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TERCERA SECCION
SECRETARIA DE SALUD

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

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
EJECUTIVO FEDERAL, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA
"LA SECRETARIA", POR CONDUCTO DEL DR. PABLO ANTONIO KURI MORALES, SUBSECRETARIO DE
PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD, ASISTIDO POR EL DR. EDUARDO JARAMILLO NAVARRETE,
DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR. CUITLAHUAC RUIZ MATUS, DIRECTOR GENERAL DE
EPIDEMIOLOGIA; LA T.R. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES, SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL
DE SALUD MENTAL; 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 PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE
DENOMINARA "LA ENTIDAD", REPRESENTADO POR EL DR. JORGE EDUARDO MENDOZA MEZQUITA, SECRETARIO
DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE YUCATAN, Y EL M.C. ALFREDO FRANCISCO
JAVIER DAJER ABIMERHI, SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y FINANZAS, A LAS QUE AL ACTUAR DE MANERA
CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES’, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. Con fecha 16 de marzo de 2013, “LA SECRETARIA” y "LA ENTIDAD" celebraron el ACUERDO MARCO
DE COORDINACION, con el objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion de servicios en materia de
salubridad general y fijar las bases y mecanismos generales a fin de ministrar recursos presupuestarios
federales y/o insumos federales, mediante la suscripcién de los instrumentos especificos correspondientes,
para coordinar la participacion de "LA ENTIDAD" con “LA SECRETARIA”, en términos de los articulos 9 y 13,
apartado B de la Ley General de Salud, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCO".

Il. De conformidad con lo establecido en la clausula TERCERA de “EL ACUERDO MARCO”, los
Convenios Especificos que al efecto se celebren seran suscritos por EL DR. JORGE EDUARDO MENDOZA
MEZQUITA, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD
DE YUCATAN Y EL M.C. ALFREDO FRANCISCO JAVIER DAJER ABIMERHI, SECRETARIO DE
ADMINISTRACION Y FINANZAS por parte de "LA ENTIDAD", y por la Subsecretaria de Prevencién y
Promocién de la Salud por si misma, o asistida por los titulares de las unidades administrativas y érganos
desconcentrados que tiene adscritos, por parte de “LA SECRETARIA”.

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

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:

I.1. El Dr. Pablo Antonio Kuri Morales, en su caracter de Subsecretario de Prevencién y Promocion de la
Salud, tiene la competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente Convenio
Especifico, segun se desprende de lo previsto en los articulos 8, fraccién XVI y 10 del Reglamento Interior de
la Secretaria de Salud, asi como el Articulo Unico, fraccion Ill, del Acuerdo mediante el cual se adscriben
organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 11 de
marzo de 2010, modificado por el diverso publicado en el citado 6rgano de difusion oficial el 12 de enero
de 2015, cargo que se acredita con la copia fotostatica del nombramiento, la cual se acompafia como
parte del Anexo 1 de este instrumento.
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I.2. La Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, entre otras atribuciones, le corresponde,
proponer al Secretario de Salud las politicas en las materias de prevencion y promocién de la salud, de control
de enfermedades, de salud mental, asi como establecer las estrategias de ejecucion, coordinacion, direccion,
supervision y evaluacién de aquellas politicas aprobadas por el Secretario de Salud; ademas, coordinar
el desarrollo de los centros nacionales de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, para la
Salud de la Infancia y la Adolescencia, de Equidad de Género y Salud Reproductiva y para la Prevencion y
Control del VIH/SIDA, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 10 del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud.

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

I.4. De acuerdo con lo establecido en el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, a las unidades
administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la
Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas y estrategias nacionales de los
programas de prevencion y promocion de la salud; participar en el &mbito de sus respectivas competencias en
la instrumentacion del Sistema de Proteccion Social en Salud; promover la celebracién de acuerdos de
coordinacion con los gobiernos de las entidades federativas; establecer los procedimientos para la
instrumentacion y operacion de la Estrategia de Prevenciéon y Promocién de la Salud; y proponer o definir los
mecanismos que permitan el control en el suministro y la distribucién oportuna, suficiente y de calidad del
material y los insumos utilizados en “LOS PROGRAMAS”.

I.5. Cada una de las unidades administrativas y drganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de
Prevencién y Promociéon de la Salud cuentan con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer
frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento.

I.6. Para los efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en la calle de
Lieja numero 7, Colonia Juarez, Cuauhtémoc, Cddigo Postal 06600, en la Ciudad de México.

Il. "LA ENTIDAD" declara que:

1.  Que es un Estado Libre y Soberano que forma parte integrante de la Federacion, que el ejercicio del
Poder Ejecutivo se deposita en el Gobernador del Estado, conforme a lo dispuesto por los articulos 4,
40, 42 fraccion |, 43 y 116 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, con las
atribuciones y funciones que le confieren la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Yucatan y el Codigo de la Administracion
Publica de Yucatan y su reglamento

2.  Que el M.C. Alfredo Francisco Javier Dajer Abimerhi, en su caracter de Secretario de Administracion
y Finanzas, asiste a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 11, 22
fraccion 1l, 23, 24, 25, 27, fracciones IV y XVII, 31 fracciones IlI, XXX y XXXIV del Cédigo de la
Administracion Publica de Yucatan, cargo que quedé debidamente acreditado con el nombramiento
expedido a su favor por el C. Gobernador Constitucional del Estado de Yucatan, Lic. Rolando
Rodrigo Zapata Bello, de fecha 9 de marzo de 2015

3. Que el Dr. Jorge Eduardo Mendoza Mézquita, en su caracter de Secretario de Salud y Director
General de los Servicios de Salud de Yucatan, asiste a la suscripcion del presente Convenio, de
conformidad con los articulos 22 fraccién VI, 23, 24, 27 fraccién IV, 35 fracciones | y I, 48, 49, 66 y
76 del Cddigo de la Administracion Publica de Yucatan; y 9 y 10 del Decreto No. 73 publicado el
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13 de diciembre de 1996, en el Diario Oficial del Gobierno del Estado de Yucatan, que crea el
Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Publica Estatal denominado Servicios de
Salud de Yucatan, cargo que qued6 debidamente acreditado con del hombramiento expedido a su
favor por el C. Gobernador Constitucional del Estado de Yucatan, Lic. Rolando Rodrigo Zapata Bello,
de fecha 1 de enero de 2013.

4. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son
proponer, coordinar y supervisar la politica en materia de asistencia social, apoyar los programas de
servicios de salud, atencion médica social, prevencion de enfermedades y poner en vigor las
medidas necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros
dafos a la salud, de conformidad con lo establecido en la Ley de Salud del Estado de Yucatan y en
la Ley General de Salud.

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

Expuesto lo anterior, toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria dispone
en sus articulos 74 y 75, que los titulares de las dependencias y entidades de la Administracién Publica
Federal, con cargo a cuyos presupuestos se autorice la ministracion de subsidios, seran responsables en el
ambito de sus competencias, de que éstos se otorguen y ejerzan conforme a las disposiciones generales
aplicables, asi como que dichas ministraciones se sujeten a los criterios de objetividad, equidad,
transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en dicha Ley se sefialan, “LAS PARTES” celebran
el presente Convenio Especifico al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.- El presente Convenio Especifico tiene por objeto ministrar recursos presupuestarios
federales, en caracter de subsidios, asi como insumos federales a "LA ENTIDAD" para coordinar su
participacion con “LA SECRETARIA”, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley
General de Salud, en la ejecucion de “LOS PROGRAMAS”, que comprende la realizacion de intervenciones y
el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de permitir a "LA ENTIDAD" su adecuada
instrumentacion, asi como fortalecer la integralidad de las acciones de Prevencion y Promocion de la Salud.

En los Anexos 2, 3 y 5 del presente instrumento, se mencionan “LOS PROGRAMAS” en los que se
aplicaran tales recursos y en el Anexo 4 se precisan los Programas-Indicadores-Metas que sobre el particular
asumen "LA ENTIDAD" y “LA SECRETARIA”, anexos que debidamente firmados por “LAS PARTES” forman
parte del mismo.

La ministracién de recursos federales que efectie “LA SECRETARIA” a "LA ENTIDAD" se realizara
conforme a la tabla siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
(Pesos)
N UNIDAD RESPONSABLE/ CLAVE DEL PROGRAMA
o. i
PROGRAMA DE ACCION PRESUPUESTARIO RECURSOS INSUMOS
PRESUPUESTARIOS TOTAL
FEDERALES
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
] Promocién de la Salud y 0.00 0.00 0.00
Determinantes Sociales
5 Entornos y Comunidades P018 841,250.00 0.00 841,250.00
Saludables
3 | Alimentacion y Actividad Fisica uoos 7,000,000.00 0.00 ( 7,000,000.00
Subtotal 7,841,250.00 0.00 7,841,250.00
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313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

1 Salud Mental P018 2,300,000.00 0.00 { 2,300,000.00
Subtotal 2,300,000.00 0.00 | 2,300,000.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial P018 1,720,000.00 0.00 1,720,000.00
5 Prevencion de Accidentes en P018 150,000.00 0.00 150,000.00
Grupos Vulnerables
Subtotal 1,870,000.00 0.00 1,870,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Sistema Nacional de Vigilancia U009 1,423,050.00 0.00 1,423,050.00
Epidemiolégica
) SINAVE (Componente de P018, U009 1,718,159.00 73,011.00 1,791,170.00
Vigilancia por Laboratorio)
Subtotal 3,141,209.00 73,011.00 | 3,214,220.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS P016 443,000.00 0.00 443,000.00
Subtotal 443,000.00 0.00 443,000.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Prevencién y Control del Cancer P020 6,305,583.97 0.00 6,305,583.97
de la Mujer
2 | Salud Materna y Perinatal P020 7,006,672.93 0.00 | 7,006,672.93
3 Salud Sexual y Reproductiva P020 1,662,786.48 0.00 1,662,786.48
para Adolescentes
4 Planificacion Familiar y P020 1,346,796.00 0.00 1,346,796.00
Anticoncepcion
5 Prevencion y Atencion de la P020 2,105,256.00 46,392.88 2,151,648.88
Violencia Familiar y de Género
6 | Igualdad de Género en Salud P020 629,039.00 0.00 629,039.00
Subtotal 19,056,134.38 46,392.88 | 19,102,527.26
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencién y Control de la Rabia | P018, U009 384,018.00 27,255.17 411,273.17
Humana
) Prevencion y Control de la 0.00 0.00 0.00
Brucelosis
3 Prevencién y Control de la P018, U009 348,335.00 145,496.00 493,831.00
Rickettsiosis
4 Prevencion y Control de Dengue U009 3,551,675.98 11,249,475.41 | 14,801,151.39
y Otros Vectores
5 Prevencién y Control del uo09 511,491.00 0.00 511,491.00
Paludismo
6 | Eliminacion de la Oncocercosis 0.00 0.00 0.00
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7 Prevencion y Control de la U009 112,367.00 0.00 112,367.00
Enfermedad de Chagas
8 Prevencién y Control de las 0.00 0.00 0.00
Leishmaniasis
Prevencién y Control de la 0.00 0.00 0.00
9 | Intoxicacion por Picadura de
Alacran
10 Prevencién y Control de la uoo8 1,310,156.31 0.00 1,310,156.31
Diabetes
Prevencion y Control de la uoo8 3,026,698.00 0.00 3,026,698.00
11 | Obesidad y Riesgo
Cardiovascular
12 | Atencién del Envejecimiento uoo8 290,831.92 0.00 290,831.92
13 Prevencion, Deteccion y Control U009 92,371.50 0.00 92,371.50
de los Problemas de Salud Bucal
14 Prevencién y Control de la P018 0.00 212,611.09 212,611.09
Tuberculosis
15 | Eliminacién de la Lepra 0.00 0.00 0.00
16 Atencién de Urgencias U009 223,315.46 0.00 223,315.46
Epidemiolégicas y Desastres
17 Prevencion de Enfermedades U009 128,722.54 0.00 128,722.54
Diarreicas Agudas y Cdlera
Prevencion y Control de las uoo09 10,000.00 0.00 10,000.00
18 | Enfermedades Respiratorias e
Influenza
Subtotal 9,989,982.71 11,634,837.67 | 21,624,820.38
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
1 Vacunacién Universal E036 2,586,200.00 37,282,832.90 | 39,869,032.90
9 Salud para la Infancia y la P018 601,000.00 0.00 601,000.00
Adolescencia
3 Cancer en la Infancia y la P018 518,625.00 0.00 518,625.00
Adolescencia
Subtotal 3,705,825.00 37,282,832.90 | 40,988,657.90
Total de recursos federales a 48,347,401.09 49,037,074.45 | 97,384,475.54
ministrar a "LA ENTIDAD"

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

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

SEGUNDA. MINISTRACION.- Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento,
“LA SECRETARIA”, con cargo a su presupuesto, ministrard a “LA ENTIDAD” recursos federales, en caracter
de subsidios, hasta por la cantidad de $97,384,475.54 (NOVENTA Y SIETE MILLONES TRESCIENTOS
OCHENTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y CINCO PESOS 54/100 M.N.), para la realizacion
de las intervenciones y el cumplimiento de las metas que contemplan "LOS PROGRAMAS".
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Los recursos presupuestarios federales por un monto de $48,347,401.09 (CUARENTA Y OCHO
MILLONES TRESCIENTOS CUARENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS UN PESOS 09/100 M.N.), se
radicaran a la Secretaria de Administracion y Finanzas de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva
especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, en la institucion
de crédito bancaria que la misma determine, informando de ello a “LA SECRETARIA”. Los recursos
presupuestarios a que se hace alusién, se ministraran conforme al calendario establecido en el Anexo 3 del
presente instrumento.

La Secretaria de Administracion y Finanzas de “LA ENTIDAD” se obliga a ministrar los recursos a que se
refiere el parrafo anterior a la Unidad Ejecutora, junto con los rendimientos financieros que se generen en la
cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en un plazo no mayor a 5 dias
habiles, contados a partir de que “LA SECRETARIA” le radique dichos recursos, de conformidad con
“EL ACUERDO MARCO’.

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

Los recursos presupuestarios federales ministrados que, después de radicados en la Secretaria de
Administracién y Finanzas de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez
ministrados a esta Ultima, no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran considerados por
“LA SECRETARIA” como recursos ociosos, debiendo "LA ENTIDAD" proceder a su reintegro junto con sus
rendimientos financieros al Erario Federal (Tesoreria de la Federacién), dentro de los 15 dias naturales
siguientes en que lo requiera “LA SECRETARIA”. Dicho reintegro aplicara también en aquellos casos en que
los recursos sean desviados para propositos distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, por un monto total de
$49,037,074.45 (CUARENTA Y NUEVE MILLONES TREINTA Y SIETE MIL SETENTA Y CUATRO PESOS
45/100 M.N.), seran entregados directamente a la Secretaria de Salud.

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

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

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

1. “LA SECRETARIA” verificara, por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, que los recursos presupuestarios federales ministrados e
insumos federales suministrados con motivo del presente Convenio Especifico, sean destinados para
fortalecer la integralidad de las acciones de prevencion y promocién de la salud de “LOS PROGRAMAS” a
que se refiere la Clausula Primera, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras
instancias competentes del Ejecutivo Federal.

2. Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que “LA SECRETARIA” se compromete a
ministrar y suministrar, respectivamente, a “LA ENTIDAD”, a través de las unidades administrativas u 6rganos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, estaran sujetos a la disponibilidad
presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de conformidad con las disposiciones juridicas
aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto se establezca.

3. “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, podra controlar, vigilar, supervisar, dar seguimiento y evaluar en todo
momento las obligaciones que asume ‘LA ENTIDAD”, asi como la aplicacion y destino de los recursos
presupuestarios federales e insumos federales que se le entregan en el marco del presente instrumento.
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4. “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, aplicara las medidas que procedan de acuerdo con la normativa
vigente y, en su caso, suspendera o cancelara las subsecuentes ministraciones de recursos presupuestarios
federales, cuando éstos no hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD”, para los fines objeto del presente
Convenio Especifico, o bien, se haya aplicado en contravencién a sus clausulas, o a las de “EL ACUERDO
MARCO".

5. “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u 6érganos desconcentrados responsables
de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, practicara, cuando lo considere necesario, visitas de supervision a
efecto de observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, estando obligada “LA ENTIDAD”, a la entrega
del formato de certificacion del gasto que se obtenga del Sistema de Informacion para la Administracion del
Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, en adelante,
“SIAFFASPE”, asi como a exhibir la documentacion comprobatoria y justificatoria del gasto, que sustente y
fundamente la aplicacion de los recursos citados en la Clausula Primera del presente instrumento.

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

CUARTA. INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre “LA SECRETARIA” a
“LA ENTIDAD”, se aplicaran en “LOS PROGRAMAS” a que se refiere la Clausula Primera del presente
instrumento, a fin de alcanzar las metas con base en los indicadores que se establecen en el Anexo 4 del
presente instrumento.

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

Los recursos presupuestarios federales a que refiere el parrafo anterior, deberan ser ejercidos con cargo a
las partidas de gasto autorizadas por las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables
de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, a través del “SIAFFASPE”, en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-
Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo,
bien o servicio).

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

La alineacion de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacion Estatal y Otra, asi como los de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos
Catastroéficos, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman parte de los recursos
federales ministrados por “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente Convenio, ya que sélo
se sefialan para efectos informativos, por lo que el control, vigilancia y supervision respecto de la aplicacion,
ejercicio y comprobacion de dichos recursos, seran responsabilidad de quienes tienen a su cargo dichas
fuentes de financiamiento. En consecuencia, la informacion de la distribucion de los recursos referidos
en el presente parrafo se incluye soélo para efectos de la evaluacion de la eficiencia y eficacia de
“LOS PROGRAMAS".

Las contrataciones de personal que realice “LA ENTIDAD” con los recursos presupuestarios federales que
se ministren con motivo de la celebracién de este Convenio Especifico, se deberan realizar aplicando los
perfiles contenidos en el Catalogo Sectorial de Puestos, vigente, las disposiciones administrativas de
contratacién de personal que establezca la Direccién General de Recursos Humanos de “LA SECRETARIA” y
los aspectos técnicos que para la operacion de “LOS PROGRAMAS” se establezcan en el "SIAFFASPE".
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SEXTA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS.- Los requisitos y
especificaciones, para el ejercicio y comprobacién de recursos ministrados a través del presente Convenio,
establecidos en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12, 2018, asi como en
los Criterios para la Comprobacion del Gasto 2018, registrados en el “SIAFFASPE”, son de caracter
obligatorio para “LAS PARTES” y forman parte integrante del presente instrumento.

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

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a las obligaciones
establecidas en “EL ACUERDO MARCQ?”, debera:

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

Il. Aplicar la totalidad de los recursos presupuestarios federales e insumos federales a que se refiere la
Clausula Primera de este Convenio Especifico, exclusivamente para coordinar su participacién con
“LA SECRETARIA’, en la ejecucién de “LOS PROGRAMAS”, con estricta sujecion a los indices, indicadores y
metas sefialados en el Anexo 4 del presente instrumento, por lo que se hace responsable del ejercicio, uso,
aplicacién y destino de los citados recursos federales.

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

IV. Obtener la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales objeto de
este Convenio Especifico, la cual debera estar a nombre de la Secretaria de Salud y cumplir con los requisitos
establecidos en los articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la Federacién, asi como con los requisitos que
establezcan los Criterios para la Comprobacién del Gasto 2018 sefalados en el “SIAFFASPE”. Dicha
documentacion comprobatoria se debera cancelar con la leyenda “Operado”, y se identificara con el nombre
de “LOS PROGRAMAS” en los que se haya efectuado el gasto haciéndose mencién expresa a que dichas
erogaciones corresponden al ejercicio fiscal 2018.

V. Registrar en el Médulo de Registro de Comprobaciones del “SIAFFASPE”, en formato PDF, la
documentacion comprobatoria y justificatoria del gasto, que soporta los certificados del gasto, generados a
través del “SIAFFASPE”, que se entreguen a las unidades administrativas y érganos desconcentrados.

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

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

VIIl. Mantener bajo su custodia, a través de la Secretaria de Salud, la documentacién comprobatoria
original de los insumos federales suministrados, hasta en tanto la misma le sea requerida por
“LA SECRETARIA” y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por “LA SECRETARIA”, por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi
como la informacién adicional que estas ultimas llegaran a requerirle.
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IX. Informar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, mediante los formatos que se generan a través del
Mddulo Informes Trimestrales del “SIAFFASPE”, y con los requisitos solicitados en dicho Médulo, dentro
de los 20 dias habiles siguientes a la terminacion de los tres primeros trimestres del ejercicio fiscal 2018 y a
mas tardar el 15 de marzo de 2019, el informe correspondiente al cuarto trimestre del ejercicio 2018, sobre la
aplicacién, destino y resultados obtenidos de los recursos presupuestarios federales e insumos federales
ministrados y suministrados, respectivamente, asi como del avance de “LOS PROGRAMAS”, incluyendo el
cumplimiento de las intervenciones y metas con base en sus indicadores, a que se refiere la Clausula Primera
de este Convenio Especifico, asi como el avance y, en su caso, resultados finales de las acciones realizadas
para el cumplimiento de objeto del presente instrumento.

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

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

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

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

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

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

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

XVII. Contratar los recursos humanos -calificados para la consecuciéon de las intervenciones de
“LOS PROGRAMAS” vy, en su caso, proporcionar las facilidades, viaticos y transportacion para la asistencia a
los cursos de capacitacion, entrenamiento o actualizacién que sefalen las direcciones generales de
Promocioén de la Salud y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de los consejos nacionales de Salud
Mental y para la Prevencién de Accidentes y por los centros nacionales de Equidad de Género y Salud
Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion y el Control del
VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, con cargo a los recursos federales que se ministren
con motivo del presente Convenio, con apego a los Lineamientos por los que se establecen medidas de
austeridad en el gasto de operacion en las dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal,
o bien, con cargo a los recursos de la Secretaria de Salud de “LA ENTIDAD”, de acuerdo con lo que para
tal efecto se sefale en el “SIAFFASPE”.

XVIIl. Entregar de manera mensual a la Direccion General de Recursos Humanos de “LA SECRETARIA,
los reportes de némina del personal contratado con cargo a los recursos que se ministren con motivo del
presente instrumento, de conformidad con los plazos y la vigencia establecidos en “LOS PROGRAMAS”, los
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cuales deberan contener al menos: el nombre, Registro Federal de Contribuyentes, Clave Unica de Registro
de Poblacion, codigo (de acuerdo al catalogo de puestos y tabulador de sueldos de las ramas médica,
paramédica y grupos afines vigente), Clave Unica de Establecimientos de Salud, fecha de ingreso, vigencia
del contrato, detalle y resumen de percepciones, deducciones, percepcion neta, quincena de pago.

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

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

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

XXII. Publicar el presente Convenio Especifico en el érgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

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

XXIV. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacién, conforme a los plazos y requisitos previstos en el
articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas y los Municipios, los recursos
presupuestarios federales ministrados que al 31 de diciembre de 2018 no hayan sido devengados.

XXV. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, dentro de los 15 dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio, los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales ministrados por
“LA SECRETARIA”, e informar a las diferentes instancias fiscalizadoras, cuando asi lo requieran, el monto y
fecha de dicho reintegro.

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

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

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

Il. Suministrar los insumos federales a la Secretaria de Salud de “LA ENTIDAD”, sefialados en la Clausula
Primera del presente instrumento, de conformidad con lo establecido y detallado en el Anexo 5 de este
Convenio Especifico.

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

IV. Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de cualquier
otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con el objeto para el cual seran destinados
los recursos presupuestarios federales ministrados.

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

VI. Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervisién y establecer mecanismos para
asegurar la aplicacion de los recursos federales ministrados y el cumplimiento del objeto del presente
instrumento.
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VII. Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable e informar, a través de
la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, a la Secretaria de la Funciéon Publica, a la
Auditoria Superior de la Federacién, a la Secretaria de la Contraloria Estatal o equivalente de “LA ENTIDAD”,
asi como a la Direccién General de Programacién, Organizacion y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y, ésta
a su vez, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, los casos en que: a) Se determine suspender
o cancelar la ministracion de los recursos presupuestarios federales objeto de este convenio y b) Se reintegre
a la Tesoreria de la Federacion los recursos federales que se hayan ministrados a “LA ENTIDAD” .

VIII. Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos presupuestarios federales ministrados e insumos federales
suministrados con motivo del presente Convenio Especifico.

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

X. Realizar, en el ambito de su competencia, el control, vigilancia, seguimiento y evaluaciéon de los
recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este instrumento seran ministrados y
suministrados, respectivamente, a “LA ENTIDAD” de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables en
materia del ejercicio del gasto publico federal, lo anterior, sin perjuicio de las acciones de verificacion, control,
evaluacion y fiscalizacion a que hace referencia la Clausula Décima del presente instrumento.

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

XIl. Emitir a mas tardar el 15 de marzo de 2019, mediante el formato que se genere a través del
“SIAFFASPE” el Acta de Conciliacion de Insumos.

XIIl. Informar sobre la suscripcion de este Convenio Especifico, a la Auditoria Superior de la Federacion.
XIV. Publicar el presente Convenio Especifico en el Diario Oficial de la Federacion.

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

DECIMA. ACCIONES DE CONTROL, VIGILANCIA, SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION.-
Los recursos presupuestarios federales e insumos que ministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con
motivo del presente instrumento no pierden su caracter federal, por lo que el control, vigilancia, supervision,
seguimiento y evaluacién, correspondera a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico,
asi como a las instancias de fiscalizacion federales que correspondan en sus respectivos ambitos de
competencia, sin perjuicio de las acciones de control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacién que, en
coordinacion con las instancias de fiscalizacion federales, realicen los o6rganos de fiscalizacion de
“LA ENTIDAD” y se llevardn a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas vigentes en materia
del ejercicio del gasto publico federal.

DECIMA PRIMERA. RELACION LABORAL.- Queda expresamente estipulado por “LAS PARTES”, que el
personal contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente
instrumento juridico, guardara relacion laboral Unicamente con aquella que lo contratd, empled 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 sancion, 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 SEGUNDA. VIGENCIA - El presente Convenio Especifico comenzara a surtir sus efectos a partir
de la fecha de su suscripcién y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2018.

DECIMA TERCERA. MODIFICACIONES AL CONVENIO.- “LAS PARTES” acuerdan que el presente
Convenio Especifico podra modificarse de comun acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto
apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico obligaran a sus
signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacién y en el
organo de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.
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En caso de contingencias para la realizacion de “LOS PROGRAMAS” previstos en este instrumento,
“LAS PARTES” acuerdan tomar las medidas necesarias que permitan afrontar dichas contingencias. En todo
caso, las medidas acordadas seran formalizadas mediante la suscripcion del convenio modificatorio
correspondiente.

DECIMA CUARTA. CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado de manera anticipada en los supuestos estipulados en "EL ACUERDO MARCQO".

DECIMA QUINTA. CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse
administrativamente en su totalidad, o bien, de forma parcial, por cada una de las unidades administrativas u
organos desconcentrados en lo concerniente a “LOS PROGRAMAS” que les corresponda, por las causas que
sefiala “EL ACUERDO MARCO”.

DECIMA SEXTA. OBLIGATORIEDAD DEL ACUERDO MARCO.- Para el cumplimiento del objeto del
presente Convenio Especifico, "LAS PARTES” convienen en sujetarse expresamente a las estipulaciones
de “EL ACUERDO MARCO?”, cuyo contenido se tiene por reproducido en el presente instrumento como si a la
letra se insertasen, asi como a las demas disposiciones juridicas aplicables.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado, a los dos dias del mes de enero de dos mil dieciocho.

ANEXO 1

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

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

1 | Dr. Pablo Antonio Kuri Morales

Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud

Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete

Director General de Promocién de la Salud

Director General de Epidemiologia

2
3 | Dr. Cuitlahuac Ruiz Matus
4

T.R. Maria Virginia Gonzalez Torres

Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud
Mental

5 | Dr. Arturo Garcia Cruz

Secretario Técnico del Consejo Nacional para la
Prevencion de Accidentes

6 | Dr. Eduardo Pesqueira Villegas

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

7 | Dr. Jesus Felipe Gonzalez Roldan

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

8 | Dra. Patricia Estela Uribe Zufiga

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

9 | Dr. Juan Luis Gerardo Duran Arenas

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

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de "LA ENTIDAD".

