobierno de la Ciudad de México.

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de la Comisiéon Federal
para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, Carlos Jesus Calderon Beylan.- Rubrica.- Por el Ejecutivo de la CDMX: el Secretario de Finanzas, Edgar Abraham Amador Zamora.-
Rubrica.- El Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, Roman Rosales Avilés.- Rubrica.- El Director General de la Agencia de
Proteccion Sanitaria del Gobierno del Distrito Federal, José Jesus Trujillo Gutiérrez.- Rubrica.
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AVANCE FiSICO-FINANCIERO 2018

ANEXO 3

ENTIDAD: CIUDAD DE MEXICO
CONCEPTO: Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento
: de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)
PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-CDMX.-10-2018
IMPORTES
TEMA PROYECTO EJERCIDO- OBSERVACIONES
AUTORIZADO COMPROBACION POR COMPROBAR
BIMESTRAL

INOCUIDAD DE ALIMENTOS

Calidad Microbiolégica de Alimentos

$2,631,927.00

$2,631,927.00

Productos de la Pesca

$1,355,630.00

$1,355,630.00

Plaguicidas en Alimentos

PROGRAMA MEXICANO DE
SANIDAD DE MOLUSCOS
BIVALVOS (PMSMB)

Moluscos Bivalvos

Marea Roja

Agua y Hielo Purificados

$593,862.00

$593,862.00

Agua de Calidad Bacteriologica

$1,028,994.00

$1,028,994.00

Agua de Calidad Fisicoquimica

AGUA
Vigilancia de Agua de Mar para Uso Recreativo
Riesgos asociados con agua de contacto

Estrategia bebederos $428,166.00 $428,166.00
POLITICA FARMACEUTICA | Farmacovigilancia $404,390.00 $404,390.00
CONTR(Y)IBSESSI:;Z';EPESO Diabetes $442,626.00 $442,626.00
VIGILANCIA FOCALIZADA | Venta de alcohol a menores $130,030.00 $130,030.00
EMERGENCIAS Emergencias $921,382.00 $921,382.00
CAMBIO CLIMATICO Cambio Climatico $179,895.00 $179,895.00

SALUD OCUPACIONAL

Plomo en Loza Vidriada

TOTAL

$8,116,902.00

$8,116,902.00
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Anexo 3 del Convenio Especifico en Materia de Transferencia de Recursos Federales con el caracter de Subsidios, para Fortalecer la Ejecucién y Desarrollo del Programa y
Proyectos de Proteccién contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de Salud, a
través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y por la otra, el Gobierno de la Ciudad de México.

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de la Comision Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Carlos Jestus Calderon Beylan.- Rubrica.- Por el Ejecutivo de la CDMX: el Secretario de Finanzas, Edgar Abraham Amador Zamora.-
Rubrica.- El Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, Roman Rosales Avilés.- Rubrica.- El Director General de la Agencia de
Proteccion Sanitaria del Gobierno del Distrito Federal, José Jesus Trujillo Gutiérrez.- Rubrica.
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ENTIDAD:
CONCEPTO:
PROGRAMA:
CONVENIO CLAVE:

CIUDAD DE MEXICO

Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)

Proteccion contra Riesgos Sanitarios
COFEPRIS-CETR-CDMX.-10-2018

ANEXO 4
TEMAS, PROYECTOS, RESPONSABLES POR UNIDAD ADMINISTRATIVA'Y COORDINACIONES DE TEMA

UA

UA

Encargada del Encargada de la UA UA
" g revision de los Encargada del Encargada del
UA seguimiento a los documentos. s de e al
Tema Proyecto Responsable del Coordinador avances de las Coordinador SRR e Ll Coordinador las Acciones de Ci Fortalecimiento de la Ci
ETE com rTr:\teat?das en seguimiento del Difusion y Red Nacional de
pro ectos avance Fisico- Capacitacion Laboratorios
proy Financiero
Calidad Microbiologica Direccién Ejecutiva
de Alimentos de Comunicacion
i de Riesgos
iociivadie Productos de la Pesca Capaci(gciéry]
Plaguicidas en Direccion Ejecutiva de . " . . " %) .
Alimentos » Programas Especiales & Direccion EJecu}lva !Jlrec_clon @ P-4 !Z)\rec_cwon
- - [] [7] de Programacion y 8 Ejecutiva de w é‘ Ejecutiva de
Programa Mexicano de Moluscos Bivalvos o 8 Evaluacion del Recursos o o Innovacién
Sanidad de Moluscos a - ©
i Desempefio Financieros
Bivalvos (PMSMB) Marea Roja P
. A— Direccién Ejecutiva
" : Direccion Ejecutiva de
Emergencias Emergencias ; de Programas
Programas Especiales Especiales
Agua y Hielo Purificados
Agua de Calidad
Bacteriolégica
Agua de Calidad
Fisicoquimica Direccién
Agua Vigilancia de Agua de Direccién Ejecutiva de Direccién Ejecutiva Ejecutiva de
Mar para Uso Evidencia de Riesgos Direccion Eiscutiv Direccion de Comunicacion |nnovacion
Recreativo x (2 eccl Jecutiva Direcciol de Riesgos y 2
- - < & de Programacion y o Ejecutiva de E Capacitacién B
Riesgos asociados con E 1] Evaluacion del @ Recursos o g
agua de contacto o © Desempefio Financieros o
Estrategia bebederos
Direccion Ejecutiva de
Politica Farmacéutica Farmacovigilancia Farmacopea y
Farmacovigilancia.
Subdireccion Ejecutiva
Cambio Climatico Cambio Climéatico de Valuacion Econdmica
y Andlisis de Impacto.
Control de Sobrepeso . Direccion ije(.:L'Jt\va de
y Obesidad Diabetes ) Comumcamoq de”
Riesgos y Capacitacion. © Direccion Ejecutiva Direccién Direccién Ejecutiva %)
Vigilanci n Venta de alcohol a »n Direccion Ejecutiva de w de Programacion y ) Ejecutiva de 0 de Comunicacion g
igilancia Focalizada w o 7] i w <
menores o Fomento Sanitario. (3] Evaluacion del n Recursos 5} de Riesgos y S
® Desempefio Financieros Capacitacion o Direccion
. N Direccion Ejecutiva de o
Salud Ocupacional Plomo en Loza Vidriada L Ejecutiva de
Fomento Sanitario. |Anovacion

Anexo 4 del Convenio Especifico en Materia de Transferencia de Recursos Federales con el caracter de Subsidios, para Fortalecer la Ejecucién y Desarrollo del Programa y
Proyectos de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de Laboratorios, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de Salud, a

través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y por la otra, el Gobierno de la Ciudad de México.

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Julio Salvador Sanchez y Tépoz.- Rubrica.- El Secretario General de la Comision Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Carlos Jesus Calderon Beylan.- Rubrica.- Por el Ejecutivo de la CDMX: el Secretario de Finanzas, Edgar Abraham Amador Zamora.-
Rubrica.- El Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, Roman Rosales Avilés.- Rubrica.- El Director General de la Agencia de

Proteccion Sanitaria del Gobierno del Distrito Federal, José Jesus Trujillo Gutiérrez.- Rubrica.
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