1 | Dr. Jorge Eduardo Mendoza Mézquita

Secretario de Salud y Director General de los Servicios
de Salud de Yucatan

Abimerhi

2 |M.C. Alfredo Francisco Javier Dajer

Secretario de Administracién y Finanzas
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C. Pablo Antonio Kuri Morales,

Presente.

Enrique Pefia Nieto, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, en ejercicio

de la facultad que me confiere el articulo 89, fraccién 1l, de la Constitucion

Politica de los Estados Unidos Mexicanos, he tenido a bien nombrarlo

Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud de la Secretaria de Salud.

Rubrica.

México, Distrito Federal, a 11 de diciembre de 2012.
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Nombramiento revisado conforme a lo dispuesto
por el Articulo 43, fraccion IV de la Ley Organica de
la Administracion Publica Federal

Lic. Alonso Humberto Castillejos Cervantes
Consejero Juridico del Ejecutivo Federal

Rdubrica.

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

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

TITULAR DE LA UNIDAD DE GOBIERNO

CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 12 ULTIMO
PARRAFO. 34 FRACCION | Y 103 DEL REGLAMENTO
INTERIOR DE LA SECRETARIA DE GOBERNACION.

FIRMA LA DIRECTORA DE COORDINACION
POLITICA CON LOS PODERES DE LA UNION.
LIC. MARIA DE LOS ANGELES ARGUETA SANCHEZ.

Rdubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD 069/2013

México, D.F., a 1° de marzo de 2013

NOMBRAMIENTO

Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete

PRESENTE

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

DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, cédigo 12-310-1-CFKC002-0000036-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocién
de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”
Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-296/2013

México, D.F., a 16 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO
C. Cuitldhuac Ruiz Matus

PRESENTE

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

DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, cédigo 12-316-1-CFKA001-0000033-E-L-V, adscrito a la Subsecretaria de Prevenciéon y Promocién
de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”
Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal

Nombramiento No. SSA-C-147

NOMBRAMIENTO

C. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES

Presente

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

SERVIDOR PUBLICO DE CARRERA TITULAR EN EL PUESTO DE SECRETARIA TECNICA DEL
CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

Con el rango de Direccion General con codigo de puesto CFKCO001, sujeto al Sistema de Servicio
Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal, adscrito al Secretariado Técnico del Consejo
Nacional de Salud Mental a partir del 28 de enero de 2010.

Lo anterior con fundamento en los articulos 10 fraccion Il y Tercero Transitorio de la Ley del Servicio
Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal; 5 y Quinto Transitorio de su Reglamento y 7
Fraccion XXIV, del Reglamento Interior vigente de la Secretaria de Salud.

“Mérito e Igualdad de Oportunidades”
México, D.F., a 5 de marzo de 2010.
Dr. José Angel Cérdova Villalobos
Secretario de Salud

Rdubrica.
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Nombramiento No. LD-039/2017

DR. ARTURO GARCIA CRUZ

PRESENTE

Con fundamento en los articulos 2 apartado B, fraccién XXl y 7, fracciones XXIV y XXV. del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion XIlI, del Reglamento de la Ley del
Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal y los numerales 152,
fraccion |, inciso b), subinciso ii y 162, del Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones
en las materias de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de Carrera, asi como el
Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos y
Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, me permito hacer de su
conocimiento que a partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarle

TITULAR DEL SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA
PREVENCION DE ACCIDENTES

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacién rango
de Direccion General, cédigo 12-315-1-M1C026P-0000015-E-L-C, adscrito al Secretariado

Técnico del Consejo Nacional para la Prevenciéon de Accidentes.

Al aceptar la encomienda, usted ha protestado guardar la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, en los términos del articulo 128 y las leyes que de ella emanen,
asimismo adquiere el compromiso de desempenarla al limite de su capacidad y esfuerzo,

debiendo siempre actuar con eficiencia, lealtad y honradez en el desempefio de la misma.

Ciudad de México, a 1 de abril de 2017.

“Meérito e Igualdad de Oportunidades”
EL SECRETARIO DE SALUD
DR. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rdubrica.
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Nombramiento No. LD-001/2017

DR. EDUARDO PESQUEIRA VILLEGAS

PRESENTE

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccion Il y 7, fracciones XV, XXIV y XXV,
del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccién XIl, del Reglamento de la Ley
del Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal y los numerales
152, fraccion 1, inciso b), subinciso ii y 162, del Acuerdo por el que se emiten las
Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de Carrera,
asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos
y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, me permito hacer de su

conocimiento que a partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarle

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL
DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacién, rango
de Direccion General, adscrito al Centro Nacional de Equidad de Género y Salud

Reproductiva.

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

Ciudad de México, a 3 de enero de 2017.

“Mérito e Igualdad de Oportunidades”
EL SECRETARIO DE SALUD
DR. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rdubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-302/2013

México, D.F., a 18 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO

C. JesUs Felipe Gonzalez Roldan

PRESENTE

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

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE
ENFERMEDADES

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacién, rango de Direccién
General, codigo 12-0O00-1-CFKC002-0000080-E-L-4, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion
de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud

Rdubrica.



Martes 20 de marzo de 2018 DIARIO OFICIAL (Tercera Seccion) 21

Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-008/2013

México, D.F., a 1° de febrero de 2013.

NOMBRAMIENTO

DRA. PATRICIA ESTELA URIBE ZUNIGA

Presente

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

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

Dicha designacion se formula con el caracter de servidora publica de libre designacioén, rango de Direccién
General, cédigo 12-K00-1-CFK002-0000022-E-L-C, adscrita a la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de
la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo corresponden.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud

Rdubrica.
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Nombramiento No. LD-307/2016

DR. JUAN LUIS GERARDO DURAN ARENAS
PRESENTE

Con fundamento en los articulos 2 apartado C, fraccion IX y 7, fracciones XV, XXIV y XXV, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en relaciéon con el articulo 2, fraccion XllI, del Reglamento
de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal y los numerales 152,
fraccion |, inciso b), subinciso 1l y 162, del Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias
de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de
Aplicacion General en materia de Recursos Humanos y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional
de Carrera, me permito hacer de su conocimiento que a partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarle

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA
ADOLESCENCIA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccién
General, adscrito al Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia.

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

Ciudad de México, a 16 de noviembre de 2016.

“Mérito e Igualdad de Oportunidades”

EL SECRETARIO DE SALUD
DR. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rdubrica.
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GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN
PODER EJECUTIVO

Mérida, Yucatan, a 01 de Enero de 2013.

JORGE EDUARDO MENDOZA MEZQUITA

En uso de las atribuciones que me confieren los articulos 55 fraccién Il de la Constitucion
Politica del Estado de Yucatan y 14 fraccion IV del Cédigo de la Administracion Publica de
Yucatédn y 9 del Decreto que crea el Organismo Descentralizado de la Administracion
Publica Estatal denominada “Servicios de Salud de Yucatan”, comunico a usted que en esta

fecha he tenido a bien designarle:

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

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

de dicha funcioén.

SUFRAGIO EFECTIVO, NO REELECCION

LIC. ROLANDO RODRIGO ZAPATA BELLO
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO

Rdubrica.

LIC. VICTOR E. CABALLERO DURAN
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO

Rubrica.
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GOBIERNO DEL ESTADO DE YUCATAN
PODER EJECUTIVO

Meérida, Yucatan, a 09 de Marzo de 2015.

ALFREDO FRANCISCO JAVIER DAJER
ABIMERHI

En uso de las atribuciones que me confieren los articulos 55 fraccién Il de la Constitucion
Politica del Estado de Yucatan y 14 fraccion IV del Cédigo de la Administracion Publica de
Yucatan, comunico a Usted que en esta fecha he tenido a bien designarle:

SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y
FINANZAS

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

SUFRAGIO EFECTIVO, NO REELECCION

LIC. ROLANDO RODRIGO ZAPATA BELLO
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO

Rdubrica.

C. ROBERTO ANTONIO RODRIGUEZ ASAF
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO

Rdubrica.



ANEXO 2
Identificacion de fuentes de financiamiento de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAMA DE - -
No ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
i FPGC APOYO FEDERAL
ESPECIFICO ANEXO IV- ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRORESPO | FEDERAL INSUMOS CONSEG FEDERAL INSUMOS
DIAGNOSTICO
Promocién de la
Salud y
1 ! 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Determinantes
Sociales
Entornos y
2 | comunidades 841,250.00 0.00 841,250.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 841,250.00
Saludables
Alimentacion y
3 e 7,000,000.00 0.00 7,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,000,000.00
Actividad Fisica
TOTALES 7,841,250.00 0.00 7,841,250.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,841,250.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE - -
No ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
i FPGC APOYO FEDERAL
ESPECIFICO ANEXO IV- ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRORESPO | FEDERAL INSUMOS CONSEG FEDERAL INSUMOS
DIAGNOSTICO
1 Salud Mental 0.00 2,300,000.00 2,300,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,300,000.00
TOTALES 0.00 2,300,000.00 2,300,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,300,000.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
No ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
i FPGC APOYO FEDERAL
ESPECIFICO ANEXO IV- ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRORESPO | FEDERAL INSUMOS CONSEG FEDERAL INSUMOS
DIAGNOSTICO
1 Seguridad Vial 1,720,000.00 0.00 1,720,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,720,000.00
Prevencion de
Accidentes en
2| 150,000.00 0.00 150,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 150,000.00
rupos
Vulnerables
TOTALES 1,870,000.00 0.00 1,870,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,870,000.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAMA DE
No ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ESPECIFICO FPGC APOYO FEDERAL
ANEXO IV- ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPO FEDERAL INSUMOS CONSEG SUBTOTAL FEDERAL INSUMOS PRUEBAS DE SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
Sistema Nacional de
1 Vigilancia 1,423,050.00 0.00 1,423,050.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,423,050.00
Epidemiologica
SINAVE
2 | (Componente de 1,718,159.00 0.00 1,718,159.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,718,159.00
Vigilancia por
Laboratorio)
TOTALES 3,141,209.00 0.00 3,141,209.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,141,209.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
No ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ESPECIFICO FPGC APOYO FEDERAL
ANEXO IV- ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPO FEDERAL INSUMOS CONSEG SUBTOTAL FEDERAL INSUMOS PRUEBAS DE SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
Respuesta al
1 443,000.00 0.00 443,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 86,593,423.92 10,766,220.00 97,359,643.92 97,802,643.92
VIH/SIDA e ITS
TOTALES 443,000.00 0.00 443,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 86,593,423.92 10,766,220.00 97,359,643.92 97,802,643.92
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
No ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ESPECIFICO FPGC APOYO FEDERAL
ANEXO IV- ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPO FEDERAL INSUMOS CONSEG SUBTOTAL FEDERAL INSUMOS PRUEBAS DE SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
Prevencion y
1 Control del Cancer 0.00 6,305,583.97 6,305,583.97 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,305,583.97
de la Mujer
2 EZ';:a'::?‘ema v 0.00 7,006,672.93 7,006,672.93 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,006,672.93
Salud Sexual y
3 Reproductiva para 1,039,074.48 623,712.00 1,662,786.48 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,662,786.48
Adolescentes
Planificacion
4 Familiar y 0.00 1,346,796.00 1,346,796.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,346,796.00
Anticoncepcion
Prevencion y
5 | Awenciondela 0.00 2,105,256.00 2,105,256.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,105,256.00
Violencia Familiar y
de Género
Igualdad de Género
6 on Salud 629,039.00 0.00 629,039.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 629,039.00
TOTALES 1,668,113.48 17,388,020.90 19,056,134.38 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 19,056,134.38
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

PROGRAMA DE
ACCION
ESPECIFICO

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

CASSCO

CAUSES

SUBTOTAL

ANEXO IV-
PRORESPO

ANEXO IV APOYO
FEDERAL INSUMOS

ANEXO IV
CONSEG

SUBTOTAL

FPGC APOYO
FEDERAL INSUMOS

FPGC APOYO FEDERAL

PRUEBAS DE
DIAGNOSTICO

SUBTOTAL

TOTAL

Prevencién y Control
de la Rabia Humana

384,018.00

0.00

384,018.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

384,018.00

Prevencién y Control
de la Brucelosis

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencion y Control
de la Rickettsiosis

0.00

348,335.00

348,335.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

348,335.00

Prevencion y Control
de Dengue y Otros
Vectores

3,551,675.98

0.00

3,551,675.98

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

3,551,675.98

Prevencién y Control
del Paludismo

511,491.00

0.00

511,491.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

511,491.00

Eliminacion de la
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 la Enfermedad de
Chagas

112,367.00

0.00

112,367.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

112,367.00

Prevencion y Control
de las Leishmaniasis

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencién y Control
de la Intoxicacion por
Picadura de Alacran

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Prevencion y Control
de la Diabetes

1,310,156.31

0.00

1,310,156.31

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

1,310,156.31

Prevencion y Control
de la Obesidad y
Riesgo
Cardiovascular

1,038,818.00

1,987,880.00

3,026,698.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

3,026,698.00

Atencién del
Envejecimiento

53,508.40

237,323.52

290,831.92

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

290,831.92

Prevencion,
Deteccion y Control
de los Problemas de
Salud Bucal

92,371.50

0.00

92,371.50

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

92,371.50

Prevencion y Control
de la Tuberculosis

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Eliminacién de la
Lepra

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

Atencién de
Urgencias
Epidemioldgicas y
Desastres

223,315.46

0.00

223,315.46

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

223,315.46

Prevencién de
Enfermedades
Diarreicas Agudas y
Colera

0.00

128,722.54

128,722.54

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

128,722.54

Prevencién y Control
de las Enfermedades
Respiratorias e
Influenza

0.00

10,000.00

10,000.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

10,000.00

TOTALES

7,277,721.65

2,712,261.06

9,989,982.71

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

9,989,982.71
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
No ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ESPECIFICO FPGC APOYO FEDERAL
ANEXO IV- ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRORESPO FEDERAL INSUMOS CONSEG FEDERAL INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1| Vacunacién 0.00 2,586,200.00 2,586,200.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,586,200.00
Universal
Salud para la
2 Infancia y la 0.00 601,000.00 601,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 601,000.00
Adolescencia
Cancer en la
3 Infancia y la 0.00 518,625.00 518,625.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 518,625.00
Adolescencia
TOTALES 0.00 3,705,825.00 3,705,825.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,705,825.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
No ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ESPECIFICO FPGC APOYO FEDERAL
ANEXO IV- ANEXO IV APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRORESPO FEDERAL INSUMOS CONSEG FEDERAL INSUMOS X
DIAGNOSTICO
TOTALES 22,241,204.13 26,106,106.96 48,347,401.09 0.00 0.00 0.00 0.00 86,593,423.92 10,766,220.00 97,359,643.92 145,707,045.01

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 RECURSOS PRESUPUESTARIOS SMS XXI INSUMOS
TOTAL
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
2 | Salud Materna y Perinatal 0.00 0.00 0.00

NOTA: La 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 | Promocion de la Salud y Determinantes Sociales
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2 | Entornos y Comunidades Saludables
Febrero 841,250.00
Subtotal de ministraciones 841,250.00
P018/CS010 841,250.00
Subtotal de programas institucionales 841,250.00
3 [ Alimentacién y Actividad Fisica
Febrero 7,000,000.00
Subtotal de ministraciones 7,000,000.00
u008/0B010 7,000,000.00
Subtotal de programas institucionales 7,000,000.00
Total 7,841,250.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Salud Mental
Febrero 2,300,000.00
Subtotal de ministraciones 2,300,000.00
P018/SSM20 2,300,000.00
Subtotal de programas institucionales 2,300,000.00
Total 2,300,000.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Seguridad Vial
Febrero 1,720,000.00
Subtotal de ministraciones 1,720,000.00
P018/AC020 1,720,000.00
Subtotal de programas institucionales 1,720,000.00
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2 | Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables

Febrero 150,000.00
Subtotal de ministraciones 150,000.00
P018/AC040 150,000.00
Subtotal de programas institucionales 150,000.00
Total 1,870,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica

Febrero 1,423,050.00
Subtotal de ministraciones 1,423,050.00
UO09/EE200 1,423,050.00
Subtotal de programas institucionales 1,423,050.00

2 | SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
Febrero 1,718,159.00
Subtotal de ministraciones 1,718,159.00
UO09/EE210 1,718,159.00
Subtotal de programas institucionales 1,718,159.00
Total 3,141,209.00

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 443,000.00
Subtotal de ministraciones 443,000.00
P016/VH020 443,000.00
Subtotal de programas institucionales 443,000.00
Total 443,000.00

L0O0 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Prevencion y Control del Cancer de la Mujer
Febrero 6,305,583.97
Subtotal de ministraciones 6,305,583.97
P020/CC010 6,305,583.97
Subtotal de programas institucionales 6,305,583.97
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2 | Salud Materna y Perinatal

Febrero 7,006,672.93
Subtotal de ministraciones 7,006,672.93
P020/AP010 7,006,672.93
Subtotal de programas institucionales 7,006,672.93
3 [ Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
Febrero 1,662,786.48
Subtotal de ministraciones 1,662,786.48
P020/SR010 1,662,786.48
Subtotal de programas institucionales 1,662,786.48
4 | Planificacién Familiar y Anticoncepcion
Febrero 1,346,796.00
Subtotal de ministraciones 1,346,796.00
P020/SR020 1,346,796.00
Subtotal de programas institucionales 1,346,796.00
5 [ Prevencion y Atencion de la Violencia Familiar y de Género
Febrero 2,105,256.00
Subtotal de ministraciones 2,105,256.00
P020/MJ030 2,105,256.00
Subtotal de programas institucionales 2,105,256.00
6 |Igualdad de Género en Salud
Febrero 629,039.00
Subtotal de ministraciones 629,039.00
P020/MJ040 629,039.00
Subtotal de programas institucionales 629,039.00

Total

19,056,134.38

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Prevencién y Control de la Rabia Humana
Febrero 384,018.00
Subtotal de ministraciones 384,018.00
UO09/EEQ70 384,018.00
Subtotal de programas institucionales 384,018.00
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2 | Prevencion y Control de la Brucelosis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

3 | Prevencién y Control de la Rickettsiosis

Febrero 348,335.00
Subtotal de ministraciones 348,335.00
UO09/EEQ70 348,335.00
Subtotal de programas institucionales 348,335.00

4 | Prevencion y Control de Dengue y Otros Vectores

Febrero 3,5651,675.98

Subtotal de ministraciones 3,551,675.98
UO09/EE020 3,551,675.98
Subtotal de programas institucionales 3,551,675.98

5 | Prevencion y Control del Paludismo

Febrero 511,491.00
Subtotal de ministraciones 511,491.00
UO09/EE020 511,491.00
Subtotal de programas institucionales 511,491.00

6 | Eliminacion de la Oncocercosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

7 | Prevencion y Control de la Enfermedad de Chagas

Febrero 112,367.00
Subtotal de ministraciones 112,367.00
UO09/EE020 112,367.00
Subtotal de programas institucionales 112,367.00

8 [ Prevencion y Control de las Leishmaniasis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

9 [ Prevencion y Control de la Intoxicacién por Picadura de Alacran

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00
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10 | Prevencion y Control de la Diabetes

Febrero 1,310,156.31
Subtotal de ministraciones 1,310,156.31
u008/0B010 1,310,156.31
Subtotal de programas institucionales 1,310,156.31
11 | Prevencion y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular
Febrero 3,026,698.00
Subtotal de ministraciones 3,026,698.00
u008/0B010 3,026,698.00
Subtotal de programas institucionales 3,026,698.00
12 | Atencidén del Envejecimiento
Febrero 290,831.92
Subtotal de ministraciones 290,831.92
u008/0B010 290,831.92
Subtotal de programas institucionales 290,831.92
13 | Prevencion, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal
Febrero 92,371.50
Subtotal de ministraciones 92,371.50
UO09/EE060 92,371.50
Subtotal de programas institucionales 92,371.50
14 | Prevencion y Control de la Tuberculosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
15 | Eliminacién de la Lepra
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
16 | Atencién de Urgencias Epidemiolégicas y Desastres
Febrero 223,315.46
Subtotal de ministraciones 223,315.46
UOO9/EEO10 223,315.46
Subtotal de programas institucionales 223,315.46
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17 | Prevencién de Enfermedades Diarreicas Agudas y Coélera

Febrero 128,722.54
Subtotal de ministraciones 128,722.54
UOO09/EE010 128,722.54
Subtotal de programas institucionales 128,722.54

18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza

Febrero 10,000.00
Subtotal de ministraciones 10,000.00
UO09/EE050 10,000.00
Subtotal de programas institucionales 10,000.00
Total 9,989,982.71

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Vacunacion Universal
Febrero 2,586,200.00
Subtotal de ministraciones 2,586,200.00
E036/VA010 2,586,200.00
Subtotal de programas institucionales 2,586,200.00

2 | Salud para la Infancia y la Adolescencia

Febrero 601,000.00
Subtotal de ministraciones 601,000.00
P018/IA030 601,000.00
Subtotal de programas institucionales 601,000.00

3 [ Cancer en la Infancia y la Adolescencia

Febrero 518,625.00
Subtotal de ministraciones 518,625.00
P018/CC030 402,260.00
P018/PP060 116,365.00
Subtotal de programas institucionales 518,625.00
Total | 3,705,825.00

Gran total | 48,347,401.09

NOTA: La descripcion detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se
indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo
12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio) del Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de
Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.
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ANEXO 4
Programas-Indicadores-Metas de “LOS PROGRAMAS" en materia de Salud Publica.

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FE'VI:)EELI:\L INDICADOR META ESTATAL
Desarrollo de actividades de promocién
” . . " de la salud con la participacién conjunta
1 Promocion de la Salud y Determinantes 131 Proceso Namero de eventos de promocion | . o icq 160 | de los Servicios Estatales de Salud y la 5
Sociales de la salud realizados - A
poblacion a la que van dirigidas las
actividades
” . Numero de Ferias de la salud Ferias de promocion de la salud
Promocion de la Salud y Determinantes N o . N -
1 Sociales 132 Proceso interculturales (indigenas y No aplica 120 | realizadas que cumplen los criterios de 4
migrantes) realizadas interculturalidad (indigenas y migrantes)
Promocion de la Salud y Determinantes Numero de escuelas validadas ) Escuelas que cumplieron os criterios de
1 N 1.5.1 Resultado No aplica 4,600 | validacion para ser "escuelas promotoras 101
Sociales como promotoras de la salud "
de la salud
Promocién de la Salud y Determinantes Namero de Cursos y <.ever.||'os de . Capacitaciones al personal de promocién
1 N 211 Resultado capacitacion y actualizacion No aplica 64 2
Sociales - de la salud
realizados
. - Talleres comunitarios para desarrollar
Promocién de la Salud y Determinantes Namero de talleres comunitarios competencias y habilidades para la vida
1 A Y 221 Resultado para la promocion de la salud No aplica 550,000 P Y para 4,948
Sociales . e ) sobre promocion de la salud, dirigidos a
dirigidos a la poblacién realizados L
la poblacion
o . Numero de materiales de Numero de materiales de Porcentaje de materiales de
Promocién de la Salud y Determinantes N N L . .
1 Sociales 411 Resultado comunicacion educativa comunicacion educativa 100 | comunicacién educativa para el cuidado 100
realizados programados de la salud individual y colectiva.
Numero de acciones de Realizar acciones de acompafiamiento,
1 Promoclon de la Salud y Determinantes 513 Proceso superws.l'on, monitoreo o No aplica 500 momtor.elo, asesoria en servicio y” %
Sociales evaluacion del Programa, evaluacion del Programa Promocion de la
realizadas Salud y Determinantes Sociales
Investigacion operativa que permita el
4 Promocmn de la Salud y Determinantes 515 Resultado .Nume‘ro dg' proyedqs de ‘ No aplica 32 segumlento, e.v‘aluamon y 1
Sociales investigacion operativa realizados retroalimentacion de procesos del
programa
. Proporcion de consultas otorgadas en las
Numero de consultas otorgadas . "
" . e Numero de consultas otorgadas SESA en las que la poblacion usuaria
Promocion de la Salud y Determinantes en los Servicios Estatales de ) N ¥ .
1 5 6.1.2 Resultado . a la poblacion usuaria en los 64 | presenta la Cartilla Nacional de Salud 88
Sociales Salud en los que la poblacion - i
. Servicios Estatales de Salud (CNS) con relacion al total de consultas
usuaria presenta la CNS
otorgadas.
Acuerdos de coordinacion e integracion
Promocion de la Salud y Determinantes Numero de acuerdos de . generados del Grupo Estatal
1 N 711 Proceso L, No aplica 32 . " 1
Sociales promocion de la salud generados Intersectorial de Promocion de la Salud y
Determinantes Sociales
Total de Agentes de Salud
Numero de Agentes de Salud esperados de acuerdo al nimero Agentes de Salud capacitados en temas
2 Entornos y Comunidades Saludables 111 Proceso capacitados en temas de salud de poblacion de la comunidad a 100 dg salud pablica P! 100
publica certificarse como promotora de la P :
salud
Total de Procuradoras (es) de
Numero de Procuradoras (es) de Salud esperados de acuerdo al Procuradoras (es) de Salud capacitados
2 Entornos y Comunidades Saludables 112 Proceso Salud capacitados en temas de numero de poblacion de la 100 e P 100
I . en temas de salud publica.
salud publica comunidad a certificarse como
favorable a la salud
. Numero de personal de salud
Numero de personal de salud S "
capacitado, responsable de la responsable de la coordinacion y Personal de salud capacitado,
2 Entornos y Comunidades Saludables 1.3.1 Proceso P : resp operacion del Programa, 100 | responsable de la coordinacion y 100

coordinacion y operacion del
Programa

programado a recibir
capacitacion

operacion del Programa.
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Reuniones del comité estatal de

Reuniones del comité estatal de

Reuniones de planeacion y ejecucion de

Entornos y Comunidades Saludables 2.31 Proceso comunidades saludables comunidades saludables 100 | acciones del comité estatal de 100
realizadas programadas comunidades saludables.
Comunidades de 500 a 2500 E:ﬂ::'gzde;d;ioa%:::oo Comunidades de 500 a 2500 habitantes
Entornos y Comunidades Saludables 241 Resultado habitantes certificadas como e progl 100 | certificadas como Promotoras de la 100
certificarse como Promotoras de
Promotoras de la Salud Salud.
la Salud
Generar espacios favorables a la salud,
que trasciendan el aspecto y
. caracteristicas fisicas, con el fin de
Ntmero de entornos certificados Namero de entornos reservar, cuidar y proteger la salud de
Entornos y Comunidades Saludables 251 Proceso programados a certificar como 100 p S y,? 9 . 100
como favorables a la salud los individuos, familias y comunidades,
favorables a la salud . :
por medio del desarrollo de competencias
para el cuidado de la salud y la mejora
del ambiente y del entorno.
Numero total de municipios que
Numero de municipios con se encuentran a la mitad del Municipios que han capacitado a su
Entornos y Comunidades Saludables 3.1.3 Proceso personal del ayuntamiento periodo de administracion 5 | personal en temas de Promocion de la 100
capacitado en el afio municipal en el afio Salud y de Salud Publica.
Numero de ferias integrales de Numero de ferias integrales de - ”
L L. Ferias integrales de promocion de la
promocién de la salud en promocién de la salud en salud en espacios publicos que
Entornos y Comunidades Saludables 3.5.1 Proceso espacios publicos que coadyuven | espacios publicos que coadyuven 100 P P L q . 100
" . " . coadyuven a la prevencion social de la
ala prevencion social de la a la prevencion social de la N .
. : X . : violencia.
violencia realizadas violencia programadas
Reuniones con presidentes municipales
de la Red Estatal de Municipios por la
Numero de reuniones de la Red Numero de reuniones de la Red Salud, se consideran las reuniones de
Entornos y Comunidades Saludables 3.8.1 Proceso Estatal de Municipios por la Salud | Estatal de Municipios por la 100 | instalacion de la Red y/o para la 100
realizadas Salud programadas elaboracion del programa anual de
trabajo; de seguimiento y de evaluacion
de actividades.
. B Numero total de municipios que Municipios que cumplieron con los
Nimero de municipios concluyen el periodo de requisitos de municipio activo y han
Entornos y Comunidades Saludables 3.9.1 Resultado certificados como promotores de N .y ”p - 10 q . o P Y 10
- administracion municipal en el realizado el 80% de avance del Programa
la salud en el afio o . i
afio Municipal de Promocion de la Salud.
. T Numero total de jurisdicciones Jurisdicciones sanitarias supervisadas
Namero de jurisdicciones sanitarias programadas a ara evaluar la operacion y avances del
Entornos y Comunidades Saludables 421 Proceso sanitarias supervisadas por el . prog 100 p: P! y N 100
o supervisar por el programa en el programa Entornos y Comunidades
programa en el afio =
afio Saludables.
Mide el porcentaje de eventos educativos
. . . . realizados hacia la poblacién para
. - - . N t 1t N t 1t . " .
Alimentacion y Actividad Fisica 111 Proceso urT}ero de eventos educativos umero de eventos educativos 100 | informary promover estilos de vida 100
realizados programados " "
saludables en el tema de alimentacién
correcta y consumo de agua
Mide el porcentaje de eventos educativos
Alimentacion y Actividad Fisica 214 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 .reallzados hacia la poblacién para 100
realizados. programados informar y promover sobre estilos de vida
saludables en el tema de actividad fisica
Mide la implementacién de campanas
educativas de los servicios estatales de
. " - . . = . Nu fi | f tar | i6
Alimentacién y Actividad Fisica 3.1.1 Proceso Numero de campaiias realizadas imero de campafias 100 S? ud para fomentar la adopcién d? una 100
programadas dieta correcta, consumo de agua simple
potable, realizacién de actividad fisica y
fomento de la lactancia materna.
Mide el porcentaje de eventos educativos
realizados hacia la poblacién para
Alimentacién y Actividad Fisica 421 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 informar y promover sobre est|I0§ de vida 100
realizados programados saludables en el tema de lactancia
materna exclusiva como factor protector y
la alimentacion complementaria correcta.
Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos Porcentaje de eventos educativos para la
Alimentacioén y Actividad Fisica 5.1.1 Proceso 100 | difusion de la cultura alimentaria 100

realizados

programados

tradicional.
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El indicador esta orientado a la
3 Alimentacioén y Actividad Fisica 6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 100 capacllaclcﬁ y actualizacion (.1e| personal 100
de promocién de la salud a nivel estatal,
jurisdiccional y operativo.
El indicador esta orientado para realizar
Numero de supervisiones Numero de supervisiones visitas de monitoreo y supervision, de las
3 Alimentacién y Actividad Fisica 711 Proceso . P P 100 | diferentes actividades derivadas del 100
realizadas programadas ) " .
Programa de Alimentacion y Actividad
Fisica.
Numero de personas con habitos Porcentaje de la poblacion que tiene
3 Alimentacién y Actividad Fisica 7.21 Resultado correctos de alimentacion y Total de poblacién encuestada 10 | correctos habitos alimentarios y de 10
actividad fisica actividad fisica
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEN[I)EELI:\L INDICADOR META ESTATAL
Este indicador mide la implementacion
Nu d das d d Total d das d
1 Salud Mental 443 Proceso C;gem © prendas de ropa de e:i:ten?e’:en as de ropa 75 | del Programa Invierno sin Frio al interior 75
de los hospitales psiquiatricos.
Este indicador mide junto con el
Numero de usuarios que asisten indicador, 4.5.2,453y4.54la
1 Salud Mental 451 Proceso voluntariamente a los talleres de Total de usuarios hospitalizados 50 | implementacion del Programa de 50
rehabilitacién Psicosocial Rehabilitacion Psicosocial al interior de
los hospitales psiquiatricos.
Numero de usuarios que reciben Este indicador mide junto con el indicador
4 Salud Mental 452 Proceso apoy.o' economl.co por cada Total de usuarios que asisten al 100 451,453y4541a .|mp.l.emen.tamon.de| 100
ocasion que asisten a los talleres | taller Programa de Rehabilitacion Psicosocial
de Rehabilitacion Psicosocial al interior de los hospitales psiquiatricos.
. . . Este indicador mide junto con el indicador
Numero de usuarios que asisten 4.5.1,4.5.2, 4.5.4, la implementacion del
1 Salud Mental 453 Proceso voluntariamente a salidas Total de usuarios hospitalizados 50 | U p. X . . 50
- Programa de Rehabilitacion Psicosocial
terapéuticas . . . P
al interior de los hospitales psiquiatricos.
Este indicador mide junto con el Indicador
4.5.1,4.5.2,4.5.3, laimpl tacio |
1 Salud Mental 454 Proceso Banco de Reforzadores No aplica 1 5.1.4.5.2. 453, 1a \.mp.?men.aclon .de 1
Programa de Rehabilitacion Psicosocial
al interior de los hospitales psiquiatricos.
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FENIIJEEIC\L INDICADOR META ESTATAL
. N Numero de Observatorios Estatales de
Numero de Observatorios N
8 Lesiones que proporcionan
Estatales de Lesiones que . A
: : 3 . semestralmente informacion al
1 Seguridad Vial 1.4.1 Proceso proporcionan semestralmente No aplica 26 . . . 1
: - ¥ Observatorio Nacional entre el nimero de
informacion al Observatorio : ’
: Observatorios Estatales de Lesiones
Nacional .
instalados
. Levantamiento y andlisis de informacion
Numero de reportes del :
levantamiento y analisis de sobre Factores de Riesgo en al menos
1 Seguridad Vial 1.5.1 Resultado . i Y No aplica 25 | uno de los cinco municipios con el mayor 2
informacion sobre Factores de . N
. numero de defunciones causadas por
Riesgo. N -
accidentes de transito preferentemente.
Numero de municipios prioritarios Namero de municipios prioritarios con
4 Seguridad Vial 221 Proceso con propuesta de adecuacion No aplica 57 | Propuesta de adecuacion integral del 1

integral del marco legal en
materia de seguridad vial

marco legal en materia de seguridad vial
entre el total de municipios prioritarios
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Total de poblacion del grupo de
edad de 10 a 49 afios que ha

Total de poblacioén del grupo de edad de

1 Seguridad Vial 3.21 Proceso recibido platicas de No aplica 980,000 | 10 a 49 afios que ha recibido platicas de 100
sensibilizacién sobre sensibilizacion sobre seguridad vial
seguridad vial
Numero de entidades federativas Del tgtal de' entidades fgderatlvas, se
ue difunden la Campana Evita considerara el porcentaje de ellos que
1 Seguridad Vial 3.22 Proceso a . _p Total de entidades federativas 32 | difundan la Campafia Evita 1
Comportamientos Riesgosos b n .
) Comportamientos Riesgosos a través de
durante temporadas vacacionales . N S
medios masivos de comunicacion.
Numero de municipios prioritarios Numero de municipios prioritarios que
1 Seguridad Vial 5.1.1 Proceso que aplican controles de Total de municipios prioritarios 88 | aplican controles de alcoholimetria entre 3
alcoholimetria el total de municipios prioritarios
Numero de entidades federativas Namero de entidades federativas que
. . que cuentan con Centro " cuentan con Centro Regulador de
1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso Regulador de Urgencias Médicas No aplica 21 Urgencias Médicas en operacion entre el !
en operacion total de entidades federativas
Se consideraran en el numerador a los
Consejos Estatales para la Prevencion de
Accidentes que incorporen a sus
Numero de Consejos Estatales programas de trabajo acciones dirigidas a
Prevencion de Accidentes en Grupos para la Prevencion de Accidentes | ¢, ¢ Consejos Estatales para 1a prevencion de accidentes en grupos
2 421 Proceso que incorporan actividades . N 59 | vulnerables. La realizacion de dichas 1
Vulnerables o e la Prevencion de Accidentes . o an .
dirigidas a la prevencion de acciones se haran vélidas a través de las
accidentes en grupos vulnerables actas de acuerdos de los COEPRA y los
informes trimestrales de actividades que
entregan periédicamente al
STCONAPRA
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FENI:)EELAAL INDICADOR META ESTATAL
Ntmero de Sistemas Prioritarios
cuyos indicadores finales de Numero de Sistemas Prioritarios
Sistema Nacional de Vigilancia CAMEX aumentaron en 0.3 Porcentaje de sistemas con mejoria en
1 . L 2141 Resultado o programados por cada Entidad 100 o - 100
Epidemiologica puntos con respecto del afio su indice de desempefio
. para mejorar
anterior en cada una de las
entidades federativas
Numero de Reportes de
Sistema Nacional de Vigilancia Informacion Epidemiologica Numero programado de Porcentaje de Reportes de Informacién
1 . L 21.2 Resultado . . y . 100 N S y . 100
Epidemioldgica Semanal (Boletines) publicados Boletines Semanales por publicar epidemioldgica (Boletines) publicados
en la pagina de la Entidad
Numero de U.V.E. H. avaladas Numero de U.V.E.H. avaladas Porcentaje de Unidades de Vigilancia
Sistema Nacional de Vigilancia por los CEVE, fortalecidas con por los CEVE, que la Entidad Epidemiolégica Hospitalaria reforzadas
1 o 213 Estructura P . 100 " X 100
Epidemiolégica personal capturista, médico y programo para fortalecer con con contratacion de personal capturista,
paramédico contratacion de personal. médico y paramédico
Porcentaje de panoramas de Diabetes,
Sistema Nacional de Vigilancia Numero de Panoramas Numero de Panoramas de Morbilidad Materna Severa y otras
1 . PR 221 Resultado . 100 " 100
Epidemiologica publicados planeados (4) enfermedades No Transmisibles,
publicados
Numero de sistemas de
Sistema Nacional de Vigilancia Numero de sistemas de vigilancia | Vigilancia Epidemiolégica que la Porcentaje de sistemas de vigilancia
1 . L 4.1.1 Proceso . . . " . 100 . AP . 100
Epidemiolégica epidemioldgica supervisados Entidad programoé para epidemiolégica supervisados
supervision
Sistema Nacional de Vigilancia Numero de eventos de Namero de eventos.de Porcentaje de eventos de capacitacion
1 . R 5.1.1 Proceso o . " capacitacion operativa que la 100 " N 100
Epidemioldgica capacitacion operativa realizados N . " para personal operativo en la Entidad
Entidad programé realizar
1 Sl§temal N'aglonal de Vigilancia 6.1.1 Estructura Numero de UIE$ equipadas y con Numgro de UIES que operan en 100 Porcentaje de UIES creadas, fortalecidas 100
Epidemioldgica personal operativo la Entidad y operando.
SINAVE (Componente de Vigilancia por Numero.dg diagnosticos con ) Numero de diagndsticos ) Numve.ro dg d.langOS(ICOS del marco
2 411 Proceso reconocimiento a la competencia programados a la competencia 100 | analitico basico con reconocimiento a la 3

Laboratorio)

técnica por el INDRE

técnica por el INDRE

competencia técnica por el INDRE
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SINAVE (Componente de Vigilancia por indice de Desempefio alcanzado indice de Desempefio Indice de deserﬂpeno' d‘e los diagndsticos
2 ) 4.21 Proceso 99 | del marco analitico basico declarados por 94
Laboratorio) por el LESP programado por el LESP ol LESP
- . Numero de Diagnosticos del Numero de Diagnosticos del . " .
2 SINAVE (Qomponente de Vigilancia por 5.1.1 Resultado Marco Analitico Basico realizados | Marco Analitico Basico de la 100 Num'ero de’D.lagnost.lcos del Marco 26
Laboratorio) Analitico Basico realizados por el LESP
por el LESP RNLSP
- : Numero de muestras procesadas . . -
5 SINAVE (_Componente de Vigilancia por 512 Proceso del Marco Analitico Basico en el Numero de mu§§(ras ’ac_eptadas 99 P_orcenj\ta_;e de cobertura del servicio 100
Laboratorio) LESP del Marco Analitico Basico diagnostico del Marco Analitico Basico
Porcentaje del cumplimiento de
SINAVE (Componente de Vigilancia por Numero de eventos de Numero de eventos de capacitacion para fortalecer la cultura de
2 N 6.1.1 Proceso - . - 100 " . N . 1
Laboratorio) capacitacion realizados capacitacion programados calidad y bioseguridad en Laboratorio
Estatal de Salud Publica
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEN[I)EELI:\L INDICADOR META ESTATAL
P Mide el nimero de condones distribuidos
Condones distribuidos a personas en el afio por persona con VIH e ITS que
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 224 Proceso con VIH e ITS en Servicios No aplica 112 por perso need 112
L acuden a los servicios especializados
Especializados. y .
(Saih y Capasits).
Es la proporcién de personas no tratadas
Personas seropositivas no anteriormente con un recuento de
P Personas seropositivas no linfocitos CD4 menor a 200 células/ul,
tratadas anteriormente cuyo tratadas anteriormente que con respecto a la meta de personas no
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 414 Resultado primer recuento de linfocitos CD4 ¢ ! g 100 pecto a perse 100
. tuvieron el primer recuento de tratadas anteriormente, que tuvieron un
fue menor a 200 células/pl N " = N
linfocitos CD4 en el afio en la SS. primer recuento de CD4 durante el
enlaSS. N P ”
periodo de notificacion en la Secretaria
de Salud (SS).
Mide el impacto la proporcién de
personas con VIH en tratamiento
Numero de personas con VIH en antirretroviral con carga viral suprimida
n pers N (<1000 copias/ml). Una alta proporcién
tratamiento antirretroviral con . . o
carga viral suprimida en 105 Numero de personas con VIH en de personas con carga viral suprimida
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 421 Resultado e tratamiento antirretroviral en la 90 | implica una baja tasa de transmision. El 90
ultimos 12 meses (<1,000 . .
. . Secretaria de Salud. denominado basado en el programa
copias/ml) en la Secretaria " . AR
permite medir la supresion viral de todas
de Salud. .
las personas en tratamiento,
independiente de cuando empezaron
tratamiento.
Es el porcentaje de personas referidas a
Personas en TAR que refirieron a Personas con TB y VIH en la tratamiento para la TB activa en personas
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 431 Proceso tratamiento para la TB activa en N Y 100 | en TAR en la Secretaria de Salud, con 100
. Secretaria de Salud.
la Secretaria de Salud. respecto a las personas con TB y VIH
registradas en la Secretaria de Salud.
Intenta promover la atencion de las ITS
en la Secretaria de Salud (SS), a través
de aumentar el nimero de consultas de
ITS de primera vez (tomando como
referencia el nivel nacional); por lo que se
consideran las consultas de ITS de
Tasa de consultas de ITS de Meta estimada de consultas de primera vez dividas entre la poblacién de
primera vez por cada 100 mil ITS de primera vez por cada 100 15 a 49 afios de la Secretaria de Salud
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 511 Proceso personas de 15 a 49 afios en la mil personas de 15 a 49 afios en 100 multiplicado por 100 mil. Esta tasa de 100
Secretaria de Salud. la Secretaria de Salud (tasa). consultas de 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
poblacion, obteniendo asi, un porcentaje
de cumplimiento del indicador, respecto
de la meta establecida.
Porcentaje de cambio entre el Meta de porcentaje de cambio Mide el porcentaje de cumplimiento del
afio base y el afio de registro de entre el afio base y el afio de cambio entre el afio base (2013) y el afio
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 6.2.1 Resultado casos nuevos confirmados de registro de casos nuevos 100 | de registro de casos nuevos confirmados 100
VIH y sida por transmision confirmados de VIH y sida por de VIH y sida por transmision vertical,
vertical. transmision vertical. con respecto a la meta de cambio anual.
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L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD

DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

META

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR META ESTATAL
Proporcion de informes estatales de
" . Total de Informes de campafia Total de Informes programados campana d?,la semana de
Prevencion y Control del Cancer de la . N , sensibilizacion en cancer de cuello de
1 " 111 Proceso enviados al CNEGSR en el por la entidad Federativa en el 100 | \ " A . 100
Mujer N " . utero" y del "mes del cancer de la mujer
periodo de evaluacion X 100 periodo a evaluar o
recibidos respecto a lo programado para
el afio
Total de mujeres de 40 a 69 afios | Total de mujeres de 40 a 69 afios
Prevencion y Control del Cancer de la alas que se les realizd programadas para mastografia Mujeres programadas para tamizaje en el
1 N 4.21 Proceso ) P o : 29 31
Mujer mastografia de tamizaje en el de tamizaje en el periodo de grupo blanco.
periodo de evaluacion x 100 evaluacion
Total de mujeres de 25 a 64 afios
alas que se les realizé tamizaje Mui de 25 a 64 af "
Prevencion y Control del Cancer de la (citclogia o Prueba de VPH) en el | Total de mujeres de 25 a 64 afios cokget;er:iz:'e :r cittjgow'saq(l:!z Cl:ien:earg vez
1 8 Y 431 Proceso periodo de evaluacion x 100 programadas para tamizaje en el 59 mizaje b 9 o 55
Mujer Citologia de 1a. V a vid eriodo de evaluacion en la vida o primera vez después de 3
( ,' ologia de Ta. ?Z enlavidao P afios) o prueba de VPH.
primera vez después de
tres afios)
Total de Pruebas de VPH Total de Pruebas de VPH
Prevencion y Control del Cancer de la reallz.ad.as para el tgmlza]e ode rembld.as.por el Iaborgtqno para Pruebas de VPH adecuadas para su
1 8 4.4.1 Proceso seguimiento de pacientes el tamizaje o de seguimiento de 97 97
Mujer o . o proceso
tratadas en clinicas de pacientes tratadas en clinicas de
colposcopia x 100 colposcopia
Total de mujeres mayores de 18
Prevencion y Control del Cancer de la afios viviendo con VIH atendidas Total de mujeres mayores de 18 Mujeres viviendo con VIH que cuentan
1 Mujer y 5.2.1 Proceso en CAPASITS o SAl que cuentan | afos viviendo con VIH atendidas 75 | con deteccion de cancer de cuello de 75
) con deteccion de cuello de utero en CAPASITS o SAI utero en el periodo de evaluacion
en el afio de evaluacion x 100
" . Numero de mastégrafos . Mide la proporcién de incremento en el
Prevencion y Control del Cancer de la e N - Total de mastégrafos registrados " i .
1 " 6.1.1 Estructura verificados por fisicos médicos en 80 | indice de evaluacion de equipos para 80
Mujer " en el programa ” . P ’
el afio deteccion y diagndstico por mastografia
Promedio estatal de los indices Promedio estatal de los indices
) . de satisfaccion de requerimientos | de satisfaccion de requerimientos Mide el incremento en el indice de
Prevencion y Control del Cancer de la o - o . " . o
1 Muier 6.4.1 Estructura minimos de clinicas de minimos de clinicas de 9 | evaluacion de infraestructura (clinicas de 10
d colposcopia y laboratorios de colposcopia y laboratorios de colposcopia y laboratorios de citologia)
citologia al cierre 2017 citologia en 2016
Mide la proporcion de citotecndlogos
Prevencion y Control del Cancer de la Total de citotecnélogos evaluados | Numero de citotecnologos que evaluados en el examen de certificacion
1 8 6.5.1 Estructura X . § B . 80 . ¥ o 80
Mujer al cierre de 2017 x 100 interpretan citologias de tamizaje del Consejo Mexicano de Técnicos en
Patologia A.C.
Total de técnicos radidlogos que
Prevencion y Control del Cancer de la al clerre 2017 han sido . Total de técnicos radiélogos que Mide la proporeion Qe técnicos radislogos
1 " 6.5.2 Proceso capacitados en control de calidad " 80 | que han sido capacitados en control de 80
Mujer ! toman mastografias ¥ -
de mastografia (acumulado 2013- calidad de mastografia
2017) x 100
Total de mujeres con resultado . Mide la proporcion de mujeres con
” . - Total de mujeres con resultado !
Prevencién y Control del Cancer de la BIRADS 4 y 5 en la mastografia N resultado anormal en la mastografia que
1 . 7.21 Resultado . BIRADS 4 y 5 en la mastografia 95 Lo 95
Mujer de tamizaje que cuentan con de tamizaie fueron evaluadas con biopsia del total de
biopsia x 100 d mujeres con resultado de BIRADS 4 0 5
Total de mujeres con resultado Mide la proporcién de mujeres de 25 a 64
Prevencion y Control del Cancer de la citolégico igual o mayor a LEIAG Total de mujeres con resultado afios con resultado citolégico igual o
1 N 722 Resultado e s RPN 95 " 95
Mujer que recibieron atencion citologico igual o mayor a LEIAG mayor a LEIAG con evaluacion
colposcopica x 100 colposcopica
Numero de consultas prenatales Total de consultas de primera Prvoporclon de consultas prenatales .de
de primera vez otorgadas en el vez otorgadas sin importar primera vez otorgadas durante el primer
2 Salud Materna y Perinatal 1141 Proceso ! . N N N 50 | trimestre gestacional, del total de 50
primer trimestre gestacional, en la | trimestre gestacional, en la :
N B consultas de primera vez para el control
Secretaria de Salud Secretaria de Salud. y
prenatal en la Secretaria de Salud.
Numero de mujeres que tuvieron " .
un evento obstétrico y recibieron Total de mujeres que tuvieron un Proporcién de mujeres post evento
2 Salud Materna y Perinatal 11.2 Proceso Y ) a 100 | obstétrico que reciben consultas de 100

por lo menos una consulta de
control del puerperio

evento obstétrico

control del puerperio
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Numero de enlaces
interculturales (intérpretes)

Total de enlaces interculturales

Proporcion de enlaces interculturales
(intérpretes) capacitados del total de

Salud Materna y Perinatal 1.3.1 Proceso - - i 100 | intérpretes programados a contratar para 100
capacitados que dan servicio en (intérpretes) contratados. o . i
; " dar servicio en las unidades médicas
unidades resolutivas. R
resolutivas
. Total de recursos humanos "
Ntmero de recursos humanos Proporcién de recursos humanos que
programados a contratar por los -
contratados por Ramo 12, para la L fueron contratados para la atencion de la
. - Servicios Estatales de Salud, por
Salud Materna y Perinatal 1.5.1 Estructura atencion de la salud materna y . 100 | salud materna y neonatal, en la 100
B el Ramo 12, para la atencion de B
neonatal, en la Secretaria de Secretaria de Salud, con respecto a los
la salud materna y neonatal -
Salud. = programados en el afio.
en el afio
. ” . . Porcentaje de recién nacidos de la
Numero de recién nacidos vivos " . . ; "
que se le realizaron la prueba de Total de recién nacidos vivos Secretaria de Salud, que le realizaron la
Salud Materna y Perinatal 17.2 Proceso . o atendidos en la Secretaria de 80 | prueba de tamiz auditivo neonatal, con 80
tamiz auditivo neonatal, en la ia :
" Salud respecto al total de recién nacidos de la
Secretaria de Salud .
Secretaria de Salud.
Total de personal de salud de
Numero de personal de salud de primer nivel de atencion, o
N h " . Proporcion de personal de salud de
primer nivel de atencion, programado por los Servicios . N L.
§ i Ny primer nivel de atencion que fueron
. capacitado en la atencion Estatales de Salud, a capacitar y "
Salud Materna y Perinatal 3.1.2 Proceso : - " 100 | capacitados en la atencion 100
pregestacional, prenatal, parto, en la atencién pregestacional, N .
. . N pregestacional, prenatal, parto, puerperio
puerperio y emergencias prenatal, parto, puerperio y : o
e . P y emergencias obstétricas.
obstétricas emergencias obstétricas, en el
afno
Total de parteras tradicionales
. - activas registradas en la Proporcion de las parteras tradicionales,
Numero de parteras tradicionales N " - N
. . , Secretaria de Salud, capacitadas en atencién obstétrica y
Salud Materna y Perinatal 322 Proceso registradas y capacitadas en la - 100 " s 70
) programadas por los Servicios neonatal, registradas en la Secretaria
Secretaria de Salud N
Estatales de Salud, a capacitar de Salud.
en el afio
Total de visitas de supervision al
Numero de visitas de supervision total de las Jurisdicciones Proporcién de supervisiones realizadas
Salud Matera y Perinatal 6.3.1 Proceso reall.za(?as alas JuITISdICCIOneS Sanl?a.rlas programadas por los 100 para revisar las actividades de salud 100
Sanitarias para revisar la salud Servicios Estatales de Salud, materna y neonatal, con respecto a las
materna y neonatal para revisar la salud materna y programadas a realizar en el afio.
neonatal programadas en el afio
Numero de nuevos servicios Numero de nuevos servicios Corresponde al total de servicios
" amigables instalados para la amigables a instalar para la amigables para la atencion de la salud
Salud Sexual y Reproductiva para L L " .
3.1.1 Estructura atencion de la salud sexual y atencion de la salud sexual y 318 | sexual y reproductiva de la poblacion 3
Adolescentes . P X i .
reproductiva de la poblacion reproductiva de la poblacion adolescente, que se planea instalar
adolescente adolescente durante el afio.
Numero de servicios amigables . . . Servicios amigables incorporados
" Y Numero de servicios amigables " .
Salud Sexual y Reproductiva para en proceso de acreditacion (con o al proceso de acreditacion (con
3.21 Estructura o N programados para iniciar proceso 235 - . 4
Adolescentes autoevaluacion y plan de mejora . autoevaluacion y plan de mejora en
de acreditacion.
en curso) curso)
" Numero de acciones comunitarias . - Actividades comunitarias realizadas a
Salud Sexual y Reproductiva para . Acciones comunitarias en salud . N .
3.4.1 Proceso en salud sexual y reproductiva " . 117,655 | través de los servicios amigables, por 2,964
Adolescentes " - sexual y reproductiva realizadas o . y
realizadas en el periodo promotores y brigadistas juveniles
Numero de personas capacitadas | Total de personas asistentes a Porcentaje de personal capacitado y
Salud Sexual y Reproductiva para en temas de salud sexual y los cursos y talleres de sensibilizado, que acredite un
411 Estructura . NN % 90 . . 90
Adolescentes reproductiva con calificacion capacitacion en temas de salud aprovechamiento mayor o igual a 8 u
mayor a 8 u 80% sexual y reproductiva. 80% en la evaluacion del taller o evento
. Numero de personas capacitadas | Total de personas programadas Personal de primer nivel de atencion
Salud Sexual y Reproductiva para P "
Adolescentes 41.2 Estructura en temas de salud sexual y para capacitacion en temas de 4,200 | capacitado en temas de salud sexual y 120
reproductiva salud sexual y reproductiva. reproductiva
. . Mujeres adolescentes con vida sexual
Mujeres adolescentes usuarias : 3 .
Salud Sexual y Reproductiva para activas de métodos Mujeres adolescentes usuarias activa, que son usuarias activas de
4.4.1 Resultado . . . y N 506,899 | métodos anticonceptivos, y pertenecen a 4,507
Adolescentes anticonceptivos en la Secretaria de un método anticonceptivo = -
la poblacién responsabilidad de la
de Salud .
Secretaria de Salud
No. de usuarias nuevas de la
SSA: Numero de mujeres que Corresponde al nimero de nuevas
adoptan un método aceptantes de métodos anticonceptivos
Planificacion Familiar y Anticoncepcion 111 Resultado anticonceptivo por primera vez en | No aplica 841,934 | durante el afio, registradas en consulta 12,876

la institucion durante el afio
(incluye usuarias de condén
masculino y femenino)

externa (no incluye oclusiones tuberias
bilaterales ni vasectomias)
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Numero de personas capacitadas

Se refiere al porcentaje de personal

Planificacion Familiar y Anticoncepcion 2.3.1 Proceso durante el afio en temas de No aplica 6,470 | capacitado respecto al nimero de 130
Planificacion Familiar. personas a capacitar en el afio (meta)
Corresponde al nimero de hospitales
que atienden el mayor namero de
Numero de hospitales a visitar y eventos obstétricos en la Secretaria de
Planificacion Familiar y Anticoncepcion 6.1.1 Proceso asgsorar en.r:naterla de No aplica 120 Salud q,“e recibieron supemslon M 2
anticoncepcion post evento asesoria por parte del nivel estatal para
obstétrico durante el afio mejorar la cobertura y la calidad de los
servicios de anticoncepcion post evento
obstétrico.
Numero de mujeres con Namero de herramientas de deteccion de
Prevencion y Atencion de la Violencia marcadores de riesgo a quienes Numero estimado de mujeres la violencia aplicadas a mujeres de 15
- ) 111 Proceso it ¥ . 25 - . . 25
Familiar y de Género se les aplico la herramienta de con marcadores de riesgo afos y mas unidas respecto de las
deteccion de violencia herramientas de deteccion programadas.
Numero de herramientas de deteccion de
Prevencion y Atencion de la Violencia Numerg de herrarnlentgs de Numero de herramientas de 1a violencia fal’?'l.lhal' y de género que
o N 1.1.2 Proceso deteccion de la violencia que o N 30 | resultaron positivas respecto de las 30
Familiar y de Género . deteccion aplicadas o
resultaron positivas. programadas para su aplicacion en
mujeres de 15 afios y mas unidas.
Numero de personal médico Numero de personal médico operativo
Prevencion y Atencion de la Violencia operativo capacitado y Numero de personal médico capacitado y sensibilizado en la
o ) 1.21 Proceso - A . 100 s 100
Familiar y de Género sensibilizado en la aplicacion de operativo aplicacion de la NOM 046 respecto del
la NOM 046. personal médico operativo programado
. . - Numer mujers 15 afi . . . .
Numero de mujeres de 15 afios y umero de ujeres de Safios y Numero de mujeres de 15 afios y mas
N . " o mas unidas en situacion de . " " : N -
L. ” . . mas unidas en situacion de . ; o . unidas en situacion de violencia familiar y
Prevencion y Atencion de la Violencia . ; o . violencia familiar y de género A " .
o N 21.2 Resultado violencia familiar y de género . 26 | de género severa atendidas en servicios 26
Familiar y de Género . . severa, estimadas para su o .
severa atendidas en los servicios L . especializados respecto del nimero de
. atencion en los servicios . ”
especializados " mujeres programadas para su atencion.
especializados
. . - . . - Namero de visitas de supervision
Numero de visitas de supervision Numero de visitas de supervision " i
para la operacion de la NOM-046- | para la operacion de la NOM- realizadas para la adecuada operacion
Prevencién y Atencion de la Violenci . la NOM-046-SSA2-2 n |
evencion y Atencion de la Violencia 2.2.1 Estructura SSA2-2005 realizadas en los 046-SSA2-2005 programadas en 100 | de 12 NOM-046-55A2-2005 en los 100
Familiar y de Género L . s : servicios esenciales y especializados de
servicios esenciales y los servicios esenciales y o
- - salud respecto de las visitas de
especializados de salud. especializados de salud o
supervision programadas.
Numero de grupos formados en las
" " . . Numero de grupos formados para | Numero de grupos programados unidades esenciales de salud para la
Prevencion y Atencion de la Violencia A e " - - e . N
Familiar y de Género 2.4.1 Resultado la reeducacion de victimas de para la reeducacion de victimas 100 | reeducacion de victimas de violencia de 100
violencia de pareja. de violencia de pareja pareja con respecto a los grupos
programados.
Numero de mujeres de 15 afios y mas
. . o unidas en situacion de violencia familiar y
Numero de mujeres de 15 afios o . . o . " .
L. ” . . - N . Numero de mujeres de 15 afios y género severa atendidas en servicios
Prevencion y Atencion de la Violencia mas referidas de otras unidades A 3 - - )
o N 251 Proceso - maés unidas atendidas en 70 | especializados y que fueron referidas de 70
Familiar y de Género de salud para su atencion en L. - N
L - servicios especializados otras unidades de salud respecto del
servicios especializados. . " N
namero programado de mujeres referidas
a servicios especializados.
Namero de grupos formados en las
" ” . . Numero de grupos formados para | Numero de grupos programados unidades esenciales de salud para la
Prevencion y Atencion de la Violencia A 9 - . .
Familiar y de Género 6.2.1 Resultado la reeducacion de agresores de para la reeducacion de agresores 100 | reeducacion de agresores de violencia de 100
y violencia de pareja. de violencia de pareja pareja con respecto a los grupos
programados.
Numero de personas victimas de . .
. - . L . Porcentaje de casos de violacién sexual
Numero de personas victimas de violacién sexual que acudieron .
" " . . . " " L ) atendidos de manera adecuada y
Prevencion y Atencion de la Violencia violacion sexual atendidas en las | para su atencion en las unidades
- . 7.21 Resultado . X 100 | oportuna con respecto a las que 100
Familiar y de Género unidades de salud de manera de salud en las primeras 72 y . P
A acudieron a los servicios de salud
adecuada y oportuna. hasta 120 horas seguin ;
después del suceso.
corresponda.
Namero de mujeres beneficiadas Numero de mujeres beneficiadas por el
Igualdad de Género en Salud 1.3.1 Proceso or el CEI d No aplica 28,880 | Centro de Entretenimiento Infantil (CEI) 1,220
P respecto a lo programado
Numero de profesionales de la Numero de profesionales de la salud a
salud a quienes se aplico el quienes se aplico el instrumento para
Igualdad de Género en Salud 1.3.2 Proceso instrumento para evaluar la No aplica 1,400 | evaluar la atencion con perspectiva de 23

atencion con perspectiva de
género en las unidades de salud.

género en las unidades de salud respecto
a lo programado.
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Numero de sesiones informativas
Numero de sesiones informativas realizadas con entrega de material sobre
6 Igualdad de Género en Salud 211 Proceso con entrega de material No aplica 320 | masculinidades saludables, derechos 10
realizadas humanos y prevencion del hostigamiento
y acoso sexual (HAS).
Ndmero de personal de salud Nume!'o de pers?nal de salud operativo
. operativo capacitado en género " cfapaf:ltgdo ,e,n género en salud, no
6 Igualdad de Género en Salud 3.1.1 Proceso AN No aplica 17,735 | discriminacion, derechos humanos y HAS 304
en salud, no discriminacion,
respecto al personal programado a
derechos humanos y HAS. y
capacitar.
Numero de centros de salud con .
R, N Numero de centros de salud con
hospitalizacion, hospitales DR N .
N hospitalizacion, hospitales integrales,
integrales, generales, | ali g
. especializados y psiquiatricos con " generales, espec!a Izgdos y psiquiatricos
6 Igualdad de Género en Salud 3.1.2 Proceso " No aplica 624 | con al menos 4 directivas(os) 5
al menos 4 directivas(os) " .
" . capacitadas en género en salud, no
capacitadas en género en salud, AP
L discriminacion, derechos humanos y HAS
no discriminacion, derechos ¥
respecto a las unidades de salud totales.
humanos y HAS.
Numero de personal directivo de los
Servicios Estatales de Salud capacitado
6 Igualdad de Género en Salud 55.1 Proceso Nimero de personal directivo No aplica 640 | &N materia de prevencion del 20
estatal capacitado en HAS. hostigamiento y acoso sexual respecto al
personal directivo programado a
capacitar
Porcentaje de avance de las Porpgntaje de avgnce de las Porcentaje de avance de las actividades
. N actividades para impulsar la N o [
actividades para impulsar la olitica institucional en materia para impulsar la politica institucional en
6 Igualdad de Género en Salud 552 Proceso politica institucional en materia de P i " N 100 | materia de prevencion del hostigamiento 100
- . h de prevencion del hostigamiento
prevencion del hostigamiento y y acoso sexual (HAS) respecto a lo
y acoso sexual (HAS)
acoso sexual (HAS) programado
programado.
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR META FEDERAL INDICADOR META ESTATAL
4 Prevencion y Control de la Rabia 114 Proceso Dosis de vacuna antirrabica aplicadas Dosis de vacuna avtlrrabwa 95 Mld.e !a .cobert!.lra de dosis de vacuna 95
Humana programadas a aplicar antirrabica aplicada en perros y gatos
Mide la cobertura de viviendas
1 Prevencion y Control de la Rabia 124 Proceso Namero de viviendas trabajadas en el Namero de viviendas visitadas en el 70 trabajadas en el area delimitada como 70
Humana - barrido casa por casa barrido casa por casa de riesgo durante el barrido casa
acasa.
Mide la cobertura de esterilizaciones
1 Prevencion y Control de la Rabia 314 Proceso Ntmero de perros y gatos esterilizados Namero de perros y gatos vacunados 4 | Quirirgicas en perros y gatos en lugares "
Humana contra la rabia de alta marginacion con respecto a los
vacunados
Mide la cobertura de muestras cerebros
Muestr: rebr T nimal resor nferm:
Prevencion y Control de la Rabia uestras de cerebros de perros Personas agredidas por animales de animales ag es? ©s, ente os.y
1 411 Proceso agresores, ferales y sospechosos de 69 | ferales que se envian al laboratorio con 69
Humana . . . sospechosos de padecer rabia .
padecer rabia enviadas al laboratorio base en el nimero de personas
agredidas.
" Numero de pacientes probables de Numero de pacientes con probable Mide la cobertura de enfermos con
Prevencion y Control de la . " . . " . P .
2 Brucelosis 3.21 Proceso brucelosis que reciben tratamiento de brucelosis positivos a la prueba de 100 | diagndstico probable de brucelosis que 100
primera vez. rosa de bengala. reciben tratamiento antibitico.
Mide la cobertura de perros
Py i6 trol de I; Nu t it: t it: fi il del total
3 revencllon' y Control de la 111 Proceso umgro dg perros ectodesparasitados Ntmero de perros censados % ectodesparasitados con fipronil d.e otal %0
Rickettsiosis con fipronil de perros censados en un operativo de
barrido casa a casa
Prevencion y Control de la Numero de casas rociadas con Mide las casas que son rociadas con
3 . ony 1.1.4 Proceso . . " Numero de casas visitadas 80 | insecticida residual del total de casas 80
Rickettsiosis insecticida residual o . .
visitadas en un operativo de barrido
Mide la proporcion de cobertura de
Prevencion y Control de la Pacientes con probable rickettsiosis a . . . 2 prop
3 . L 1.21 Proceso L . Pacientes con probable rickettsiosis 100 | tratamientos otorgados a los enfermos 100
Rickettsiosis los que se ministro tratamiento . .
probables de rickettsiosis
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Prevencion y Control de Dengue y

Numeros de reuniones de Comités

Numeros de reuniones de Comités

Mide el funcionamiento trimestral de los
Comités mediante el porcentaje de

Otros Vectores A Proceso Intersectoriales realizadas Intersectoriales programadas 4 cumplimiento de reuniones 4
programadas.
Mide la regularidad en el reporte
Prevencion y Control de Dengue y 411 Proceso Numero dg Semanas con Captura de NGmero de Semanas en el periodo 48 semanal Ide acllv@ades mediante el 48
Otros Vectores Informacion en Plataforma porcentaje de registro en Plataforma de
manera trimestral
Mide la probabilidad trimestral de que
Prevencion y Control de Dengue y 431 Proceso Indlcg de Condlclgn de V|V|.enFJa. Namero de localidades prioritarias. 100 una vivienda sea |nfestad'a pl)or el vector 100
Otros Vectores obtenido en Localidades prioritarias de acuerdo a las caracteristicas de las
viviendas.
Prevencién y Control de Dengue y 4.6.1 Proceso Casos nuevos de dengue tratados Casos nuevos de dengue notificados 100 Mide la proporcion de tratamiento a 100
Otros Vectores casos nuevos de Dengue.
Mide semanalmente la variacion de
Prevencion y Control de Dengue y 521 Proceso Localidades Prioritarias con Ovitrampas Numero de Localidades Prioritarias 100 mqlcadores entomolog\l?os de 100
Otros Vectores ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
" . . . Mide trimestralmente el cumplimiento en
Prevencién y Control de Dengue y Numero de Localidades con Acciones . . . . .
6.3.1 Proceso N Numero de Localidades prioritarias 100 | las acciones de control larvario en las 100
Otros Vectores de Control Larvario N .
localidades de riesgo.
Prevencién y Control de Dengue Numero de Localidades prioritarias con Mide trimestralmente el porcentaje de
Otros Vecto:/es que y 6.3.2 Proceso Acciones de Nebulizacién Espacial en Numero de Localidades prioritarias 100 | cumplimiento de nebulizacion espacial 100
UBV en localidades prioritarias
Casos Probables atendidos con Mide trimestral el porcentaje de
Prevencion y Control de Dengue y acciones de Rociado Intradomiciliar Casos Probables Notificados en la cumplimiento de atencién con rociado
6.3.3 Proceso reportados en la Plataforma de 90 | residual intradomiciliar a casos 90
Otros Vectores i N P Plataforma del SINAVE Vectores .
Vigilancia Entomolégica y Control probables registrados en la Plataforma
Integral del Vector del SINAVE Vectores
Mide trimestralmente el porcentaje de
Prevencion y Control de Dengue y 6.4.1 Proceso Localidades Prioritarias con Encuesta y Numero de Localidades Prioritarias 100 Localidades prioritarias con encuesta y 100
Otros Vectores . Verificacién Larvaria intervenidas para Control Larvario verificacion larvaria en localidades
intervenidas con Control Larvario.
Mide la proporcion de Unidades
" . - Ent l6gi Bi
Prevencion y Control de Dengue y Unidades Entomolégicas y de " ntomologicas y de Bioensayo
9.1.1 Proceso y ’ No aplica 24 | funcionando con respecto a las 1
Otros Vectores Bioensayo en Funcionamiento . . N
Unidades Previstas a funcionar por
entidad federativa
Mide la proporcion de estudios
Numero de personal que aplica . . realizados al personal que aplica
" . L .. Numero de personal que aplica e .
Prevencion y Control de Dengue y insecticidas adulticidas . L L Insecticidas Adulticidas
9.6.1 Proceso " insecticidas adulticidas 100 L 100
Otros Vectores organofosforados con estudios de Organofosforados en el que se vigilan
N " organofosforados en el programa. N " )
niveles de colinesterasa. efectos secundarios mediante estudios
serolégicos de Colinesterasa
Prevencion y Control del 132 Proceso Total de gotas gruesa tomadas a casos Total de casos probables de 100 Porcentaje de deteccion oportuna de los 100
Paludismo - probables de paludismo paludismo reportados. casos probables de paludismo
. . : Reuniones realizadas del Comité
Numero de reuniones realizadas con el . . o " .
i DN Numero de reuniones programadas Técnico Estatal para gestionar, informar
Prevencion y Control del Comité Técnico Estatal para la o IR, N N
Ny 1.6.1 Proceso e 5 . con el Comité Estatal de Certificacion 100 | y realizar acciones que coadyuven a la 100
Paludismo Certificacion de Area Libre de A . : s 5 "
N de Area Libre de Paludismo certificacion del estado como éarea libre
Paludismo i .
de transmision del paludismo
Estima la proporcion de visitas para el
Numero de puestos de notificacion Total de puestos de notificacion fortalecimiento de la deteccion y
Prevencion y Control del 211 Proceso voluntarios, oficiales y privados en voluntarios, oficiales y privados 100 diagnéstico oportuno de paludismo en 100
Paludismo o localidades prioritarias visitados de existentes en las localidades localidades prioritarias, a través de los
forma mensual prioritarias puestos de notificacién voluntarios,
oficiales y privados.
. . - . . - Mide la cobertura de informacion,
Numero de reuniones comunitarias Numero de reuniones comunitarias i I
o - . - . o educacién y capacitacién sobre el
Prevencion y Control del realizadas para la informacion, programadas para la informacion, " N
. 231 Proceso Lo A o R 100 | paludismo en las comunidades 100
Paludismo educacion y capacitacion sobre educacion y capacitacion sobre I .
" N - " N - prioritarias para el empoderamiento de
paludismo en comunidades prioritarias paludismo en comunidades prioritarias "
sus habitantes.
Prevencion v Control del Namero de personal de salud Total de personal de salud en el Cuantifica el porcentaje del personal de
Y 3.21 Proceso capacitado en paludismo sin exclusion estado que realiza actividades de 100 | salud capacitado en paludismo sin 100

Paludismo

de género

prevencion y control de paludismo

exclusion de género.
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Prevencién y Control del

Numero de localidades prioritarias con
infestaciones larvarias menores al 1%

Numero de localidades prioritarias con

Mide la eficacia de las acciones
realizadas por la comunidad para la

5 . 411 Resultado L positividad larvaria mayor a 1% en los 100 A . 100
Paludismo de caladas positivas, posterior a la . o N eliminacion y control de los criaderos de
. - estudios entomolégicos previos :
intervencion de control. anofelinos
. . L Estima la cobertura de localidades
Numero de localidades prioritarias L N .
o N A - prioritarias trabajadas mediante la
Prevencion y Control del trabajadas con eliminacién de criaderos " o . P
5 . 5.1.1 Proceso . I Total de localidades prioritarias. 100 | participacién comunitaria en la 100
Paludismo de anofelinos con participacion I . s
L eliminacion de criaderos y habitats de
comunitaria :
los anofelinos
Prevencién y Control de la Numero de serologias realizadas en Toma de muestra serolégica a menores
7 Y 1.1.1 Proceso N 9 - No aplica 4,000 | de quince afios de edad, residentes de 200
Enfermedad de Chagas menores de quince anos. . N
localidades prioritarias.
7 Prevencion y Control de la 11.2 Proceso Total lde Iocalldadles prlomaljlas con No aplica 118 Numero de Iocalldaldels prioritarias con 12
Enfermedad de Chagas estudios entomolégicos realizados. encuestas entomoldgicas.
. . o Promover el mejoramiento de las
" Numero de localidades prioritarias con o N .
Prevencion y Control de la L B " viviendas con materiales de la region
7 221 Proceso viviendas mejoradas con encalado No aplica 118 N o 12
Enfermedad de Chagas N (encalado exterior en el 20% de las
exterior o . A
viviendas), en localidades prioritarias
Numero de localidades prioritarias en
las que de acuerdo a los resultados de
Prevencion y Control de la Namero de localidades rociadas con Numero de Localidades consideradas la vigilancia entomoldgica requieren
7 3.1.1 Proceso . L 8 L 100 . . L . 12
Enfermedad de Chagas insecticida residual prioritarias rociado intradomiciliar, con el objetivo de
disminuir a <3% los indices de
infestacion por triatominos
. " Total de casos confirmados de infeccion
. . : Numero de casos confirmados por N )
Lo Numero de tratamientos supervisados N P por T. cruzi diagnosticado por LESP
Prevencion y Control de la N X i laboratorio estatal de salud publica o I .
7 421 Proceso asignados a casos de infeccion por e . 100 | (con valoracioén clinica y de laboratorio) 36
Enfermedad de Chagas ; N InDRE notificados en SUIVE (Sistema . N
T. cruzi confirmados por LESP. o N SR en los que se ministra el tratamiento
Unico de Vigilancia Epidemiolégica). ;
supervisado.
Namero de serologias diagnosticas para Sefiala la oportunidad de detectar
o la deteccion de T. cruzi, realizadas a T. cruzi por diagnostico serolégico en
Prevencion y Control de la N 8 " . |
7 5.1.1 Proceso mujeres embarazadas residentes o No aplica 1,055 | mujeres embarazadas residentes o 30
Enfermedad de Chagas . - . -
procedentes de areas prioritarias en procedentes de areas prioritarias en
control prenatal. control prenatal
Numgro dekpruebas dlagngstlca§ Identifica el nimero de casos mediante
Prevencion y Control de la confirmatorias por serologia realizadas pruebas confirmatorias a T. cruzi en los
7 5.2.1 Proceso en el LESP a donadores de sangre No aplica 5,460 . e 150
Enfermedad de Chagas LESP que tuvieron doble reactividad al
procedentes de los CETS con pruebas L N
" : tamizaje realizado en los CETS
doblemente reactivas a T. cruzi.
” Localidades identificadas con focos Sefiala las actividades de vigilancia
Prevencion y Control de las N .t ” " o X
8 N e 1.11 Proceso activos de transmision con evaluacion No aplica 11 | entomolégica realizados en los estados 8
Leishmaniasis P i
(encuesta) entomolégica. con focos de transmision.
Prevencion y Control de las Numero de casos de leishmaniasis " Casgs Lelshman|§5|s que §on -
8 N e 1.5.1 Proceso . N No aplica 475 | confirmados mediante el diagnéstico por 20
Leishmaniasis confirmados por el laboratorio (LESP) LESP
Numero de capacitaciones realizadas Bfmt}lar capaqtauon p.ro.fesu).nal y .
e . técnica para integrar vigilancia clinica,
(capacitacion tedrico-practico) a . P N
" o P epidemiolégica, de laboratorio,
Prevencion y Control de las personal médico, paramédico y " o N
8 ¥ e 211 Proceso " v i No aplica 14 | entomoldgica y ambiental para la 3
Leishmaniasis operativo sobre clinica, prevencién y e
g . prevencion y el control de la
control de la Leishmaniasis en las . e S
PSR P Leishmaniasis, en las jurisdicciones con
jurisdicciones de los estados prioritarios Lo
focos activos en los estados prioritarios
Namero de talleres comunitarios y al Ofrecer informacion tedrico-practica
sector de turismo sobre medidas de para promover medidas preventivas
Prevencion y Control de las prevencion de la Leishmaniasis, " individuales, familiares y colectivas en
8 N e 411 Proceso N N i No aplica 18 . . e Lo 4
Leishmaniasis realizadas en localidades de areas localidades y areas turisticas prioritarias
prioritarias y turisticas con focos activos con focos activos de transmision de
de transmision de Leishmaniasis. leishmaniasis.
Detecciones de Diabetes Mellitus
Numero de detecciones de diabetes re'flllzadas en poblacion de 20 afios y
Prevencion y Control de la mellitus realizadas en la poblacién de 20 mas (corresponde al 33% de la
10 Y 1.1.1 Proceso P No aplica 11,234,123 | poblacion de 20 aios y mas, 125,163

Diabetes

afos y mas, responsabilidad de la
Secretaria de Salud

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

Numero de pacientes con DM que al

Realizar acciones para fomentar la
deteccion oportuna de complicaciones

10 . 3.1.2 Proceso menos se les realizé una valoracion No aplica 1,180,981 s . - . 24,071
Diabetes N crénicas a través de exploracion de pie
de pies. . L e
en pacientes cin diagndstico de DM.
Garantizar que las unidades
lidad édi UNEMEs EC
Nimero de UNEME's EC alineadas a la sspecialidaces medicas LNENES
Prevencion y Control de la Estrategia Nacional para la Prevencion y cuenten insumos necesarios para
10 . 3.1.3 Estructura . No aplica 108 | realizar las actividades correspondientes 3
Diabetes el Control del sobrepeso, obesidad y . " . .
. a la alineacion de la Estrategia Nacional
diabetes. .
contra el sobrepeso, obesidad y
diabetes.
Lo . " Impulsar la acreditaciéon de Grupos de
Prevencién ntrol de | Numer AM E! redit: nel
10 .e encién y Control de la 3.21 Resultado u. ero de G (.Dac editados en ef No aplica 391 | Ayuda Mutua EC en el primer nivel de "
Diabetes periodo correspondiente. L
atencion.
Deteccion oportuna de hipertension
Numero de detecciones de Hipertension arterial en la poblacion (corresponde al
Prevencion y Control de la arterial realizadas en la poblacién de 20 . 33% de la poblacién de 20 afios y mas,
1 1.1.1 Pre N li 11,234,12! 125,1
Obesidad y Riesgo Cardiovascular oceso afios y mas, responsabilidad de la © aplica 234,123 responsabilidad de Secretaria de Salud, 5,163
Secretaria de Salud restando la poblacién de IMSS-
PROSPERA del afio correspondiente)
Contratacion del personal operativo,
participando en Estrategia Nacional para
Prevencion y Control de la Numero de personal contratado para la " la prevencién y Control del Sobrepeso,
" 221 Proceso No aplica 550 5
Obesidad y Riesgo Cardiovascular ENPyCOD P la Obesidad y la Diabetes y que realice
las funciones acorde a lo marcado en
los lineamientos
Control en pacientes con Hipertension
Arterial que estén en tratamiento en el
Prevencion v Control de la Numero de pacientes con hipertension primer nivel de atencion con cifras
11 3 Y ) 422 Proceso arterial en control con cifras menores de | No aplica 420,446 | menores a 140/90 mmHg considerando 7,829
Obesidad y Riesgo Cardiovascular . . .
140/90 mmHg los pacientes en tratamiento, ingresos,
reingresos, pacientes regulares e
irregulares
Las asesorias y supervisiones permite
realizar intervenciones especificas en
Namero de informes de asesorias los procesos del Programa de Atencién
12 Atencion del Envejecimiento 1.11 Resultado . N y No aplica 10 | al Envejecimiento mejorando las 10
supervisiones realizadas § .
acciones y fortalecer las medidas
necesarias para la atencion de salud de
la persona adulta mayor
. - Realizacion de cursos sobre temas de
Numero de capacitaciones sobre temas alto impacto en la salud de la persona
12 Atencién del Envejecimiento 211 Resultado relacionados en la salud de la persona No aplica 5 P P 4
X adulta mayor a personal de salud o
adulta mayor realizados .
cuidadores
Elaborar o actualizar documentos
Nu tos técnit Nu tos técnit técni la atencio I
12 Atencién del Envejecimiento 212 Estructura imero de docume.n os técnicos imero de documentos técnicos o | técnicos, para la atencion de las ) 2
elaborados o actualizados programados enfermedades de mayor relevancia en
la persona adulta mayor.
Numero de reuniones sobre Son las orientaciones que permiten la
orientaciones y/o gestiones realizadas gestion y los requerimientos necesarios
12 Atencién del Envejecimiento 411 Estructura sobre la implementacion de centros No aplica 12 | para la implementacion del Centro de 12
de dia o Modelo de atencion Dia como Modelo de atencién geronto-
geronto-geriatrica geriatrica para la persona Adulta Mayor
Es aquel que cumple con los
lineamientos acordes al DOF del
CONAEN integrado en la entidad
federativa y sesiona como minimo seis
12 Atencién del Envejecimiento 511 Proceso Numero de COESAEN Activos Numero de COESAEN existentes 30 y 6

veces al afio con fundamento en
acciones para la persona Adulta Mayor,
asi como la generacion de acuerdos y
seguimiento de compromisos
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Numero de acciones de deteccion y
control realizados de acuerdo a los

Poblacién de 60 afios y mas sin

Son las acciones deteccion y control

12 Atencién del Envejecimiento 5.1.2 Resultado . . - N . 60 | realizadas a la persona adulta mayor 60
) lineamientos de la SSGG a poblacion de | seguridad social P ¥
= . durante la SSGG
60 afios y mas
" L . . . . . Evaluar y difundir los indicadores de
12 Atencion del Envejecimiento 6.2.1 Resultado Numero de boletines realizados Numero de boletines programados 4 . v . 4
Caminando a la Excelencia
” Son las personas adultas mayores (60
Poblacion adulta mayor no asegurada - pe v (
con detecciones realizadas de afios y mas) no aseguradas con
12 Atencion del Envejecimiento 6.2.2 Resultado . - B Poblacién adulta mayor no asegurada 20 | detecciones de Sindromes Geriatricos 20
sindromes geriatricos (caidas e .
X . L en sus componentes de caidas e
incontinencia urinaria) . . MR
incontinencia urinaria
Es el numero de personas adultas
Personas adultas mayores con - .
detecciones realizadas de Salud Mental mayores (60 afios y més) no
12 Atencion del Envejecimiento 6.2.3 Resultado L : . Poblacién adulta mayor no asegurada 30 | aseguradas con deteccion en Salud 30
(depresion y alteraciones de memoria) L
Mental en sus componentes depresion y
no asegurada . N
alteraciones de memoria
Poblacién masculina de 45 afios y mas i . .
” . - Es la poblacion masculina de 45 afios y
” L no aseguradas con detecciones Poblaciéon masculina de 45 afios y . L.
12 Atencion del Envejecimiento 6.2.4 Resultado ) o . X 10 | mas no aseguradas con deteccion por 10
integradas por crecimiento prostatico mas no aseguradas . . .
) " crecimiento prostatico benigno
benigno realizadas
Poblacion de 50 afios y mas no Poblacion de 50 afios v mas no Son las personas de 50 afios y mas no
12 Atencién del Envejecimiento 6.2.5 Resultado aseguradas con detecciones de riesgo asequradas v 10 | aseguradas con deteccion de riesgo de 10
de fracturas por Osteoporosis realizadas 9 fracturas por osteoporosis
Poblacién adulta mayor (60 afios y mas) " ~ Es poblacién adulta mayor (60 afios y
- . " " Poblacion adulta mayor (60 afios i g
12 Atencion del Envejecimiento 6.2.6 Resultado no asegurada con dosis aplicadas de més) nlo ase uurada yor ( Y 90 | mas) no asegurada cubierta con la 90
vacuna anti-influenza 9 aplicacion de vacuna anti-influenza
Prevencion, Deteccion y Control Semanas Estatales de Salud Bucal . Corresponde a la realizacion de las
13 3.2.1 Resultado N ~ No aplica 64 | Semanas Estatales de Salud Bucal dos 2
de los Problemas de Salud Bucal realizadas durante el afio. =
veces por afio.
Contempla la aplicacion del Esquema
i i - " Basico de Prevencion en Salud Bucal
Prevencién, Deteccion y Control Actividades Preventivas extramuros " :
13 451 Resultado " No aplica 116,117,370 | para preescolares y escolares, asi como 2,385,788
de los Problemas de Salud Bucal realizadas. - . "
actividades preventivas a poblacion en
general.
" " Numero de unidades aplicativas con Se contemplan las unidades aplicativas
Prevencion, Deteccion y Control - o . " N . R
13 741 Resultado servicio odontolégico, con material No aplica 2,972 | que reciben material educativo y 56
de los Problemas de Salud Bucal X e . .
educativo y didactico de salud bucal. didactico en materia de Salud Bucal.
o o . o S t lan I d
Prevencion, Deteccion y Control Numero de cursos de capacitacion . © con erTl'p an los curso.s ©
13 7.6.1 Resultado " No aplica 97 | capacitacion en las principales 15
de los Problemas de Salud Bucal realizados. .
estrategias del programa.
Prevencion, Deteccion y Control Numero de visitas de supervision . Se contemplan las supervisiones a
13 8.4.1 Resultad " N I 4,290 . — . 69
de los Problemas de Salud Bucal esultado realizadas. 0 aplica unidades aplicativas en la entidad.
" i . . Se contempla el total de consultas de
Prevencion, Deteccion y Control Numero de consultas estomatologicas " . -
13 9.4.1 Resultado N No aplica 9,359,569 | primera vez y subsecuentes del servicio 83,443
de los Problemas de Salud Bucal realizadas. i
estomatologico.
Eventos de capacitacion dirigidos al
Prevencién ntrol de | Numer vents itacion en rsonal I re la prevencion
14 eeco.yCo ol de la 121 Resultado V] eode.ee.osdecapac acion el No aplica 128 pesoadesaudsobgape.eco y 2
Tuberculosis tuberculosis realizados. control de la tuberculosis, realizados en
las entidades federativas.
14 Prevencion y Control de la 151 Proceso Numero de sintomaticos respiratorios Numero de sintomaticos respiratorios %0 Deteccion de tuberculosis entre %0
Tuberculosis " estudiados con baciloscopia. programados sintomaticos respiratorios
Iniciar tratamiento a los casos de
Prevencion y Control de la Namero de casos de tuberculosis Numero total de casos de tuberculosis tuberculosis nuevos y retratamientos
14 . 15.2 Proceso . . 100 . 100
Tuberculosis ingresados a tratamiento programados (total de casos registrados: Nuevos,
reingresos, recaidas y fracasos)
. Iniciar a contactos de pacientes de
Prevencién y Control de la Numero de contactos menores de 5 Nimero de contactos menores de 5 tuberculosis nifias y nifios menores de 5
14 Y 1.5.3 Proceso afios de edad con terapia preventiva con 90 Y 90

Tuberculosis

isoniacida.

afios de edad, programados.

afios de edad, terapia preventiva con
isoniacida (TPI).
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Prevencién y Control de la

Numero de esquemas entregados para
personas con tuberculosis

Numero de personas con tuberculosis

Tratamiento de segunda linea a

14 . 241 Proceso farmacorresistente, que ingresaron a ! 90 | personas con tuberculosis 90
Tuberculosis . . farmacorresistente esperados. .
tratamiento con farmacos de segunda farmacorresistente.
linea.
" Numero de personas con VIH que Numero de personas con VIH Administrar terapia preventiva con
Prevencion y Control de la - X . i " o
14 Tuberculosis 3.4.1 Proceso requirieron terapia preventiva con programadas para terapia preventiva 40 | isoniacida a personas con VIH que la 40
isoniacida con isoniacida requieran.
" Numero de visitas de asesoria y Numero de visitas de asesoria y Realizacion de visitas de asesoria y
Prevencion y Control de la . " . . . o .
14 Tubsrculosis 5.1.1 Proceso supervision realizadas a unidades de supervision programadas a unidades 90 | supervision programadas por nivel 90
salud. de salud. estatal a los niveles locales.
. S . S Numero de cursos de capacitacion
PN Namero de cursos de capacitacion de Namero de cursos de capacitacion de "
15 Eliminacién de la Lepra 1.11 Proceso N 80 | enfocados al manejo integral de todas 80
lepra realizados. lepra programados
las personas afectadas por lepra.
Numero de casos nuevos de lepra
AN Numero de casos nuevos de lepra Numero de casos nuevos de lepra encontrados de manera trimestral entre
15 Eliminacion de la Lepra 1.21 Resultado ,u . eV P v eV P 80 . ! 80
diagnosticados. programados contactos de pacientes y en
sintomaticos dermatolégicos.
Numero de baciloscopias . " . "
Numero de baciloscopias realizadas a P Numero de baciloscopias realizadas a
A N programadas a casos nuevos, en ‘
15 Eliminacion de la Lepra 211 Proceso casos nuevos, en prevalencia y en revalencia y en vigilancia 80 | casos nuevos, en prevalencia y en 80
vigilancia postratamiento. p . Y 9 vigilancia postratamiento.
postratamiento
Numero de histopatologias realizadas a Numero de histopatologias . . ; .
o . Numero de histopatologias realizadas a
15 Eliminacién de la Lepra 212 Resultado casos nuevos y a los casos en programadas a casos nuevos y a los 80 as0s NUBVOS 80
prevalencia casos en prevalencia
Numero de pacientes que iniciaron Total de casos que ingresaron a Numero de casos MB que terminaron
15 Eliminacion de la Lepra 4.1.1 Resultado esquema de tratamiento multibacilar 2 tratamiento MB 2 afios atras al afio 85 | tratamiento de lepra que ingresaron 2 85
afios atras y que lo concluyeron, actual que se esta evaluando afios atras al afio que se esté evaluando
Verificar la realizacion de las reuniones
i y Reuniones ordinarias trimestrales del ordinarias trimestrales del Comité
Atencion de Urgencias . N " N
16 . . 1.1.1 Proceso Comité Estatal para la Seguridad en No aplica 128 | Estatal para la Seguridad en Salud 4
Epidemioldgicas y Desastres " =
Salud realizadas. durante el afio. Total 4 estatal
(1 programada por trimestre)
T " Cursos de capacitacion realizados por la
Cursos de capacitacion realizados para . .
" . N " entidad federativa para el personal
Atencion de Urgencias el personal involucrado en la operacion . X -
16 . . 3.1.1 Proceso L X No aplica 64 | involucrado en la operacion del 2
Epidemioldgicas y Desastres del programa de Atencion de Urgencias o 5
. e programa de Atencion de Urgencias
Epidemioldgicas y Desastres. . L
Epidemioldgicas y Desastres.
Atencién de Urgencias Integracion de kits de insumos y
16 ) . 9 411 Estructura Kits de reservas estratégicas integrados. | No aplica 96 | medicamentos para la atencion de 6
Epidemiologicas y Desastres i
emergencias en salud.
” . Total de emergencias en salud : Emergencias en salud atendidas con
Atencion de Urgencias " Total de emergencias en salud (brotes .
16 . . 5.1.1 Resultado (brotes y desastres) atendidas en . 95 | oportunidad (brotes y desastres en 95
Epidemioldgicas y Desastres y desastres) registradas
menos de 48 horas menos de 48 hrs.).
Supervision a las jurisdicciones
sanitarias de mayor riesgo y niveles
Atencién de Urgencias locales para verificar la operacion
16 ° e Lrg 521 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 | | P peracio 6
Epidemiolégicas y Desastres integral del programa de Atencion de
Urgencias Epidemiologicas y Desastres,
con base en las cédulas de supervision.
" Reuniones trimestrales del Grupo . .
Prevencion de Enfermedades . . " Reuniones ordinarias del Grupo Estatal
17 . . . 1.1.1 Proceso Estatal Intersectorial de EDA y colera No aplica 128 . . 4
Diarreicas Agudas y Colera . Intersectorial de EDA y colera.
realizadas
Se refiere al porcentaje de casos de
EDA que acuden a unidades de salud
Prevencion de Enfermedades Casos de EDA de unidades de salud Total de EDAS registradas en el del sector salud, a quienes se les
17 2141 Resultado seleccionadas con muestra de SUIVE de las unidades de salud del 2 | obtiene muestra con hisopo rectal para 2

Diarreicas Agudas y Célera

hisopo rectal.

estado

busqueda de V. cholerae; minimo al 2%
de los casos de EDA que acuden
a la unidad.
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Prevencion de Enfermedades

Realizacion de campaiias de prevencion

17 Diarreicas Agudas y Cdlera 311 Proceso Campanias de prevencion realizadas. No aplica 32 Fara IEDA y Cdlera en zonas de riesgo 1
identificadas.
Realizar operativos preventivos en
Prevencion de Enfermedades Operativos preventivos en areas de " areas de. rle§go par.a EDAY colgra, por
17 . . . 3.1.2 Proceso N . No aplica 32 | ejemplo: ferias, periodos vacacionales, 1
Diarreicas Agudas y Célera riesgo realizados N ¥
zonas con aislamientos de V. cholerae,
fiestas religiosas, grandes eventos, etc.
Integracion de kits de insumos y
17 Pfever.mlon de Enfermgdades 411 Estructura Kits de insumos y medicamentos No aplica 160 medlcamentO§ para la atenciéon médica 5
Diarreicas Agudas y Colera conformados de casos de diarrea y sospechosos de
célera en unidades de salud.
Realizacién de cursos y/o talleres para
Prevencion de Enfermedades Numero de cursos y/o talleres " desarrollar habilidades y destrezas en
17 e . 511 Proceso . No aplica 64 " 2
Diarreicas Agudas y Colera realizados los temas del programa de Prevencion
de EDA/Célera
Supervision a las jurisdicciones
Prevencién de Enfermedades sanitarias y niveles locales para verificar
17 . . . 521 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 | la operacion del programa de 3
Diarreicas Agudas y Colera " N
Prevencion de EDAS y Colera, con base
en las cédulas de supervision.
. . " Supervisiones a realizar por parte del
" Numero de supervisiones realizadas en .
Prevencion y Control de las y . N Programa Estatal a las unidades de
N . las unidades de salud de primer nivel de " - . .
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.3 Proceso ") L " No aplica 72 | salud de primer nivel de atencion que 1
atencion con actividades operativas del N N -
Influenza PAE-ERI realizan actividades operativas
: del PAE-ERI.
Prevencion y Control de las Numero de personas con factores de Numero de personas en riesgo para ?eztei:;:;g:anggi?:age::rf:;medades
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.4 Resultado riesgo para Asma y EPOC estudiadas desarrollar asma y EPOC 70 P! y Y 70
Influenza con espirometria rogramadas Enfermedad Pulmonar Obsructiva
P : prog Crénica (EPOC)
" Numero de pacientes con diagnéstico Pacientes con diagndstico confirmado
Prevencion y Control de las . . . . . . .
N . de asma en tratamiento minimo por 3 Numero de pacientes con diagnéstico de asma en tratamiento con
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.5 Proceso . s . 60 " o 60
Influenza meses y cuentan con espirometria de de asma en tratamiento broncodilatadores y corticoides al
control menos con 3 meses de seguimiento.
Prevencién y Con(ro! de IE.JS Pacientes diagnosticados con EPOC Numero de pacientes con EPOC Dlagnostlc? de EPOC convprue.b'a
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.6 Resultado . . . 70 | espirometria en personas identificadas 70
que tienen prueba de espirometria programados B N
Influenza con sintomas y factores de riesgo.
Prevencion y Control de las Numero de pacientes con diagnéstico . . D|agn9§||co de casos (.je Asma. e.n.lla
. - b 3 Numero de pacientes con asma poblacién general segun la definicion
18 Enfermedades Respiratorias e 117 Resultado de asma confirmado con espirometria y 80 . . - 80
” : P programados operacional de guias oficiales y de
Influenza otras pruebas auxiliares diagnésticas. P .
practica clinica.
Prevencion y Control de las Numero de pacientes mayores de 18 Numero de pacientes mayores de 18 Casos diagnosticados de Neumonia
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.8 Resultado afos diagnosticados con NAC, segun afios con diagnéstico de NAC, 80 | segun las definiciones operacionales de 80
Influenza definiciones operacionales. programados. NAC en mayores de 18 afos
Detectar casos de influenza
Prevencién y Con!ro! de Ials Pacientes diagnosticados con influenza, Total de pacientes con influenza, ETl e (enfgrmet?ad tipo |nfluen;allnfecc|on
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.9 Resultado 80 | respiratoria aguda grave/influenza en 80
ETle IRAG IRAG programados 5
Influenza pacientes que acuden a consulta en el
primer nivel de atencion.
" Numero de Pacientes con diagnéstico El indicador permitira conocer la funcién
Prevencion y Control de las N P . . . P " :
3 . de EPOC en tratamiento minimo por 6 Numero de pacientes con diagnéstico pulmonar que mantiene el paciente con
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.10 Proceso N . . 60 N 60
Influenza meses y cuentan con espirometria de de EPOC en tratamiento enfermedad pulmonar obstructiva
seguimiento crénica durante su tratamiento
" Numero de unidades de salud que Numero de Unidades de Salud Ent|fi'ades federativas gqu|padas f;'on
Prevencion y Control de las cuentan con espirémetros para la rogramadas para operar el Programa espirometros para realizar deteccion
18 Enfermedades Respiratorias e 2241 Estructura L. P P prog P P N . 9 60 | y control de las enfermedades 60
deteccion y control de las enfermedades | de Enfermedades Respiratorias . N . N
Influenza - -~ respiratorias cronicas en unidades
respiratorias cronicas en 2018
de salud.
Determina el porcentaje de materiales
Prevencién y Control de las Numero de materiales de promocion p?ersesnuc;;pre:;:rglcg;ufalzn peree
18 Enfermedades Respiratorias e 411 Proceso P No aplica 116 p y 4

Influenza

impresos y distribuidos.

enfermedades respiratorias e influenza
con enfoque de género e
interculturalidad en salud.
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEN[I)EELI:\L INDICADOR META ESTATAL
Porcentaje de menores de un afio de
. . edad que recibieron una dosis de vacuna
Dosis aplicadas a menores de un 3
~ . " . BCG, tres dosis de vacuna Pentavalente
afio correspondientes al esquema | Poblacién de menores de un afio a celular. tres dosis de vacuna contra
1 Vacunacion Universal 1.1.1 Resultado completo de vacunacion para de edad de responsabilidad para 90 ! . 90
~ B Rotavirus, dos dosis de vacuna contra
menores de un afio de edad en la Secretaria de Salud. )
. . Neumococo y tres dosis de vacuna
un tiempo determinado. " .
contra Hepatitis B; en un periodo
determinado.
Poblacién de cuatro afios de
Dosis aplicadas de vacuna DPT edad, de acuerdo a la Porcentaje de poblacion de 4 afios de
1 Vacunacion Universal 11.2 Resultado en poblacion de 4 afios de edad Distribucién Poblacional de 95 | edad, que recibieron la dosis de vacuna 95
en un periodo determinado Responsabilidad Institucional DPT en un periodo determinado
para la Secretaria de Salud
Dosis aplicadas y registradas en » S
. L, Total de poblacion meta a Logro de aplicacion de la Vacuna de
" el Sistema de Informacién en ) L
1 Vacunacion Universal 1.2.3 Resultado vacunar con Vacuna 70 | Influenza Estacional durante el ultimo 70
Salud del 1ro de octubre al 31 de N ) )
. Antiinfluenza Estacional trimestre del 2018
diciembre del 2018
Capacitaciones realizadas para cada
Capacitaciones realizadas del Semana Nacional de Salud, Sistema
1 Vacunacion Universal 1.3.1 Proceso Programa Estatal de Vacunacion No aplica 5 | WVSSM y Calidad del Dato, del 5
Universal Programa Estatal de Vacunacion
Universal.
Numero de supervisiones Numero de supervisiones . .
.. . . Supervisiones realizadas del Programa
1 Vacunacion Universal 1.4.1 Proceso realizadas al Programa de programadas al Programa de 100 » . 100
e . " . de Vacunacién Universal.
Vacunacién Universal. Vacunacién Universal.
Poblacién de entre 12 a 23
Dosis aplicadas de vacuna SRP
P L ~ meses de edad de acuerdo a la Porcentaje de poblacion de entre 12 a 23
B en poblacion de un afio de edad L y - .
1 Vacunacién Universal 1.5.1 Resultado ) Distribucion Poblacional de 95 | meses de edad que recibieron la dosis de 95
en un tiempo determinado en el " . X X
. L, Responsabilidad Institucional vacuna SRP en un periodo determinado
Sistema de Informacién de Salud B
para la Secretaria de Salud
Dosis aplicadas de vacuna SRP Poblacion de seis afios de edad
en poblacion de seis afios de de acuerdo a la Distribucion Porcentaje de poblacion de seis afios de
1 Vacunacion Universal 1.5.2 Resultado edad en un tiempo determinado Poblacional de Responsabilidad 95 | edad, que recibieron la dosis de vacuna 95
en el Sistema de Informacion en Institucional para la Secretaria de SRP en un periodo determinado
Salud Salud
Sumatoria del numero de nifias y . - " . .
- - Total de nifias y nifios menores Proporcion de nifias y nifios menores de
. X nifios menores de 10 afios de - o i .
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 1.21 Proceso . de 10 afios de edad con 80 | 10 afos de edad con desnutricién y bajo 80
edad en control nutricional por L . . .
o . desnutricion y bajo peso. peso, ingresados a control nutricional.
desnutricion y bajo peso.
Sumatoria del numero de nifias y . - " - .
. o Total de nifias y nifios menores Proporcién de nifias y nifios menores de
X . nifios menores de 10 afios de - =
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 122 Proceso . de 10 afios de edad con 80 | 10 afos de edad con sobrepeso y 80
edad en control nutricional por . ) ) .
. sobrepeso y obesidad. obesidad ingresados a control nutricional.
sobrepeso y obesidad.
Medir la cobertura de atencion a los
Numero de Adolescentes de 10 a | Total de la poblacion de 10 a 19 adolescentes, independiente al motivo de
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 1.3.1 Proceso 19 afios con deteccion de IMC y afios en consulta de primera vez 100 | consulta, deberan contar con medicion 100
evaluacion nutricional en el afio. del afio 2017 del IMC y evaluacion del estado
nutricional en el expediente.
Numero de sesiones informativas | Numero de sesiones informativas El nimero de sesiones informativas
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 211 Proceso sobre prevencion de maltrato sobre prevencion de maltrato 70 | otorgadas a madres, padres o tutores en 70
infantil realizadas infantil programadas. prevencion de maltrato infantil.
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Numero de Sesiones Informativas
de Prevencién de Violencia,

Numero de Sesiones
Informativas de Prevencién de

Medir las sesiones informativas llevadas
a cabo para adolescentes, madres,

Salud para la Infancia y la Adolescencia 221 Proceso s Violencia, dirigidas a 100 " 100
dirigidas a adolescentes, madres, padres y/o tutores en prevencion de
. adolescentes, madres, padres N . X
padres y/o tutores realizada. violencia en la adolescencia.
ylo tutores programada.
. . Numero de Intervenciones de . ‘ .
Ntmero de Intervenciones de i N . Medir las intervenciones llevadas a cabo
i . . Prevencion de Violencia en la L. | X
5 . Prevencion de Violencia en la L de prevencion de violencia en la
Salud para la Infancia y la Adolescencia 222 Proceso RN " Adolescencia dirigidas a la 100 N, I 100
Adolescencia dirigidas a la familia - . adolescencia, dirigidas a la familia y la
. familia y la comunidad N
y la comunidad realizadas. comunidad.
programadas.
Numero de supervisiones Numero de supervisiones . . .
realizadas al Programa de rogramadas al Programa de Medir las supervisiones realizadas al
Salud para la Infancia y la Adolescencia 3.1.1 Proceso L 9 preg . 9 100 | Programa de Atencion para la Salud de la 100
Atencion para la Salud de la Atencion para la Salud de la )
. . Adolescencia.
Adolescencia. Adolescencia.
. . . - La proporcion de supervisiones
Ntmero de supervisiones Ntmero de supervisiones Prop P e
" realizadas al Programa de Atencion a la
y . realizadas al Programa de programadas al Programa de . =
Salud para la Infancia y la Adolescencia 3.1.2 Proceso L . i . 80 | Salud de la Infancia en el afio, con 80
Atencion a la Salud de la Infancia | Atencién a la Salud de la Infancia o
- - respecto a las supervisiones
en el afio. en el afio.
programadas
Numero de personal de salud en La proporcién del personal de salud del
contacto con el paciente del Total de personal de los servicios primer nivel de atencién en contacto con
. . rimer nivel de atencién, de salud del primer nivel de el paciente, capacitado en temas de
Salud para la Infancia y la Adolescencia 414 Proceso pmer y uddelp 20 | & pactente, cap n jeme 20
capacitado en temas de atencion atencién en contacto con el atencion integrada en la infancia y la
integrada en la infancia y la paciente. adolescencia en modalidad presencial o
adolescencia. a distancia.
Numero de personal de salud que | Numero de personal de salud . .
. . " . . " Medir el nimero de personal de salud
interviene en la operacion del que interviene en la operacién Le interviene en la operacién del
Salud para la Infancia y la Adolescencia 413 Proceso Programa de Atencion para la del Programa de Atencion para la 100 g L P 100
; N Programa de Atencion para la Salud de la
Salud de la Adolescencia Salud de la Adolescencia .
Adolescencia capacitado
capacitado programado
Numero de nifias y nifios - . i
" ~ - . Proporcion de nifias y nifios menores de
menores de cinco afios de edad Total de nifias y nifios menores . -
e . - cinco afios de edad con enfermedad
. . con enfermedad diarreica aguda de cinco afios de edad con . .
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.1.1 Proceso . . o 98 | diarreica aguda de primera vez que 99
de primera vez que reciben enfermedad diarreica aguda de " y . L
. . i . . reciben tratamiento de hidratacion oral,
tratamiento de hidratacién oral primera vez en el periodo. Plan Ay B
Plan A o B, en el periodo. yE
Numero de nifias y nifios
menores de cinco afos de edad Total de nifias y nifios menores Las nifias y nifios menores de cinco afios
" : con enfermedad diarreica aguda de cinco afios de edad con de edad con enfermedad diarreica aguda
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.1.2 Proceso . . L 2 . . . 2
de primera vez que reciben enfermedad diarreica aguda de de primera vez que reciben tratamiento
tratamiento de hidratacion oral primera vez en el periodo. de hidratacién oral Plan C.
Plan C en el periodo.
Numero de menores de cinco . . i . .
= Total de nifias y nifios menores Proporcion de nifias y nifios menores de
afios de edad con enfermedad . . : .
. . - N de cinco afios de edad con cinco afos de edad con enfermedad
Salud para la Infancia y la Adolescencia 521 Proceso respiratoria aguda de primera vez . N 70 . . . 70
. . enfermedad respiratoria aguda respiratoria aguda de primera vez que
que reciben tratamiento ) y . . .
. o de primera vez. reciben tratamiento sintomatico.
sintomatico.
Numero de sesiones del Comité Total de sesiones del Comité de Proporcion de sesiones del Comité de
de Estrategias para la Reduccion Estrategias para la Reduccion de Estrategias para la Reduccion de la
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.3.1 Proceso . . N : 90 . . " 100
P 4 de la Mortalidad en la Infancia la Mortalidad en la Infancia Mortalidad en la Infancia realizadas con
realizadas en el periodo. programadas en el periodo. respecto a las programadas.
Total de nifias y nifios menores Total de nifias y niflos menores La proporcién de nifias y nifios menores
y . de un afio de edad que recibieron | de un afio de edad que recibieron de un afio de edad que recibieron
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.4.1 Proceso edadq ) cadq 30 edadq ' 30
consulta del nifio sano de primera | consulta por primera vez consulta del nifio sano de primera vez en
vez en el afio. en el afio. el afio.
Numero de nifias y nifios - . . . .
N - Total de nifias y nifios menores Porcentaje de nifias y nifios menores de
menores de cinco afios de edad . . o .
. . . : de cinco afios de edad que 5 afios de edad tamizados con la prueba
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.5.1 Proceso tamizados por primera vez en la 60 60

vida con la prueba de Evaluacion
del Desarrollo Infantil.

recibieron consulta del nifio sano
de primera vez en el afio.

de Evaluacion del Desarrollo Infantil en la
consulta del nifio sano.
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Total de nifias y nifios menores
Numero de nifias y nifios de cinco afios de edad que La proporcién de nifias y nifios menores
menores de cinco afios de edad fueron tamizados con la prueba de cinco afios de edad con resultado
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 55.2 Proceso que reciben estimulacion de Evaluacion del Desarrollo 80 | normal (verde) o rezago (amarillo) que 80
temprana por primera vez Infantil de primera vez en la vida, acudieron por primera vez en el afio a
en el afio. con resultado global: normal sesiones de estimulacion temprana.
(verde) y rezago (amarillo).
Numero de Jurisdicciones
Sanitarias que ejecutaron la Total de Jurisdicciones Sanitarias Medir cuantas jurisdicciones sanitarias
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 6.1.1 Proceso Semana Nacional de Salud de la en Ia entidad federativa 100 | realizan la Semana Nacional de Salud de 100
Adolescencia en la entidad ’ la Adolescencia en la entidad federativa.
federativa.
Medir los Grupos de Adolescentes
. . Numero total de GAPS en . P
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 6.2.1 Proceso " . . Numero de GAPS programados. 100 | Promotores de la Salud (GAPS) 100
operacion en la entidad federativa . "
operando en la entidad federativa.
Medir el nimero de reuniones del Grupo
. ) Numero de reuniones del GEAIA Numero de reuniones del GEAIA Estatal de Atencion Integral para la Salud
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 6.3.1 Proceso . 100 ¥ y 100
realizadas. programadas. de la Adolescencia en la entidad
federativa.
Supervisar los procesos de busqueda
. . - intencionada en el primer nivel de
. . . ) L . Numero de unidades médicas ., | .,
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 111 Proceso Unidades Médicas supervisadas o 100 | atencion y acciones de atencion a 90
programadas para supervision - .
menores de 18 afios con cancer en la
Unidad Médica Acreditada
Realizar dos sesiones del COECIA y dos
. . . Numero de sesiones realizadas . sesiones de los Comités Técnico,
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 1.21 Proceso . Cuatro sesiones de COECIA 100 . . . 90
por los COECIA y sus Comités Normativo y Financiero, tal como lo
establece la normatividad vigente
Numero de personas capacitadas
(pediatras, médicos generales,
asantes de servicio social . . i
P R claly Numero de personas Capacitar a los médicos pasantes de
enfermeras de primer nivel de - . . .
L programadas a capacitar servicio social en primer nivel de
. 5 5 atencion y UMA) para la y . L . .
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 211 Proceso (dentificacion de signos (pediatras, médicos generales, 100 | atencion, médicos generales, pediatras y 90
. 9 Y . pasantes de servicio social y enfermeras de primer nivel de atencién y
sintomas de sospecha de cancer
. . enfermeras) de UMA
en nifias, nifios y adolescentes y
atencién de menores de 18 afios
con céancer
. . Numero de casos de cancer en menores
Ntmero de casos de cancer en - -
~ Total de menores de 18 afios de 18 afios que cuentan con etapa o
. . . menores de 18 afios que cuentan ) ) ) L.
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 213 Proceso N . registrados en el RCNA 100 | riesgo registrado en el RCNA en relacion 90
con etapa o riesgo registrado en ) . ) |
o RCNA registrados al periodo al total de casos diagnosticados y
registrados
Registrar y actualizar el 100 % de casos
Numero de casos capturados en Total de casos registrados en el de cancer en menores de 18 afios en el
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 3.1.1 Proceso el Registro de Cancer en Nifios y Sistema del Fondo de Proteccion 100 | Registro Nacional de Cancer en Nifios y 90
Adolescentes contra Gastos Catastréficos Adolescentes de acuerdo al Fondo de
Proteccion contra Gastos Catastroficos
c flaciones reall en c ftaclones programadas en Capacitaciones en temas de Sigamos
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 4.1.2 Proceso temas de Sigamos Aprendiendo temas de Sigamos Aprendiendo 100 P . " 9 90
| ) Aprendiendo en el Hospital
en el Hospital en el Hospital programadas
Activacion de nuevas aulas y entrega de
Numero de Aulas programadas insumos programados para ;!as Al Igs de
insul u
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 421 Proceso Numero de Aulas activadas que deben estar funcionando al 100 p' 9 ) p ) 90
N o la estrategia de Sigamos Aprendiendo en
cierre del afio " . "
el Hospital en entidades federativas

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

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

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Otros productos quimicos de laboratorio
SINAVE (Componente de Vigilancia por Descripcion complementaria: Reactivos y Biolgicos en general elaborados por el
2 5.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 1.00 73,011 73,011.00
Laboratorio) Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemioldgicos a solicitud de los
Laboratorios Estatales de Salud Publica.
TOTAL 73,011.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 2,332.03 12,983 30,276,745.49
tenofovir 300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30
Tabletas.
Lamivudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 150 mg Envase con 30
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 394.00 8 3,152.00
Tabletas
Dolutegravir. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir sédico equivalente
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 3,335.47 425 1,417,574.75
a 50 mg de dolutegravir. Envase con 30 tabletas.
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Darunavir / Cobicistat Tableta Cada tableta contiene: Etanolato de darunavir

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso equivalente a 800 mg de darunavir Cobicistat en diéxido de silicio equivalente a 2,960.00 219 648,240.00
150 mg de cobicistat Envase con 30 tabletas.
Etravirina. Tableta cada tableta contiene: Etravirina 200 mg. envase con 60

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 5,429.27 171 928,405.17
tabletas.
Dolutegravir / Abacavir / Lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso sodico equivalente a 50 mg de dolutegravir Sulfato de abacavir equivalente 4,665.00 216 1,007,640.00
a 600 mg de abacavir Lamivudina 300 mg Envase con 30 tabletas
Atazanavir. Capsula Cada Capsula contiene: Sulfato de atazanavir equivalente a

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 2,641.32 3,889 10,272,093.48
300 mg de atazanavir. Envase con 30 Capsulas.
Lamivudina/zidovudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 150 mg

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 772.00 708 546,576.00
Zidovudina 300 mg Envase con 60 Tabletas.
Enfuvirtida. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con liofilizado contiene:

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Enfuvirtida 108 mg Envase con 60 frascos ampula con liofilizado y 60 frascos 22,449.79 9 202,048.11
ampula con 1.1 ml de agua Inyectable
Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 mly

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 835.10 126 105,222.60
dosificador.
Abacavir. Solucién. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 578.00 63 36,414.00
de abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora.
Abacavir. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 300

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 475.00 298 141,550.00
mg de abacavir. Envase con 60 tabletas.
Emtricitabina. Capsula Cada Capsula contiene: Emtricitabina 200 mg Envase con

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 343.00 17 5,831.00
30 Capsulas.
Tenofovir disoproxil fumarato o tenofovir. Tableta Cada Tableta contiene: Tenofovir

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso disoproxil fumarato 300 mg o Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg equivalente a 2,000.12 1,037 2,074,124.44
245 mg de tenofovir disoproxilo Envase con 30 Tabletas.
Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 4,978.59 556 2,768,096.04
600 mg de darunavir Envase con 60 Tabletas.
Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg.

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 220.85 3,202 707,161.70
Envase con 30 comprimidos recubiertos.
Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 1,379.32 2,940 4,055,200.80
equivalente a 600 mg de abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas.
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 2,060.88 8,037 16,563,292.56
de tenofovir disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.
Zidovudina. Solucién Oral Cada 100 ml contienen: Zidovudina 1 g Envase con

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 499.99 233 116,497.67
240 ml.
Etravirina. Tableta Cada Tableta contiene: Etravirina 100 mg Envase con 120

Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 5,429.27 20 108,585.40

Tabletas.
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Lopinavir-ritonavir. Solucion Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 1,714.00 88 150,832.00
Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador.
Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Raltegravir potasico
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 3,610.07 1,298 4,685,870.86
equivalente a 400 mg de raltegravir Envase con 60 Comprimidos.
Ritonavir. Capsula o Tableta Cada Capsula o Tableta contiene Ritonavir 100 mg
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 347.96 5,485 1,908,560.60
2 envases con 84 Capsulas cada uno.
Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 1,100.00 342 376,200.00
25 mg Envase con 60 Tabletas.
Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 2,283.86 1,774 4,051,567.64
50 mg Envase con 120 Tabletas.
Nevirapina. Tableta Cada Tableta contiene: Nevirapina 200 mg Envase con
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 376.56 1,409 530,573.04
60 Tabletas.
Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 mg Envase con
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 6,622.47 13 86,092.11
60 Tabletas.
Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 3,285.87 858 2,819,276.46
400 mg de darunavir Envase con 60 Tabletas.
TOTAL 86,593,423.92
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 mly
Prevencion y Atencién de la Violencia .
5 7211 Ramo 12-Apoyo Federal dosificador. 835.10 4 3,340.40
Familiar y de Género
Descripcion complementaria: Lamivudina
Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de
Prevencion y Atencién de la Violencia tenofovir 300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30
5 7211 Ramo 12-Apoyo Federal 2,332.03 16 37,312.48
Familiar y de Género Tabletas.
Descripcion complementaria: Atripla para personas mayores de 13 afios o mayores
de 40 Kg.
Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g
Prevencién y Atencién de la Violencia Envase frasco &mbar con 160 ml y dosificador.
5 . ) 7211 Ramo 12-Apoyo Federal 1,714.00 2 3,428.00
Familiar y de Género Descripcion complementaria: Kaletra para personas menores de 13 afios o
menores de 40 kg.
Abacavir. Solucion. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g
Prevencién y Atencién de la Violencia . . "
5 72141 Ramo 12-Apoyo Federal de abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora. 578.00 4 2,312.00
Familiar y de Género
Descripcion complementaria: Abacavir
TOTAL 46,392.88

8107 9p 0ZIBW dp ()T SOMBIA

TVIDIA0 OrdvId

(U01000g ©I019])

S¢S



000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.1., Penicilina G Benzatinica
1 Prevencién y Control de la Rabia Humana 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal 398.00 9 3,682.00
100,000 U.1., Dihidroestreptomicina base 200 mg., C.b.p. 1 ml. Frasco con 100 ml.
Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
1 Prevencién y Control de la Rabia Humana 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal 215.00 93 19,995.00
Descripcion complementaria: Con 5 ml de diluyente
Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario)
1 Prevencion y Control de la Rabia Humana 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal 99.41 37 3,678.17
Descripcion complementaria: Frasco 25 ml
Doxiciclina. Capsula o Tableta Cada Capsula o Tableta contiene: Hiclato de
doxiciclina equivalente a 100 mg de doxicilina. Envase con 10 Capsulas o
Tabletas.
3 Prevencion y Control de la Rickettsiosis 1.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal 1,399.00 104 145,496.00
Descripcion complementaria: Liofilizado para reconstituir solucion intravenosa,
cada dosis de medicamento reconstituido contiene 100 mg de hiclato de
doxiciclina, 480 mg de Ac. Ascorbico, 300 mg de manitol
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencién y Control de Dengue y Otros
4 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida Biorracional al 7.48% en cajas con 27,778.27 8 222,226.16
Vectores
4,000 tabletas
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vectores 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 9.3% en caja 55,680.00 10 556,800.00
con 4 tarros de 200 ml
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vectores 6.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado al 41% microemulsion en 13,578.00 79 1,072,662.00
bidon de 20 litros
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vect 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida Organofosforado al 40% emulsion en 14,400.00 201 2,894,400.00
‘ectores
agua en bidones de 20 litros
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vect 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 70% en cufietes 17,510.01 7 1,348,270.77
ectores
de 4.5 kg con 32 sobres de 143 gramos
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vedtores 6.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 80% cufiete de 25 kg con 42,470.14 32 1,359,044.48
200 sobres de 125 gramos cada uno
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencién y Control de Dengue y Otros
4 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 135,574.00 28 3,796,072.00

Vectores

Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado en base oleosa al

13.624% en tambos de 208 litros
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Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 0.86 2,574 2,213.64
Descripcion complementaria: Etambutol, tableta de 400 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 0.46 3,436 1,580.56
Descripcion complementaria: Pirazinamida, tableta de 400 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 2.87 4,356 12,501.72
Descripcion complementaria: Rifampicina, tableta de 300 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 043 4,320 1,857.60
Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 1.5.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal 043 987 424.41
Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta dispersable de 100 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Amoxicilina + Acido Clavulanico 875 mg + 125 mg, 3.09 165 509.85
comprimido recubierto
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 17.51 490 8,5679.90
Descripcion complementaria: Clofazimina, capsula de 100 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 131.22 295 38,709.90
Descripcion complementaria: Capreomicina, polvo para inyeccion 1g
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 9.49 1,725 16,370.25
Descripcion complementaria: Cicloserina, capsula de 250 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 0.86 3,380 2,906.80
Descripcion complementaria: Etambutol, tableta de 400 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 0.43 1,100 473.00
Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 1.16 1,855 2,151.80
Descripcion complementaria: Levofloxacino, tableta de 250 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 52.90 60 3,174.00
Descripcion complementaria: Linezolid, tableta de 600 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 88.56 170 15,055.20
Descripcion complementaria: Meropenem, 1 vial de 1 g de solucion inyectable
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 13.94 3,235 45,095.90
Descripcion complementaria: Moxifloxacino, tableta de 400 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 2.87 2,160 6,199.20
Descripcion complementaria: Protionamida, tableta de 250 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 0.46 6,345 2,918.70

Descripcion complementaria: Pirazinamida, tableta de 400 mg
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Amikacina. Solucion Inyectable. Cada ampolleta o frasco ampula contiene: Sulfato
14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal de amikacina equivalente a 500 mg de amikacina. Envase con 1 ampolleta o frasco 4.34 400 1,736.00

4mpula con 2 ml.

Imipenem y cilastatina. Solucion Inyectable Cada frasco ampula con polvo
14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal contiene: Imipenem monohidratado equivalente a 500 mg de imipenem. Cilastatina 60.00 240 14,400.00

sodica equivalente a 500 mg de cilastatina. Envase con un frasco ampula

Kanamicina. Solucion Inyectable Cada frasco ampula contiene: Sulfato de
14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 37.78 45 1,700.10
kanamicina 1 g Envase con un frasco ampula.

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 3.4.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal 0.43 79,192 34,052.56
Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg,

TOTAL 11,634,837.67

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO 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 * 40 Ul. Toxoide pertussico purificado adsorbido 25 mg. Con o sin
pertactina 8 mg. Hemaglutinina filamentosa purificada adsorbida 25 mg. Virus de la
1 Vacunacion Universal 1.1.1.4 Ramo 12-Apoyo Federal poliomielitis tipo 1 inactivado 40 UD*. Virus de la poliomielitis tipo 2 inactivado 8 208.97 86,490 18,073,815.30
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. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene:
Fracciones antigénicas purificadas de Virus de influenza inactivados
correspondientes a las cepas: A/California/7/ 2009 (H1N1) 15 ?g HA
1 Vacunacion Universal 1.2.31 Ramo 12-Apoyo Federal ) . ‘ 64.27 298,880 19,209,017.60
A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 ?g HA Cepa analoga A/Wisconsin/ 15/2009

B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco &mpula con 5 ml cada uno

(10 dosis).
TOTAL 37,282,832.90
Gran total 135,630,498.37 |

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

CANTIDAD
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO
(VOLUMEN)
SIN DATOS
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
CANTIDAD
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO
(VOLUMEN)
SIN DATOS
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
CANTIDAD
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO

(VOLUMEN)

SIN DATOS

GRAN TOTAL (PESOS)

0.00

NOTA: Para el programa de Planificacién Familiar y Anticoncepcion a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva; los programas de

Diabetes Mellitus, Obesidad y Riesgo Cardiovascular y la Prevencion y Control de la Tuberculosis a cargo del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control

de Enfermedades; y para el programa de Vacunacion 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 informacion de la distribucién de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacién Estatal, y Otra, asi como los de la Comisién Nacional de Proteccion
Social en Salud, CNPSS, ANEXO IV y Fondo de Proteccidon contra Gastos Catastroficos, FPGC, no forman parte de los recursos federales ministrados
por “LA SECRETARIA” a "LA ENTIDAD" con motivo del presente convenio, se colocan sélo para efectos de la evaluacién de la eficiencia y eficacia de
“LOS PROGRAMAS”.

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
FPGC
ANEXOV SMS XXI APOYO FEDERAL
APORTACION
PRORESPPO,
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FEDERAL | INSUMOS Y APOYO
APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA - P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

Promocion de la Salud y
1 0.00 0.00 0.00 1,859,534.00 0.00 0.00 1,859,534.00 0.00 0.00 0.00 1,859,534.00
Determinantes Sociales

Entornos y
2 Comunidades 841,250.00 0.00 841,250.00 766,125.00 0.00 0.00 766,125.00 0.00 0.00 0.00 1,607,375.00
Saludables

Alimentacion y
3 7,000,000.00 0.00 7,000,000.00 357,200.00 312,000.00 0.00 669,200.00 0.00 0.00 0.00 7,669,200.00
Actividad Fisica

Total: 7,841,250.00 0.00 7,841,250.00 2,982,859.00 312,000.00 0.00 3,294,859.00 0.00 0.00 0.00 11,136,109.00

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

1 Salud Mental 2,300,000.00 0.00 2,300,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,300,000.00

Total: 2,300,000.00 0.00 2,300,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,300,000.00

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

1 Seguridad Vial 1,720,000.00 0.00 1,720,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,720,000.00

Prevencion de

2 Accidentes en Grupos 150,000.00 0.00 150,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 150,000.00
Vulnerables
Total: 1,870,000.00 0.00 1,870,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,870,000.00
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CNPSS

FPGC
ANEXOV SMS XXI APOYO FEDERAL
APORTACION
PRORESPPO,
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FEDERAL | INSUMOS Y APOYO
APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION
celo RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA-P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional de
1 Vigilancia 1,423,050.00 0.00 1,423,050.00 1,013,230.00 0.00 0.00 1,013,230.00 0.00 0.00 0.00 2,436,280.00
Epidemiolégica
SINAVE (Componente
2 de Vigilancia por 1,718,159.00 73,011.00 1,791,170.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,791,170.00
Laboratorio)
Total: 3,141,209.00 73,011.00 3,214,220.00 1,013,230.00 0.00 0.00 1,013,230.00 0.00 0.00 0.00 4,227,450.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
Respuesta al VIH/SIDA
1 443,000.00 0.00 443,000.00 560,000.00 9,104,569.44 0.00 9,664,569.44 0.00 0.00 97,359,643.92 107,467,213.36
elTs
Total: 443,000.00 0.00 443,000.00 560,000.00 9,104,569.44 0.00 9,664,569.44 0.00 0.00 97,359,643.92 107,467,213.36
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
Prevencién y Control
1 6,305,583.97 0.00 6,305,583.97 4,015,902.00 0.00 0.00 4,015,902.00 0.00 0.00 0.00 10,321,485.97
del Cancer de la Mujer
Salud Materna y
2 7,006,672.93 0.00 7,006,672.93 7,460,407.90 0.00 0.00 7,460,407.90 0.00 0.00 0.00 14,467,080.83
Perinatal
Salud Sexual y
3 Reproductiva para 1,662,786.48 0.00 1,662,786.48 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,662,786.48
Adolescentes
Planificacién Familiar y
4 1,346,796.00 0.00 1,346,796.00 2,476.00 0.00 0.00 2,476.00 0.00 0.00 0.00 1,349,272.00

Anticoncepcion
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CNPSS

FPGC
ANEXOV SMS XXI APOYO FEDERAL
APORTACION
PRORESPPO,
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FEDERAL [ INSUMOS Y APOYO
APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION
celo RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA-P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA
Prevencién y Atencion
5 de la Violencia Familiar 2,105,256.00 46,392.88 2,151,648.88 140,304.00 0.00 0.00 140,304.00 0.00 0.00 0.00 2,291,952.88
y de Género
Igualdad de Género en
6 629,039.00 0.00 629,039.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 629,039.00
Salud
Total: 19,056,134.38 46,392.88 19,102,527.26 11,619,089.90 0.00 0.00 11,619,089.90 0.00 0.00 0.00 30,721,617.16
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencion y Control de
1 384,018.00 27,255.17 411,273.17 23,521,978.79 0.00 0.00 23,521,978.79 0.00 0.00 0.00 23,933,251.96
la Rabia Humana
Prevencién y Control de
2 0.00 0.00 0.00 106,272.90 0.00 0.00 106,272.90 0.00 0.00 0.00 106,272.90
la Brucelosis
Prevencion y Control de
3 348,335.00 145,496.00 493,831.00 571,500.00 0.00 0.00 571,500.00 0.00 0.00 0.00 1,065,331.00
la Rickettsiosis
Prevencion y Control de
4 Dengue y Otros 3,551,675.98 11,249,475.41 14,801,151.39 0.00 69,049,985.00 0.00 69,049,985.00 0.00 0.00 0.00 83,851,136.39
Vectores
Prevencién y Control
5 511,491.00 0.00 511,491.00 12,628,230.00 0.00 0.00 12,628,230.00 0.00 0.00 0.00 13,139,721.00
del Paludismo
Eliminacién de la
6 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Prevencion y Control de
7 la Enfermedad de 112,367.00 0.00 112,367.00 5,356,587.00 0.00 0.00 5,356,587.00 0.00 0.00 0.00 5,468,954.00
Chagas
Prevencion y Control de
8 0.00 0.00 0.00 109,000.00 0.00 0.00 109,000.00 0.00 0.00 0.00 109,000.00

las Leishmaniasis
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CNPSS

FPGC
ANEXOV SMS XXI APOYO FEDERAL
APORTACION
PRORESPPO,
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FEDERAL [ INSUMOS Y APOYO
APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION
celo RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA-P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA
Prevencién y Control de
9 la Intoxicacién por 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Picadura de Alacran
Prevencion y Control de
10 1,310,156.31 0.00 1,310,156.31 523,035.00 0.00 0.00 523,035.00 0.00 0.00 0.00 1,833,191.31
la Diabetes
Prevencion y Control de
1" la Obesidad y Riesgo 3,026,698.00 0.00 3,026,698.00 467,738.00 0.00 0.00 467,738.00 0.00 0.00 0.00 3,494,436.00
Cardiovascular
Atencion del
12 290,831.92 0.00 290,831.92 232,600.00 0.00 0.00 232,600.00 0.00 0.00 0.00 523,431.92
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
Control de los
13 92,371.50 0.00 92,371.50 5,202,270.00 0.00 0.00 5,202,270.00 0.00 0.00 0.00 5,294,641.50
Problemas de Salud
Bucal
Prevencion y Control de
14 0.00 212,611.09 212,611.09 294,729.62 0.00 0.00 294,729.62 0.00 0.00 0.00 507,340.71
la Tuberculosis
15 Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00 44,362.86 0.00 0.00 44,362.86 0.00 0.00 0.00 44,362.86
Atencion de Urgencias
16 Epidemiolégicas y 223,315.46 0.00 223,315.46 5,504,541.00 0.00 0.00 5,504,541.00 0.00 0.00 0.00 5,727,856.46
Desastres
Prevencion de
Enfermedades
17 128,722.54 0.00 128,722.54 228,173.00 0.00 0.00 228,173.00 0.00 0.00 0.00 356,895.54
Diarreicas Agudas y
Coélera
Prevencion y Control de
las Enfermedades
18 10,000.00 0.00 10,000.00 691,010.36 0.00 0.00 691,010.36 0.00 0.00 0.00 701,010.36
Respiratorias e
Influenza
Total: 9,989,982.71 11,634,837.67 21,624,820.38 55,482,028.53 69,049,985.00 0.00 124,532,013.53 0.00 0.00 0.00 146,156,833.91
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CNPSS
FPGC
ANEXOV SMS XXI APOYO FEDERAL
APORTACION
PRORESPPO,
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO FEDERAL | INSUMOS Y APOYO
APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION
celo RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA -P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 Vacunacién Universal 2,586,200.00 37,282,832.90 39,869,032.90 2,414,598.00 42,406,031.66 0.00 44,820,629.66 0.00 0.00 0.00 84,689,662.56
Salud para la Infancia y
2 601,000.00 0.00 601,000.00 3,347,707.00 4,396,439.00 0.00 7,744,146.00 0.00 0.00 0.00 8,345,146.00
la Adolescencia
Cancer en la Infancia y
3 518,625.00 0.00 518,625.00 327,538.00 0.00 0.00 327,538.00 0.00 0.00 0.00 846,163.00
la Adolescencia
Total: 3,705,825.00 37,282,832.90 40,988,657.90 6,089,843.00 46,802,470.66 0.00 52,892,313.66 0.00 0.00 0.00 93,880,971.56
Gran Total: 48,347,401.09 49,037,074.45 97,384,475.54 77,747,050.43 125,269,025.10 0.00 203,016,075.53 0.00 0.00 97,359,643.92 397,760,194.99

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

Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de Promocion de la
Salud, Eduardo Jaramillo Navarrete.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitlahuac 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 Prevencion 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 Zuhiga.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, Juan Luis Gerardo Duran Arenas.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud de Yucatan, Jorge
Eduardo Mendoza Mézquita.- Rubrica.- El Secretario de Administracion y Finanzas, Alfredo Francisco Javier Dajer Abimerhi.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico en materia de ministracion de subsidios para el fortalecimiento de acciones de salud
publica en las entidades federativas, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Zacatecas.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
EJECUTIVO FEDERAL, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA
"LA SECRETARIA", POR CONDUCTO DEL DR. PABLO ANTONIO KURI MORALES, SUBSECRETARIO DE
PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD, ASISTIDO POR EL DR. EDUARDO JARAMILLO NAVARRETE,
DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR. CUITLAHUAC RUIZ MATUS, DIRECTOR GENERAL DE
EPIDEMIOLOGIA; LA T.R. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES, SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL
DE SALUD MENTAL; 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 EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE ZACATECAS, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE
DENOMINARA "LA ENTIDAD", REPRESENTADO POR EL DR. GILBERTO BRENA CANTU, SECRETARIO DE SALUD EN
FUNCIONES DE DIRECTOR GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DE ZACATECAS, Y EL MTRO. JORGE MIRANDA
CASTRO, SECRETARIO DE FINANZAS, A LAS QUE AL ACTUAR DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA
“LAS PARTES”, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

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

Il. De conformidad con lo establecido en la clausula SEGUNDA de “EL ACUERDO MARCO’, los
Convenios Especificos que al efecto se celebren seran suscritos por EL DR. GILBERTO BRENA CANTU,
SECRETARIO DE SALUD EN FUNCIONES DE DIRECTOR GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD
DE ZACATECAS Y EL MTRO. JORGE MIRANDA CASTRO, SECRETARIO DE FINANZAS por parte de
"LA ENTIDAD", y por la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud por si misma, o asistida
por los titulares de las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados que tiene adscritos, por parte de
“LA SECRETARIA”.

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

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:

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

I.2. La Subsecretaria de Prevenciéon y Promocion de la Salud, entre otras atribuciones, le corresponde,
proponer al Secretario de Salud las politicas en las materias de prevenciéon y promocion de la salud, de control
de enfermedades, de salud mental, asi como establecer las estrategias de ejecucion, coordinacion, direccion,
supervision y evaluacién de aquellas politicas aprobadas por el Secretario de Salud; ademas, coordinar el



66  (Tercera Seccion) DIARIO OFICIAL Martes 20 de marzo de 2018

desarrollo de los centros nacionales de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, para la Salud
de la Infancia y la Adolescencia, de Equidad de Género y Salud Reproductiva y para la Prevencion
y Control del VIH/SIDA, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 10 del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud.

I.3. Las direcciones generales de Promocién de la Salud y de Epidemiologia, asi como los secretariados
técnicos de los consejos nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de Accidentes, son unidades
administrativas de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 2, apartado B,
fracciones XllI, XVII Bis, XIX y XXI, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, adscritas a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos
28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado Reglamento; y que los centros nacionales de Equidad de Género y Salud
Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion y el Control del
VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, son érganos desconcentrados de la Secretaria
de Salud, de conformidad con lo establecido en el articulo 2, apartado C, fracciones IlI, VII, VIII y IX, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos 36, 37,
38, 40, 45, 46 y 47 del citado Reglamento, cuyos titulares se encuentran plenamente facultados para suscribir
el presente Convenio Especifico y acreditan sus cargos mediante sus respectivos nombramientos que en
copia fotostatica se acompafian como parte del Anexo 1 del presente instrumento.

I.4. De acuerdo con lo establecido en el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, a las unidades
administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencién y Promocién de la
Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas y estrategias nacionales de los
programas de prevencion y promocion de la salud; participar en el &mbito de sus respectivas competencias en
la instrumentacion del Sistema de Protecciéon Social en Salud; promover la celebracién de acuerdos de
coordinacion con los gobiernos de las entidades federativas; establecer los procedimientos para la
instrumentacién y operacion de la Estrategia de Prevencion y Promocion de la Salud; y proponer o definir los
mecanismos que permitan el control en el suministro y la distribuciéon oportuna, suficiente y de calidad del
material y los insumos utilizados en “LOS PROGRAMAS”.

I.5. Cada una de las unidades administrativas y drganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de
Prevencién y Promocion de la Salud cuentan con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer
frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento.

I.6. Para los efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en la calle de
Lieja numero 7, Colonia Juarez, Cuauhtémoc, Cédigo Postal 06600, en la Ciudad de México.

Il. "LA ENTIDAD" declara que:

1.  Que el Mtro. Jorge Miranda Castro, en su caracter de Secretario de Finanzas, asiste a la suscripcion
del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 7, 22 fraccion Il, y 25 de la Ley
Organica de la Administracion Publica del Estado de Zacatecas, y acredita su cargo mediante
nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al presente como Anexo 1 para formar parte
integrante de su contexto.

2. El Secretario de Salud y Director General de Servicios de Salud de Zacatecas, Dr. Gilberto Brefia
Cantu, cargos que acredita con las copias de sus nombramiento que se agregan al presente
convenio, asiste a la suscripcién del presente instrumento, en atenciéon a las atribuciones que le
confieren los articulos 84 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Zacatecas,
22 fraccion XV, 36, 44 fraccion | de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de
Zacatecas y 20 facciones | y Il de la Ley de Entidades Publicas Paraestatales.

3.  Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son
proponer, coordinar y supervisar la politica en materia de asistencia social, apoyar los programas de
servicios de salud, atencion médica social, 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 el (los) articulo(s) 1, 2, 3 y 6 de la Ley de
Salud del Estado de Zacatecas y en los articulos 10., 30., 90. y 130. de la Ley General de Salud.

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en Circuito Cerro del Gato Numero y/o letra exterior "G", Ciudad Gobierno,
Zacatecas, Zac., C.P. 98160.
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Expuesto lo anterior, toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria dispone
en sus articulos 74 y 75, que los titulares de las dependencias y entidades de la Administracién Publica
Federal, con cargo a cuyos presupuestos se autorice la ministracion de subsidios, seran responsables en el
ambito de sus competencias, de que éstos se otorguen y ejerzan conforme a las disposiciones generales
aplicables, asi como que dichas ministraciones se sujeten a los criterios de objetividad, equidad,
transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en dicha Ley se sefialan, “LAS PARTES” celebran
el presente Convenio Especifico al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.- El presente Convenio Especifico tiene por objeto ministrar recursos presupuestarios
federales, en caracter de subsidios, asi como insumos federales a "LA ENTIDAD" para coordinar su
participacién con “LA SECRETARIA”, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley
General de Salud, en la ejecucion de “LOS PROGRAMAS”, que comprende la realizaciéon de intervenciones y
el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de permitir a "LA ENTIDAD" su adecuada
instrumentacion, asi como fortalecer la integralidad de las acciones de Prevencion y Promocion de la Salud.

En los Anexos 2, 3 y 5 del presente instrumento, se mencionan “LOS PROGRAMAS” en los que se
aplicaran tales recursos y en el Anexo 4 se precisan los Programas-Indicadores-Metas que sobre el particular
asumen "LA ENTIDAD" y “LA SECRETARIA”, anexos que debidamente firmados por “LAS PARTES” forman
parte del mismo.

La ministracién de recursos federales que efectie “LA SECRETARIA” a "LA ENTIDAD" se realizara
conforme a la tabla siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
(Pesos)
UNIDAD RESPONSABLE/ CLAVE DEL PROGRAMA
No. : RECURSOS
PROGRAMA DE ACCION PRESUPUESTARIO INSUMOS
PRESUPUESTARIOS TOTAL
FEDERALES
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 Promocion de la Salud y 0.00 0.00 0.00
Determinantes Sociales
2 | Entornos y Comunidades PO18 768,397.00 0.00 768,397.00
Saludables
3 | Alimentacion y Actividad Fisica U008 2,000,000.00 0.00 2,000,000.00
Subtotal 2,768,397.00 0.00 2,768,397.00
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 650,000.00 0.00 650,000.00
2 Prevencion de Accidentes en P018 400,000.00 0.00 400,000.00
Grupos Vulnerables
Subtotal 1,050,000.00 0.00 1,050,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Sistema Nacional de Vigilancia U009 1,368,445.00 0.00 1,368,445.00
Epidemiolégica
2 | SINAVE (Componente de P018, U009 1,582,424.00 67,290.00 1,649,714.00
Vigilancia por Laboratorio)
Subtotal 2,950,869.00 67,290.00 3,018,159.00
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS P016 889,000.00 0.00 889,000.00
Subtotal 889,000.00 0.00 889,000.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

1 Prevencion y Control del Cancer P020 10,925,460.00 0.00 10,925,460.00
de la Mujer

2 | Salud Materna y Perinatal P020 6,625,703.98 0.00 6,625,703.98

3 | Salud Sexual y Reproductiva P020 1,809,009.10 0.00 1,809,009.10
para Adolescentes

4 | Planificacion Familiar y P020 3,300,646.00 0.00 3,300,646.00
Anticoncepcion

5 Prevencion y Atencion de la P020 6,966,949.00 71,921.35 7,038,870.35
Violencia Familiar y de Género

6 | Igualdad de Género en Salud P020 792,322.00 0.00 792,322.00

Subtotal 30,420,090.08 71,921.35 | 30,492,011.43
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

1 Prevencién y Control de la Rabia | P018, U009 14,211.00 58,383.39 72,594.39
Humana

2 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 Dengue U009 712,072.00 2,319,185.47 3,031,257.47
y Otros Vectores

5 Prevencion y Control del U009 307,560.00 0.00 307,560.00
Paludismo

6 Eliminacion de la Oncocercosis 0.00 0.00 0.00

7 | Prevencion y Control de la U009 162,020.00 0.00 162,020.00
Enfermedad de Chagas

8 Prevencion y Control de las 0.00 0.00 0.00
Leishmaniasis

9 | Prevencién y Control de la U009 204,040.00 0.00 204,040.00
Intoxicacién por Picadura de
Alacran

10 | Prevencion y Control de la U008 2,121,722.31 0.00 2,121,722.31
Diabetes

11 | Prevencion y Control de la U008 6,155,773.00 0.00 6,155,773.00
Obesidad y Riesgo
Cardiovascular

12 | Atencion del Envejecimiento U008 298,461.32 0.00 298,461.32

13 | Prevencién, Deteccion y Control U009 92,371.50 0.00 92,371.50
de los Problemas de Salud Bucal

14 | Prevencion y Control de la P018 0.00 43,920.54 43,920.54
Tuberculosis

15 | Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00
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16 | Atencion de Urgencias U009 235,932.88 0.00 235,932.88
Epidemiolégicas y Desastres

17 | Prevencién de Enfermedades U009 139,040.76 0.00 139,040.76
Diarreicas Agudas y Célera

18 | Prevencion y Control de las U009 10,000.00 0.00 10,000.00
Enfermedades Respiratorias e
Influenza
Subtotal 10,453,204.77 2,421,489.40 | 12,874,694.17
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
1 | Vacunacion Universal E036 3,081,278.00 26,671,703.30 | 29,752,981.30
2 | Salud para la Infancia y la PO18 769,410.00 0.00 769,410.00
Adolescencia
3 | Canceren la Infanciay la P018 720,819.00 0.00 720,819.00
Adolescencia
Subtotal 4,571,507.00 26,671,703.30 | 31,243,210.30
Total de recursos federales a 53,103,067.85 29,232,404.05 | 82,335,471.90

ministrar a "LA ENTIDAD"

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

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

SEGUNDA. MINISTRACION.- Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento,
“LA SECRETARIA”, con cargo a su presupuesto, ministrara a “LA ENTIDAD” recursos federales, en caracter
de subsidios, hasta por la cantidad de $82,335,471.90 (OCHENTA Y DOS MILLONES TRESCIENTOS
TREINTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y UN PESOS 90/100 M.N.), para la realizacién de las
intervenciones y el cumplimiento de las metas que contemplan "LOS PROGRAMAS".

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $53,103,067.85 (CINCUENTA Y TRES
MILLONES CIENTO TRES MIL SESENTA Y SIETE PESOS 85/100 M.N.), se radicaran a la Secretaria de
Finanzas de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto,
en forma previa a la entrega de los recursos, en la institucién de crédito bancaria que la misma determine,
informando de ello a “LA SECRETARIA”. Los recursos presupuestarios a que se hace alusién, se ministraran
conforme al calendario establecido en el Anexo 3 del presente instrumento.

La Secretaria de Finanzas de “LA ENTIDAD” se obliga a ministrar los recursos a que se refiere el parrafo
anterior a la Unidad Ejecutora, junto con los rendimientos financieros que se generen en la cuenta bancaria
productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en un plazo no mayor a 5 dias habiles, contados a
partir de que “LA SECRETARIA” le radique dichos recursos, de conformidad con “EL ACUERDO MARCO”.

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

Los recursos presupuestarios federales ministrados que, después de radicados en la Secretaria de
Finanzas de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez ministrados a
esta ultima, no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran considerados por “LA SECRETARIA”
como recursos ociosos, debiendo "LA ENTIDAD" proceder a su reintegro junto con sus rendimientos
financieros al Erario Federal (Tesoreria de la Federacion), dentro de los 15 dias naturales siguientes en que lo
requiera “LA SECRETARIA”. Dicho reintegro aplicara también en aquellos casos en que los recursos sean
desviados para propdsitos distintos a los autorizados en el presente instrumento.
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Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, por un monto total de
$29,232,404.05 (VEINTINUEVE MILLONES DOSCIENTOS TREINTA Y DOS MIL CUATROCIENTOS
CUATRO PESOS 05/100 M.N.), seran entregados directamente a los Servicios de Salud de Zacatecas.

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

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

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

1. “LA SECRETARIA” verificara, por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, que los recursos presupuestarios federales ministrados e
insumos federales suministrados con motivo del presente Convenio Especifico, sean destinados para
fortalecer la integralidad de las acciones de prevencion y promocion de la salud de “LOS PROGRAMAS” a
que se refiere la Clausula Primera, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras
instancias competentes del Ejecutivo Federal.

2. Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que “LA SECRETARIA” se compromete a
ministrar y suministrar, respectivamente, a “LA ENTIDAD”, a través de las unidades administrativas u 6rganos
desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, estaran sujetos a la disponibilidad
presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de conformidad con las disposiciones juridicas
aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto se establezca.

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

4. “LA SECRETARIA’", por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
responsables de “LOS PROGRAMAS”, aplicard las medidas que procedan de acuerdo con la normativa
vigente y, en su caso, suspendera o cancelara las subsecuentes ministraciones de recursos presupuestarios
federales, cuando éstos no hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD”, para los fines objeto del presente
Convenio Especifico, o bien, se haya aplicado en contravencién a sus clausulas, o a las de “EL ACUERDO
MARCO”.

5. “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables
de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, practicara, cuando lo considere necesario, visitas de supervision a
efecto de observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, estando obligada “LA ENTIDAD”, a la entrega del
formato de certificacion del gasto que se obtenga del Sistema de Informacién para la Administracion del
Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, en adelante,
“SIAFFASPE”, asi como a exhibir la documentacion comprobatoria y justificatoria del gasto, que sustente y
fundamente la aplicacion de los recursos citados en la Clausula Primera del presente instrumento.

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

CUARTA. INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre “LA SECRETARIA” a
“LA ENTIDAD”, se aplicaran en “LOS PROGRAMAS” a que se refiere la Clausula Primera del presente
instrumento, a fin de alcanzar las metas con base en los indicadores que se establecen en el Anexo 4 del
presente instrumento.

QUINTA. APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales e insumos federales que ministre y
suministre, respectivamente, “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” seran destinados, ejercidos y aplicados en
forma exclusiva en las intervenciones y cumplimiento de metas de acuerdo a los indicadores que contemplan
“LOS PROGRAMAS”, en términos de lo estipulado en la Clausula Primera de este Instrumento.
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Los recursos presupuestarios federales, a que refiere el parrafo anterior, deberan ser ejercidos con cargo
a las partidas de gasto autorizadas por las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables
de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, a través del “SIAFFASPE”, en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-
Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo,
bien o servicio).

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

La alineacién de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacion Estatal y Otra, asi como los de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos
Catastréficos, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman parte de los recursos
federales ministrados por “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente Convenio, ya que sélo
se sefialan para efectos informativos, por lo que el control, vigilancia y supervision respecto de la aplicacion,
ejercicio y comprobaciéon de dichos recursos, seran responsabilidad de quienes tienen a su cargo dichas
fuentes de financiamiento. En consecuencia, la informacion de la distribucion de los recursos referidos
en el presente parrafo se incluye soélo para efectos de la evaluacion de la eficiencia y eficacia de
“LOS PROGRAMAS”.

Las contrataciones de personal que realice “LA ENTIDAD” con los recursos presupuestarios federales que
se ministren con motivo de la celebracién de este Convenio Especifico, se deberan realizar aplicando los
perfiles contenidos en el Catalogo Sectorial de Puestos, vigente, las disposiciones administrativas de
contratacion de personal que establezca la Direccién General de Recursos Humanos de “LA SECRETARIA”
y los aspectos técnicos que para la operacién de “LOS PROGRAMAS” se establezcan en el "SIAFFASPE".

SEXTA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS.- Los requisitos y
especificaciones, para el ejercicio y comprobacién de recursos ministrados a través del presente Convenio,
establecidos en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12, 2018, asi como en
los Criterios para la Comprobacion del Gasto 2018, registrados en el “SIAFFASPE”, son de caracter
obligatorio para “LAS PARTES” y forman parte integrante del presente instrumento.

SEPTIMA. GASTOS ADMINISTRATIVOS.- “LAS PARTES" convienen en que los gastos administrativos
que deriven del cumplimiento del presente instrumento juridico, deberan ser realizados por “LA ENTIDAD” con
cargo a Sus recursos propios.

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a las obligaciones
establecidas en “EL ACUERDO MARCQ?”, debera:

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

Il. Aplicar la totalidad de los recursos presupuestarios federales e insumos federales a que se refiere la
Clausula Primera de este Convenio Especifico, exclusivamente para coordinar su participacién con
“LA SECRETARIA’, en la ejecucién de “LOS PROGRAMAS”, con estricta sujecion a los indices, indicadores y
metas sefialados en el Anexo 4 del presente instrumento, por lo que se hace responsable del ejercicio, uso,
aplicacion y destino de los citados recursos federales.

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

IV. Obtener la documentacién comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales objeto de
este Convenio Especifico, la cual debera estar a nombre de los Servicios de Salud de Zacatecas y cumplir con
los requisitos establecidos en los articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la Federacion, asi como con los
requisitos que establezcan los Criterios para la Comprobacion del Gasto 2018 sefialados en el “SIAFFASPE”.
Dicha documentacion comprobatoria se debera cancelar con la leyenda “Operado”, y se identificara con el
nombre de “LOS PROGRAMAS” en los que se haya efectuado el gasto haciéndose mencién expresa a que
dichas erogaciones corresponden al ejercicio fiscal 2018.
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V. Registrar en el Mdédulo de Registro de Comprobaciones del “SIAFFASPE”, en formato PDF, la
documentacion comprobatoria y justificatoria del gasto, que soporta los certificados del gasto, generados a
través del “SIAFFASPE”, que se entreguen a las unidades administrativas y érganos desconcentrados.

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

VII. Mantener bajo su custodia, a través de los Servicios de Salud de Zacatecas, por lo menos 5 afios a
partir de la fecha de su expedicion, la documentacion comprobatoria y justificatoria original de los recursos
presupuestarios federales erogados, y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por
“LA SECRETARIA”, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Plblico y/o las instancias de fiscalizacién
federales que correspondan, asi como la informacion adicional que estas ultimas llegaran a requerirle.

VIIIl. Mantener bajo su custodia, a través de los Servicios de Salud de Zacatecas, la documentacion
comprobatoria original de los insumos federales suministrados, hasta en tanto la misma le sea requerida por
“LA SECRETARIA” y en su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por “LA SECRETARIA”, por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi
como la informacién adicional que estas ultimas llegaran a requerirle.

IX. Informar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u organos desconcentrados
responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, mediante los formatos que se generan a través del
Médulo Informes Trimestrales del “SIAFFASPE”, y con los requisitos solicitados en dicho Mdédulo, dentro
de los 20 dias habiles siguientes a la terminacién de los tres primeros trimestres del ejercicio fiscal 2018 y a
mas tardar el 15 de marzo de 2019, el informe correspondiente al cuarto trimestre del ejercicio 2018, sobre la
aplicacion, destino y resultados obtenidos de los recursos presupuestarios federales e insumos federales
ministrados y suministrados, respectivamente, asi como del avance de “LOS PROGRAMAS”, incluyendo el
cumplimiento de las intervenciones y metas con base en sus indicadores, a que se refiere la Clausula Primera
de este Convenio Especifico, asi como el avance y, en su caso, resultados finales de las acciones realizadas
para el cumplimiento de objeto del presente instrumento.

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

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

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

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

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

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

XVI. Contratar con recursos de “LA ENTIDAD”, y mantener vigentes las polizas de seguros y de
mantenimientos preventivo y correctivo de los bienes muebles que sean adquiridos con cargo a los recursos
presupuestarios federales objeto de este instrumento.
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XVII. Contratar los recursos humanos calificados para la consecuciéon de las intervenciones de
“LOS PROGRAMAS” y, en su caso, proporcionar las facilidades, viaticos y transportacién para la asistencia a
los cursos de capacitacion, entrenamiento o actualizacién que sefalen las direcciones generales de
Promocioén de la Salud y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de los consejos nacionales de Salud
Mental y para la Prevencién de Accidentes y por los centros nacionales de Equidad de Género y
Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencién y el Control
del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, con cargo a los recursos federales que se
ministren con motivo del presente Convenio, con apego a los Lineamientos por los que se establecen medidas
de austeridad en el gasto de operacion en las dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal,
o bien, con cargo a los recursos de los Servicios de Salud de Zacatecas de “LA ENTIDAD”, de acuerdo con lo
que para tal efecto se sefale en el “SIAFFASPE”.

XVIII. Entregar de manera mensual a la Direccién General de Recursos Humanos de “LA SECRETARIA”,
los reportes de némina del personal contratado con cargo a los recursos que se ministren con motivo del
presente instrumento, de conformidad con los plazos y la vigencia establecidos en “LOS PROGRAMAS”, los
cuales deberan contener al menos: el nombre, Registro Federal de Contribuyentes, Clave Unica de Registro
de Poblacién, cédigo (de acuerdo al catdlogo de puestos y tabulador de sueldos de las ramas médica,
paramédica y grupos afines vigente), Clave Unica de Establecimientos de Salud, fecha de ingreso, vigencia
del contrato, detalle y resumen de percepciones, deducciones, percepcion neta, quincena de pago.

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

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

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

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

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

XXIV. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacién, conforme a los plazos y requisitos previstos en el
articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas y los Municipios, los recursos
presupuestarios federales ministrados que al 31 de diciembre de 2018 no hayan sido devengados.

XXV. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, dentro de los 15 dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio, los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales ministrados
por “LA SECRETARIA”, e informar a las diferentes instancias fiscalizadoras, cuando asi lo requieran, el monto
y fecha de dicho reintegro.

La autenticidad de la documentacion justificatoria y comprobatoria de los recursos presupuestarios
federales erogados a que se refiere la fraccidon VI de esta Clausula, sera responsabilidad de los Servicios de
Salud de Zacatecas.

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

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

Il. Suministrar los insumos federales a los Servicios de Salud de Zacatecas de “LA ENTIDAD”, sefialados
en la Clausula Primera del presente instrumento, de conformidad con lo establecido y detallado en el Anexo 5
de este Convenio Especifico.

lll. Verificar que los recursos presupuestarios federales e insumos federales que se ministren y
suministren, respectivamente, no permanezcan ociosos y que sean destinados Unicamente para
“LOS PROGRAMAS” a que se refiere la Cladusula Primera de este Convenio Especifico, sin perjuicio de las
atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias de fiscalizacion federales.
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IV. Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de cualquier
otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con el objeto para el cual seran destinados
los recursos presupuestarios federales ministrados.

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

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

VII. Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable e informar, a través de la
Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud, a la Secretaria de la Funcién Publica, a la Auditoria
Superior de la Federacion, a la Secretaria de la Contraloria Estatal o equivalente de “LA ENTIDAD”,
asi como a la Direccién General de Programacién, Organizacion y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y, ésta
a su vez, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, los casos en que: a) Se determine suspender
o cancelar la ministracion de los recursos presupuestarios federales objeto de este convenio y b) Se reintegre
a la Tesoreria de la Federacion los recursos federales que se hayan ministrados a “LA ENTIDAD” .

VIIl. Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos presupuestarios federales ministrados e insumos federales
suministrados con motivo del presente Convenio Especifico.

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

X. Realizar, en el ambito de su competencia, el control, vigilancia, seguimiento y evaluacién de los
recursos presupuestarios federales e insumos federales que en virtud de este instrumento seran ministrados y
suministrados, respectivamente, a “LA ENTIDAD” de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables en
materia del ejercicio del gasto publico federal, lo anterior, sin perjuicio de las acciones de verificacion, control,
evaluacion y fiscalizacion a que hace referencia la Clausula Décima del presente instrumento.

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

XIl. Emitir a mas tardar el 15 de marzo de 2019, mediante el formato que se genere a través del
“SIAFFASPE” el Acta de Conciliacion de Insumos.

XIIl. Informar sobre la suscripcion de este Convenio Especifico, a la Auditoria Superior de la Federacion.
XIV. Publicar el presente Convenio Especifico en el Diario Oficial de la Federacion.

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

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

DECIMA PRIMERA. RELACION LABORAL.- Queda expresamente estipulado por “LAS PARTES”, que el
personal contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente
instrumento juridico, guardara relacion laboral Unicamente con aquella que lo contratd, empled 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 sancion, 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.
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DECIMA SEGUNDA. VIGENCIA - El presente Convenio Especifico comenzara a surtir sus efectos a partir
de la fecha de su suscripciéon y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2018.

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

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

DECIMA CUARTA. CAUSAS DE TERMINACION.- E| presente Convenio Especifico podra darse por
terminado de manera anticipada en los supuestos estipulados en "EL ACUERDO MARCQO".

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

DECIMA SEXTA. OBLIGATORIEDAD DEL ACUERDO MARCO.- Para el cumplimiento del objeto del
presente Convenio Especifico, "LAS PARTES” convienen en sujetarse expresamente a las estipulaciones de
“EL ACUERDO MARCO?”, cuyo contenido se tiene por reproducido en el presente instrumento como si a la
letra se insertasen, asi como a las demas disposiciones juridicas aplicables.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado, a los dos dias del mes de enero de dos mil dieciocho.

ANEXO 1

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

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

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

Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete

Director General de Promocién de la Salud

Dr. Cuitldhuac Ruiz Matus

Director General de Epidemiologia

Al W N~

T.R. Maria Virginia Gonzalez Torres

Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud
Mental

5 | Dr. Arturo Garcia Cruz

Secretario Técnico del Consejo Nacional para la
Prevencién de Accidentes

6 | Dr. Eduardo Pesqueira Villegas

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

7 | Dr. Jesus Felipe Gonzalez Roldan

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

8 | Dra. Patricia Estela Uribe Zufiga

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

9 | Dr. Juan Luis Gerardo Duran Arenas

Director General del Centro Nacional para la Salud de

la Infancia y la Adolescencia

Copias fotostéaticas simples de los nombramientos de los titulares de "LA ENTIDAD".

1 | Dr. Gilberto Brefia Cantu

Secretario de Salud en funciones de Director General de
Servicios de Salud de Zacatecas

2 | Mtro. Jorge Miranda Castro

Secretario de Finanzas
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C. Pablo Antonio Kuri Morales,

Presente.

Enrique Pefia Nieto, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, en ejercicio

de la facultad que me confiere el articulo 89, fraccién 1l, de la Constitucion

Politica de los Estados Unidos Mexicanos, he tenido a bien nombrarlo

Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud de la Secretaria de Salud.

Rubrica.

México, Distrito Federal, a 11 de diciembre de 2012.
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Nombramiento revisado conforme a lo dispuesto
por el Articulo 43, fraccion IV de la Ley Organica de
la Administracion Publica Federal

Lic. Alonso Humberto Castillejos Cervantes
Consejero Juridico del Ejecutivo Federal

Rdubrica.

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

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

TITULAR DE LA UNIDAD DE GOBIERNO

CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 12 ULTIMO
PARRAFO. 34 FRACCION | Y 103 DEL REGLAMENTO
INTERIOR DE LA SECRETARIA DE GOBERNACION.

FIRMA LA DIRECTORA DE COORDINACION
POLITICA CON LOS PODERES DE LA UNION.
LIC. MARIA DE LOS ANGELES ARGUETA SANCHEZ.

Rdubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD 069/2013

México, D.F., a 1° de marzo de 2013

NOMBRAMIENTO

Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete

PRESENTE

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

DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, cédigo 12-310-1-CFKC002-0000036-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocién
de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”
Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-296/2013

México, D.F., a 16 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO
C. Cuitldhuac Ruiz Matus

PRESENTE

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

DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, cédigo 12-316-1-CFKA001-0000033-E-L-V, adscrito a la Subsecretaria de Prevenciéon y Promocién
de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”
Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud

Rubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal

Nombramiento No. SSA-C-147

NOMBRAMIENTO

C. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES

Presente

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

SERVIDOR PUBLICO DE CARRERA TITULAR EN EL PUESTO DE SECRETARIA TECNICA DEL
CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

Con el rango de Direccion General con codigo de puesto CFKCO001, sujeto al Sistema de Servicio
Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal, adscrito al Secretariado Técnico del Consejo
Nacional de Salud Mental a partir del 28 de enero de 2010.

Lo anterior con fundamento en los articulos 10 fraccion Il y Tercero Transitorio de la Ley del Servicio
Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal; 5 y Quinto Transitorio de su Reglamento y 7
Fraccion XXIV, del Reglamento Interior vigente de la Secretaria de Salud.

“Mérito e Igualdad de Oportunidades”
México, D.F., a 5 de marzo de 2010.
Dr. José Angel Cérdova Villalobos
Secretario de Salud

Rdubrica.
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Nombramiento No. LD-039/2017

DR. ARTURO GARCIA CRUZ

PRESENTE

Con fundamento en los articulos 2, apartado B, fraccion XXl y 7, fracciones XXIV y XXV, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion XIlI, del Reglamento de la Ley del
Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal y los numerales 152,
fraccion |, inciso b), subinciso ii y 162, del Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones
en las materias de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de Carrera, asi como el
Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos y
Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, me permito hacer de su
conocimiento que a partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarle

TITULAR DEL SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA
PREVENCION DE ACCIDENTES

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacién rango
de Direccion General, cédigo 12-315-1-M1C026P-0000015-E-L-C, adscrito al Secretariado

Técnico del Consejo Nacional para la Prevenciéon de Accidentes.

Al aceptar la encomienda, usted ha protestado guardar la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, en los términos del articulo 128 y las leyes que de ella emanen,
asimismo adquiere el compromiso de desempenarla al limite de su capacidad y esfuerzo,

debiendo siempre actuar con eficiencia, lealtad y honradez en el desempefio de la misma.

Ciudad de México, a 1 de abril de 2017.

“Meérito e Igualdad de Oportunidades”
EL SECRETARIO DE SALUD
DR. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rdubrica.
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Nombramiento No. LD-001/2017

DR. EDUARDO PESQUEIRA VILLEGAS
PRESENTE

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccion Il y 7, fracciones XV, XXIV y XXV,
del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion Xll, del Reglamento de la
Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administracién Publica Federal y los
numerales 152, fraccion I, inciso b), subinciso ii y 162, del Acuerdo por el que se emiten las
Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de Carrera,
asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos
y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, me permito hacer de su
conocimiento que a partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarle

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL
DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacién, rango
de Direccion General, adscrito al Centro Nacional de Equidad de Género y Salud

Reproductiva.

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

debiendo siempre actuar con eficiencia, lealtad y honradez en el desempefio de la misma.

Ciudad de México, a 3 de enero de 2017.

“Mérito e Igualdad de Oportunidades”
EL SECRETARIO DE SALUD
DR. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rdubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-302/2013

México, D.F., a 18 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO

C. JesUs Felipe Gonzalez Roldan

PRESENTE

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

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE
ENFERMEDADES

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacién, rango de Direccién
General, codigo 12-0O00-1-CFKC002-0000080-E-L-4, adscrito a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion
de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo correspondan.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud

Rdubrica.
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-008/2013

México, D.F., a 1° de febrero de 2013.

NOMBRAMIENTO

DRA. PATRICIA ESTELA URIBE ZUNIGA

Presente

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

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

Dicha designacion se formula con el caracter de servidora publica de libre designacioén, rango de Direccién
General, cédigo 12-K00-1-CFK002-0000022-E-L-C, adscrita a la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de
la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo corresponden.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud

Rdubrica.
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Nombramiento No. LD-307/2016

DR. JUAN LUIS GERARDO DURAN ARENAS
PRESENTE

Con fundamento en los articulos 2 apartado C, fraccion IX y 7, fracciones XV, XXIV y XXV, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en relaciéon con el articulo 2, fraccion XllI, del Reglamento
de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal y los numerales 152,
fraccion |, inciso b), subinciso 1l y 162, del Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias
de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de
Aplicacion General en materia de Recursos Humanos y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional
de Carrera, me permito hacer de su conocimiento que a partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarle

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA
ADOLESCENCIA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccién
General, adscrito al Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia.

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

Ciudad de México, a 16 de noviembre de 2016.

“Meérito e Igualdad de Oportunidades”

EL SECRETARIO DE SALUD
DR. JOSE RAMON NARRO ROBLES

Rdubrica.
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GILBERTO BRENA CANTU

PRESENTE

CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 82, FRACCION XI DE LA CONSTITUCION
POLITICA DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE ZACATECAS, HE DECIDIDO

OTORGARLE EL SIGUIENTE:

NOMBRAMIENTO
COMO:

SECRETARIO DE SALUD

FUNCION QUE DEL 12 DE SEPTIEMBRE DE 2016 AL 11 DE SEPTIEMBRE DE 2021,
DEBERA EJERCER CON TRANSPARENCIA, ENTREGA Y LEALTAD A LOS INTERESES

DEL ESTADO; ACCIONES PROPIAS DEL CARGO QUE LE OTORGO.

ZACATECAS, ZAC., A 12 DE SEPTIEMBRE DE 2016

“TRABAJEMOS DIFERENTE”

ALEJANDRO TELLO CRISTERNA
GOBERNADOR DEL ESTADO DE ZACATECAS

Rdubrica.
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GILBERTO BRENA CANTU

PRESENTE

CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 82, FRACCION XI DE LA CONSTITUCION
POLITICA DEL ESTADO DE ZACATECAS; EL ARTICULO 19 DE LA LEY DE ENTIDADES
PUBLICAS PARAESTATALES DEL ESTADO DE ZACATECAS; ASi COMO EN EL
ARTICULO 15 DE LA LEY DE SALUD DEL ESTADO DE ZACATECAS, HE DECIDIDO
OTORGARLE EL SIGUIENTE:

NOMBRAMIENTO

COMO:

DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS

DE SALUD DE ZACATECAS

FUNCION QUE, A PARTIR DEL 12 DE SEPTIEMBRE DE 2016 AL 11 DE SEPTIEMBRE
DEL 2021, DEBERA EJERCER CON TRANSPARENCIA, ENTREGA Y LEALTAD
A LOS INTERESES DEL ESTADO; LAS ACCIONES PROPIAS DEL CARGO
QUE LE OTORGO.

ZACATECAS, ZAC., A 12 DE SEPTIEMBRE DE 2016

“TRABAJEMOS DIFERENTE”

ALEJANDRO TELLO CRISTERNA
GOBERNADOR DEL ESTADO DE ZACATECAS

Rdubrica.
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JORGE MIRANDA CASTRO

PRESENTE

CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 82, FRACCION XI DE LA COSNTITUCION
POLITICA DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE ZACATECAS, HE DECIDIDO
OTORGARLE EL SIGUIENTE:

NOMBRAMIENTO

COMO:

SECRETARIO DE FINANZAS

FUNCION QUE DEL 12 DE SEPTIEMBRE 2016 AL 11 DE SEPTIEMBRE DE 2021,
DEBERA EJERCER CON TRANSPARENCIA, ENTREGA Y LEALTAD A LOS INTERESES
DEL ESTADO, ACCIONES PROPIAS DEL CARGO QUE LE OTORGO.

ZACATECAS, ZAC., A 12 DE SEPTIEMBRE DE 2016

“TRABAJEMOS DIFERENTE”

ALEJANDRO TELLO CRISTERNA
GOBERNADOR DEL ESTADO DE ZACATECAS

Rubrica.



ANEXO 2
Identificacion de fuentes de financiamiento de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica.
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
o PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
AecloN Especirico ANEXO IV A:E;?c;v ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL PRUEBAS SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DE DIAGNOSTICO
Promocién de la Salud
1 y Determinantes 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Sociales
Entornos y
2 Comunidades 768,397.00 0.00 768,397.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 768,397.00
Saludables
3 [ Almentaciony 2,000,000.00 0.00 2,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,000,000.00
Actividad Fisica
TOTALES 2,768,397.00 0.00 2,768,397.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,768,397.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
o PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
. ACCION ESPECIFICO
ANEXO IV- A::;%V ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRORESPO FEDERAL CONSEG INSUMOS DIAGNOSTICO
INSUMOS
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
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
. ACCION
" Es:Ef:i(:lco ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL PRUEBAS SUBTOTAL
PRORESPO FEDERAL CONSEG
INSUMOS DE DIAGNOSTICO
INSUMOS
1 Seguridad Vial 650,000.00 0.00 650,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 650,000.00
Prevencién de
2 Accidentes en Grupos 400,000.00 0.00 400,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 400,000.00
Vulnerables
TOTALES 1,050,000.00 0.00 1,050,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,050,000.00
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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
AGCION ESPECIFICO ANEXO IV: A::;\?C;V ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL PRUEBAS SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DE DIAGNOSTICO
Sistema Nacional de
1 Vigilancia 1,368,445.00 0.00 1,368,445.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,368,445.00
Epidemiolégica
SINAVE (Componente
2| de vigilancia por 1,582,424.00 0.00 1,582,424.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,582,424.00
Laboratorio)
TOTALES 2,950,869.00 0.00 2,950,869.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,950,869.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION
ANEXO IV
ESPECIFICO FPGC APOYO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL INSUMOs | FEDERAL PRUEBAS SUBTOTAL
DE DIAGNOSTICO
INSUMOS
1 Respuesta al 889,000.00 0.00 889,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 13,300,819.52 1,698,669.00 15,008,488.52 15,897,488.52
VIH/SIDA ¢ ITS
TOTALES 889,000.00 0.00 889,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 13,309,819.52 1,698,669.00 15,008,488.52 15,897,488.52
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
. PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ACCION ESPECIFIcO ANEXO IV- A::éscl)v ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL PRUEBAS SUBTOTAL
PRORESPO FEDERAL CONSEG INSUMOS DF DIAGNOSTICO
INSUMOS
1 Prevencién y Control 0.00 10,925,460.00 10,925,460.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 10,925,460.00
del Cancer de la Mujer
2 g:';:a:\:ftema y 0.00 6,625,703.98 6,625,703.98 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,625,703.98
Salud Sexual y
3 | Reproductiva para 1,153,797.10 655,212.00 1,809,009.10 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,809,009.10
Adolescentes
4 Planificacion Familiar y 0.00 3,300,646.00 3,300,646.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,300,646.00
Anticoncepcion
Prevencién y Atencion
5 | dela Violencia Familiar 0.00 6,966,949.00 6,966,949.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,966,949.00
y de Género
Igualdad de Género en
6 | o 792,322.00 0.00 792,322.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 792,322.00
TOTALES 1,946,119.10 28,473,970.98 30,420,090.08 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 30,420,090.08
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

PROGRAMA DE

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

No.
ACCION ESPECIFI
CCION ESPECIFICO ANEXO IV A::;\%V ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL - SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL PRUEBAS SUBTOTAL
PRORESPO FEDERAL CONSEG INSUNOS DE DIAGNGSTICO
INSUMOS
1 Prevencion y Control de 14,211.00 0.00 14,211.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 14,211.00
la Rabia Humana
2 | Prevenciény Control de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
la Brucelosis
3 Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
la Rickettsiosis
Prevencion y Control de
4 712,072.00 0.00 712,072.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 712,072.00
Dengue y Otros Vectores
5 | Prevenciony Control del 307,560.00 0.00 307,560.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 307,560.00
Paludismo
g | Efiminacion dela 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Prevencion y Control de
7 | 1a Enfermedad de 162,020.00 0.00 162,020.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 162,020.00
Chagas
g | Prevenciény Control de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
las Leishmaniasis
Prevencion y Control de
9 | 1aIntoxicacién por 204,040.00 0.00 204,040.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 204,040.00
Picadura de Alacran
10 | Prevenciony Control de 2,121,722.31 0.00 2,121,722.31 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,121,722.31
la Diabetes
Prevencion y Control de
11 | la Obesidad y Riesgo 3,738,818.00 2,416,955.00 6,155,773.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,155,773.00
Cardiovascular
12 | Atencion del 61,137.80 237,323.52 298,461.32 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 298,461.32
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
13| Control de los Problemas 92,371.50 0.00 92,371.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 92,371.50
de Salud Bucal
14 | Prevenciony Control de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
la Tuberculosis
15 | Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Atencion de Urgencias
16 | Epidemiolégicas y 235,932.88 0.00 235,932.88 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 235,932.88
Desastres
Prevencion de
17 | Enfermedades 0.00 139,040.76 139,040.76 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 139,040.76
Diarreicas Agudas y
Colera
Prevencion y Control de
18 | las Enfermedades 0.00 10,000.00 10,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 10,000.00
Respiratorias e Influenza
TOTALES 7,649,885.49 2,803,319.28 10,453,204.77 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 10,453,204.77
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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
h Es‘:.;‘leii::o ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL FEDERAL PRUEBAS SUBTOTAL
PRORESPO FEDERAL CONSEG )
INSUMOS DE DIAGNOSTICO
INSUMOS
1 Vacunacién Universal 0.00 3,081,278.00 3,081,278.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,081,278.00
Salud para la Infancia
2 ) 0.00 769,410.00 769,410.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 769,410.00
y la Adolescencia
Cancer en la Infancia
3 ) 0.00 720,819.00 720,819.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 720,819.00
y la Adolescencia
TOTALES 0.00 4,571,507.00 4,571,507.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4,571,507.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ACCION
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO TOTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV FPGC APOYO o
CASSCO CAUSES SUBTOTAL SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS SUBTOTAL
PRORESPO FEDERAL CONSEG FEDERAL INSUMOS i
DE DIAGNOSTICO
INSUMOS
TOTALES 17,254,270.59 35,848,797.26 53,103,067.85 0.00 0.00 0.00 0.00 13,309,819.52 1,698,669.00 15,008,488.52 68,111,556.37

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

UNIDAD RESPONSABLE / PROGRAMA DE ACCION

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

SMS XXI RECURSOS PRESUPUESTARIOS

SMS XXI INSUMOS

SMS XXI RECURSOS PRESUPUESTARIOS

TOTAL

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

2

Salud Materna y Perinatal

0.00 |

0.00 |

0.00

NOTA: La descripcién detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados
en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio) del Sistema de 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 | Promocidn de la Salud y Determinantes Sociales
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2 | Entornos y Comunidades Saludables
Febrero 768,397.00
Subtotal de ministraciones 768,397.00
P018/CS010 768,397.00
Subtotal de programas institucionales 768,397.00
3 | Alimentacion y Actividad Fisica
Febrero 2,000,000.00
Subtotal de ministraciones 2,000,000.00
u008/0B010 2,000,000.00
Subtotal de programas institucionales 2,000,000.00
Total 2,768,397.00
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 650,000.00
Subtotal de ministraciones 650,000.00
P018/AC020 650,000.00
Subtotal de programas institucionales 650,000.00
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2 | Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables

Febrero 400,000.00
Subtotal de ministraciones 400,000.00
P018/AC040 400,000.00
Subtotal de programas institucionales 400,000.00
Total 1,050,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica

Febrero 1,368,445.00
Subtotal de ministraciones 1,368,445.00
UO09/EE200 1,368,445.00
Subtotal de programas institucionales 1,368,445.00

2 | SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
Febrero 1,582,424.00
Subtotal de ministraciones 1,582,424.00
UO09/EE210 1,582,424.00
Subtotal de programas institucionales 1,582,424.00
Total 2,950,869.00

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 889,000.00
Subtotal de ministraciones 889,000.00
P016/VH020 889,000.00
Subtotal de programas institucionales 889,000.00
Total 889,000.00

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 | Prevencion y Control del Cancer de la Mujer

Febrero

10,925,460.00

Subtotal de ministraciones

10,925,460.00

P020/CC010

10,925,460.00

Subtotal de programas institucionales

10,925,460.00
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2 | Salud Materna y Perinatal

Febrero 6,625,703.98
Subtotal de ministraciones 6,625,703.98
P020/AP010 6,625,703.98
Subtotal de programas institucionales 6,625,703.98
3 [ Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
Febrero 1,809,009.10
Subtotal de ministraciones 1,809,009.10
P020/SR010 1,809,009.10
Subtotal de programas institucionales 1,809,009.10
4 | Planificacién Familiar y Anticoncepcion
Febrero 3,300,646.00
Subtotal de ministraciones 3,300,646.00
P020/SR020 3,300,646.00
Subtotal de programas institucionales 3,300,646.00
5 [ Prevencion y Atencion de la Violencia Familiar y de Género
Febrero 6,966,949.00
Subtotal de ministraciones 6,966,949.00
P020/MJ030 6,966,949.00
Subtotal de programas institucionales 6,966,949.00
6 |Igualdad de Género en Salud
Febrero 792,322.00
Subtotal de ministraciones 792,322.00
P020/MJ040 792,322.00
Subtotal de programas institucionales 792,322.00

Total

30,420,090.08

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Prevencién y Control de la Rabia Humana
Febrero 14,211.00
Subtotal de ministraciones 14,211.00
UO09/EEQ70 14,211.00
Subtotal de programas institucionales 14,211.00
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2 | Prevencion y Control de la Brucelosis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

3 | Prevencién y Control de la Rickettsiosis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

4 | Prevencion y Control de Dengue y Otros Vectores

Febrero 712,072.00
Subtotal de ministraciones 712,072.00
UO09/EE020 712,072.00
Subtotal de programas institucionales 712,072.00

5 [ Prevencion y Control del Paludismo

Febrero 307,560.00
Subtotal de ministraciones 307,560.00
UO09/EE020 307,560.00
Subtotal de programas institucionales 307,560.00

6 | Eliminacion de la Oncocercosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

7 | Prevencion y Control de la Enfermedad de Chagas

Febrero 162,020.00
Subtotal de ministraciones 162,020.00
UO09/EE020 162,020.00
Subtotal de programas institucionales 162,020.00

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 204,040.00
Subtotal de ministraciones 204,040.00
UO09/EE020 204,040.00

Subtotal de programas institucionales 204,040.00
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10 | Prevencion y Control de la Diabetes
Febrero 2,121,722.31
Subtotal de ministraciones 2,121,722.31
u008/0B010 2,121,722.31
Subtotal de programas institucionales 2,121,722.31
11 | Prevencion y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular
Febrero 6,155,773.00
Subtotal de ministraciones 6,155,773.00
u008/0B010 6,155,773.00
Subtotal de programas institucionales 6,155,773.00
12 | Atencién del Envejecimiento
Febrero 298,461.32
Subtotal de ministraciones 298,461.32
u008/0B010 298,461.32
Subtotal de programas institucionales 298,461.32
13 | Prevencion, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal
Febrero 92,371.50
Subtotal de ministraciones 92,371.50
UO09/EE060 92,371.50
Subtotal de programas institucionales 92,371.50
14 | Prevencion y Control de la Tuberculosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
15 | Eliminacién de la Lepra
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
16 | Atencidn de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
Febrero 235,932.88
Subtotal de ministraciones 235,932.88
UO09/EE010 235,932.88
Subtotal de programas institucionales 235,932.88
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17 | Prevencién de Enfermedades Diarreicas Agudas y Colera

Febrero 139,040.76
Subtotal de ministraciones 139,040.76
UO09/EE010 139,040.76
Subtotal de programas institucionales 139,040.76

18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza

Febrero 10,000.00
Subtotal de ministraciones 10,000.00
UO09/EE050 10,000.00
Subtotal de programas institucionales 10,000.00
Total 10,453,204.77

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Vacunacion Universal
Febrero 3,081,278.00
Subtotal de ministraciones 3,081,278.00
E036/VA010 3,081,278.00
Subtotal de programas institucionales 3,081,278.00

2 | Salud para la Infancia y la Adolescencia

Febrero 769,410.00
Subtotal de ministraciones 769,410.00
P018/IA010 168,410.00
P018/IA030 601,000.00
Subtotal de programas institucionales 769,410.00

3 [ Cancer en la Infancia y la Adolescencia

Febrero 720,819.00
Subtotal de ministraciones 720,819.00
P018/CC030 589,302.00
P018/PP060 131,517.00
Subtotal de programas institucionales 720,819.00
Total | 4,571,507.00

Gran total | 53,103,067.85

NOTA: La descripcion detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se
indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo
12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio) del Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de
Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.



310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

ANEXO 4
Programas-Indicadores-Metas de “LOS PROGRAMAS" en materia de Salud Publica.

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FENIIJEEIC\L INDICADOR META ESTATAL
Desarrollo de actividades de promocion
o . . o de la salud con la participacién conjunta
1 Pror.nocmn de la Salud y Determinantes 1.3.1 Proceso Namero de eve.ntos de promocion No aplica 160 | de los Servicios Estatales de Salud y la 5
Sociales de la salud realizados " L
poblacion a la que van dirigidas las
actividades
" . Numero de Ferias de la salud Ferias de promocion de la salud
Promocion de la Salud y Determinantes . . " N -
1 Sociales 1.3.2 Proceso interculturales (indigenas y No aplica 120 | realizadas que cumplen los criterios de 10
migrantes) realizadas interculturalidad (indigenas y migrantes)
1 Pror.noclon de la Saludy Determinantes 133 Resultado Numero de albergues validados No aplica 20 | Cumplimiento de albergues validados 1
Sociales como promotores de la salud
Promocién de la Salud y Determinantes Numero de escuelas validadas . Eséuelé,s aue cumpvlv\eron los criterios de
1 . 1.5.1 Resultado No aplica 4,600 | validacion para ser "escuelas promotoras 52
Sociales como promotoras de la salud "
de la salud
Numero de cursos y eventos de
Promocion de la Salud y Determinantes L Y . " Capacitaciones al personal de promocién
1 N 211 Resultado capacitacion y actualizacion No aplica 64 8
Sociales X de la salud
realizados
. - Talleres comunitarios para desarrollar
Promocién de la Salud y Determinantes Namero de talleres comunitarios competencias y habilidades para la vida
1 . v 2241 Resultado para la promocion de la salud No aplica 550,000 P y P o 6,100
Sociales - i . sobre promocion de la salud, dirigidos a
dirigidos a la poblacién realizados "
la poblacion
Numero de acciones de Realizar acciones de acompariamiento,
Py i6 I | Determinantt isi6 it it i ici
4 romogion de la Salud y Determinantes 513 Proceso supervision, monitoreo o No aplica 50p | Monitoreo, asesoria en servicioy 30
Sociales evaluacion del Programa, evaluacion del Programa Promocién de la
realizadas Salud y Determinantes Sociales
Investigacion operativa que permita el
1 Prol:nocic')n de la Salud y Determinantes 515 Resultado .Nume‘ro d?' proyectqs de ‘ No aplica 32 seguimiento, e‘\{aluacit'm y 4
Sociales investigacion operativa realizados retroalimentacion de procesos del
programa
. Proporcién de consultas otorgadas en las
Numero de consultas otorgadas . )
" . L Numero de consultas otorgadas SESA en las que la poblacion usuaria
Promocion de la Salud y Determinantes en los Servicios Estatales de L . " .
1 . 6.1.2 Resultado " a la poblacién usuaria en los 64 | presenta la Cartilla Nacional de Salud 57
Sociales Salud en los que la poblacion L Lo
. Servicios Estatales de Salud (CNS) con relacién al total de consultas
usuaria presenta la CNS
otorgadas.
Acuerdos de coordinacién e integraciéon
Promocion de la Salud y Determinantes Numero de acuerdos de . generados del Grupo Estatal
1 . 711 Proceso L. No aplica 32 . Lo 2
Sociales promocién de la salud generados Intersectorial de Promocién de la Salud y
Determinantes Sociales
Total de Agentes de Salud
Numero de Agentes de Salud esperados de acuerdo al nimero Agentes de Salud capacitados en temas
2 Entornos y Comunidades Saludables 111 Proceso capacitados en temas de salud de poblacion de la comunidad a 100 dg salud pablica P 100
publica certificarse como promotora de la P )
salud
Total de Procuradoras (es) de
Numero de Procuradoras (es) de Salud esperados de acuerdo al Procuradoras (es) de Salud capacitados
2 Entornos y Comunidades Saludables 1.1.2 Proceso Salud capacitados en temas de namero de poblacion de la 100 L P 100
i e en temas de salud publica.
salud publica comunidad a certificarse como
favorable a la salud
. Numero de personal de salud
Numero de personal de salud o "
capacitado, responsable de la responsable de la coordinacion y Personal de salud capacitado,
2 Entornos y Comunidades Saludables 1.3.1 Proceso P » "oSP operacion del Programa, 100 | responsable de la coordinacion y 100

coordinacion y operacion del
Programa

programado a recibir
capacitacion

operacion del Programa.
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Reuniones del comité estatal de

Reuniones del comité estatal de

Reuniones de planeacion y ejecucion de

Entornos y Comunidades Saludables 231 Proceso comunidades saludables comunidades saludables 100 | acciones del comité estatal de 100
realizadas programadas comunidades saludables.
Comunidades de 500 a 2500
Comunidades de 500 a 2500 " Comunidades de 500 a 2500 habitantes
. " - habitantes programadas a "
Entornos y Comunidades Saludables 241 Resultado habitantes certificadas como e 100 | certificadas como Promotoras 100
certificarse como Promotoras de
Promotoras de la Salud de la Salud.
la Salud
Generar espacios favorables a la salud,
que trasciendan el aspecto y
. caracteristicas fisicas, con el fin de
. " Numero de entornos .
. Numero de entornos certificados o preservar, cuidar y proteger la salud de
Entornos y Comunidades Saludables 251 Proceso programados a certificar como 100 . - . 100
como favorables a la salud los individuos, familias y comunidades,
favorables a la salud . :
por medio del desarrollo de competencias
para el cuidado de la salud y la mejora
del ambiente y del entorno.
Numero total de municipios que Munl.(:l.plos due ha.n.c.urv?plldo con los
Numero de municipios activos en | estan a mitad del periodo de requisitos de municipio incorporado y que
Entornos y Comunidades Saludables 3.1.2 Proceso o i - L. pv . 5 | cumplen con el 50% de avance de las 28
el afio administracion municipal en el . -
afo actividades del Programa Municipal de
Promocién de la Salud.
. Numero total de municipios que I .
Numero de municipios con | ! l 1Pios qui Municipios que han capacitado a su
. . se encuentran a la mitad del i
Entornos y Comunidades Saludables 3.1.3 Proceso personal del ayuntamiento ) - " 5 | personal en temas de Promocion de la 28
" ~ periodo de administracion L
capacitado en el afio . - Salud y de Salud Publica.
municipal en el afio
Ntmero de ferias integrales de Ntmero de ferias integrales de N .
L. L Ferias integrales de promocion de la
promocion de la salud en promocién de la salud en salud en espacios plblicos que
Entornos y Comunidades Saludables 3.5.1 Proceso espacios publicos que coadyuven | espacios publicos que coadyuven 100 P P L. q . 100
" . " . coadyuven a la prevencion social de la
a la prevencién social de la a la prevencién social de la violencia
violencia realizadas violencia programadas |
Numero de municipios que
reciben informacion de Numero total de municipios Municipios que reciben informacién de
Entornos y Comunidades Saludables 3.7.1 Proceso comunicacion educativa sobre los en el afio P 100 | comunicacién educativa sobre los efectos 100
efectos del cambio climatico del cambio climatico en la salud.
en la salud
Reuniones con presidentes municipales
de la Red Estatal de Municipios por la
Numero de reuniones de la Red Numero de reuniones de la Red Salud, se consideran las reuniones de
Entornos y Comunidades Saludables 3.8.1 Proceso Estatal de Municipios por la Salud | Estatal de Municipios por la 100 | instalacion de la Red y/o para la 100
realizadas Salud programadas elaboracion del programa anual de
trabajo; de seguimiento y de evaluacién
de actividades.
. _— Numero total de municipios que Municipios que cumplieron con los
Namero de municipios concluyen el periodo de requisitos de municipio activo y han
Entornos y Comunidades Saludables 391 Resultado certificados como promotores de > Lyen & perioco 10 [ "M P y 28
L administracion municipal realizado el 80% de avance del Programa
la salud en el afio o . i
en el afio Municipal de Promocion de la Salud.
. P Numero total de jurisdicciones Jurisdicciones sanitarias supervisadas
Namero de jurisdicciones sanitarias programadas a ara evaluar la operacion y avances del
Entornos y Comunidades Saludables 4241 Proceso sanitarias supervisadas por el 88 prog 100 | P P yea 100
o supervisar por el programa programa Entornos y Comunidades
programa en el afio =
en el afio Saludables.
Mide el porcentaje de eventos educativos
realizados hacia la poblacion para
. - . - Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos . pobe par
Alimentacioén y Actividad Fisica 111 Proceso " 100 | informar y promover estilos de vida 100
realizados programados . "
saludables en el tema de alimentacion
correcta y consumo de agua
Mide el porcentaje de eventos educativos
Alimentacion y Actividad Fisica 211 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 realizados hacia la poblacién para 100

realizados.

programados

informar y promover sobre estilos de vida
saludables en el tema de actividad fisica
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Alimentacion y Actividad Fisica

311

Proceso

Namero de campaiias realizadas

Numero de campaiias
programadas

100

Mide la implementacién de campanas
educativas de los servicios estatales de
salud para fomentar la adopcién de una
dieta correcta, consumo de agua simple
potable, realizacion de actividad fisica y
fomento de la lactancia materna.

100

Alimentacién y Actividad Fisica

4.21

Proceso

Numero de eventos educativos
realizados

Numero de eventos educativos
programados

100

Mide el porcentaje de eventos educativos
realizados hacia la poblacion para
informar y promover sobre estilos de vida
saludables en el tema de lactancia
materna exclusiva como factor protector y
la alimentacion complementaria correcta.

100

Alimentacién y Actividad Fisica

511

Proceso

Numero de eventos educativos
realizados

Numero de eventos educativos
programados

100

Porcentaje de eventos educativos para la
difusion de la cultura alimentaria
tradicional.

100

Alimentacion y Actividad Fisica

6.1.1

Proceso

Capacitaciones impartidas

Capacitaciones programadas

100

El indicador esta orientado a la
capacitacion y actualizacion del personal
de promocién de la salud a nivel estatal,
jurisdiccional y operativo.

100

Alimentacién y Actividad Fisica

711

Proceso

Numero de supervisiones
realizadas

Numero de supervisiones
programadas

100

El indicador esta orientado para realizar
visitas de monitoreo y supervision, de las
diferentes actividades derivadas del
Programa de Alimentacién y Actividad
Fisica.

100

Alimentacion y Actividad Fisica

721

Resultado

Namero de personas con habitos
correctos de alimentacion y
actividad fisica

Total de poblacion encuestada

Porcentaje de la poblacion que tiene
correctos habitos alimentarios y de
actividad fisica

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

PROGRAMA

iNDICE

TIPO DE INDICADOR

NUMERADOR

DENOMINADOR

META
FEDERAL

INDICADOR

META ESTATAL

Salud Mental

Proceso

Numero de poligonos
intervenidos por el programa de
salud mental

Numero total de poligonos meta

80

Tipo de intervencion.

Disposicién de material informativo sobre
actividades deportivas, culturales y
recreativas al interior de la comunidad.
Disposicion de material informativo sobre
factores de riesgo y proteccion dirigido a
menores.

Al menos un convenio suscrito con algin
centro al interior de la comunidad que
favorezca conductas saludables.

80

Salud Mental

1.1.2

Proceso

Namero de unidades de consulta
externa psiquiatrica con abasto
suficiente de medicamento

Numero de unidades de consulta
externa psiquiatrica

80

Las unidades de consulta externa
psiquiatrica deben contar con el abasto
suficiente de medicamento para
favorecer la prevencion secundaria de los
trastornos mentales y del
comportamiento.

80

Salud Mental

Proceso

Numero de campaiias realizadas

Numero de centros de salud mas
numero de centros integrales de
salud mental

100

Para que una unidad se considere
intervenida al 100%, debe observar las
tres acciones en el porcentaje indicado
para constituir la meta 1. 30% 2. 40% 3.
30%.

Al menos una de las acciones se contara
como unidad intervenida.

Tipo de intervencion.

1. Disposicién de material informativo
sobre los trastornos mentales mas
prevalentes, al interior de las unidades de
primer nivel.

2. Disposiciones de escalas de tamizaje
de los trastornos mas prevalentes de la
entidad.

3. Participacion activa en ferias de salud
con temas de salud mental.

100
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Numero de hospitales generales

Numero total de hospitales

Este indicador medira en nimero de
hospitales generales del sistema nacional

1 Salud Mental 211 Estructura con al menos una cama de 20 20
siquiatria generales de salud que cuenten con al menos una
psiq cama de psiquiatria
Este indicador medira el nimero de
empleados médicos y paramédicos de
Porcentaje de personal médico P ' y.p ! -
/o paramédico de centros de Total de personal médico centro de salud capacitados para utiizar
1 Salud Mental 2.3.1 Proceso yiop: . P . p y 30 | la Guia mhGAP mediante la cual, éste 39
salud capacitado en la Guia de paramédico de centros de salud L
" personal de salud no especializado
Intervencion mhGAP ’ N
contribuya a lograr la ampliacién de
cobertura de servicios.
B META
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR META ESTATAL
Numero de Observatorios Numero de Observatorios Estatales de
1 Seguridad Vial 1.1.1 Proceso Estatales de Lesiones con acta No aplica 26 | Lesiones con acta de creacion entre el 1
de creacién total de entidades federativas
. . Numero de Observatorios Estatales de
Numero de Observatorios . h
B Lesiones que proporcionan
Estatales de Lesiones que semestralmente informacion al
1 Seguridad Vial 1.4.1 Proceso proporcionan semestralmente No aplica 26 . . . 1
. 0 . Observatorio Nacional entre el nimero de
informacio6n al Observatorio .
. Observatorios Estatales de Lesiones
Nacional .
instalados
. Levantamiento y andlisis de informacion
Numero de reportes del N
levantamiento v andlisis de sobre Factores de Riesgo en al menos
1 Seguridad Vial 1.5.1 Resultado . o Y No aplica 25 | uno de los cinco municipios con el mayor 2
informacion sobre Factores de . :
N numero de defunciones causadas por
Riesgo. . P
accidentes de transito preferentemente.
Numero de municipios prioritarios Numero de municipios prioritarios con
1 Seguridad Vial 221 Proceso .con propuesta de adecuacion No aplica 27 propuesta de adecuaf:io’n integrél del ) 4
integral del marco legal en marco legal en materia de seguridad vial
materia de seguridad vial entre el total de municipios prioritarios
Total de poblacion del grupo de
edad de 10 a 49 afios que ha Total de poblacién del grupo de edad de
1 Seguridad Vial 3.21 Proceso recibido platicas de No aplica 980,000 | 10 a 49 afios que ha recibido platicas de 100
sensibilizacion sobre sensibilizacion sobre seguridad vial
seguridad vial
Del total tid: f ti
Numero de entidades federativas ¢l total de entidades federativas, so
ue difunden la Camparia Evita considerara el porcentaje de ellos que
1 Seguridad Vial 322 Proceso q . .p Total de entidades federativas 32 | difundan la Campafia Evita 1
Comportamientos Riesgosos . ) .
. Comportamientos Riesgosos a través de
durante temporadas vacacionales . . o
medios masivos de comunicacion.
Numero de Consejos Estatales Numero de Consejos Estatales para la
1 Seguridad Vial 411 Proceso para la Prevencion de Accidentes | No aplica 31 | Prevencion de Accidentes conformados 1
conformados entre el total de entidades federativas
Numero de Consejos Estatales Numero de Consejos Estatales para la
1 Seguridad Vial 421 Proceso para la Prevencion de Accidentes | No aplica 26 | Prevencion de Accidentes activos entre el 1
activos total de entidades federativas
Ntmero de municipios prioritarios Numero de municipios prioritarios que
1 Seguridad Vial 5.1.1 Proceso que aplican controles de Total de municipios prioritarios 88 | aplican controles de alcoholimetria entre 4
alcoholimetria el total de municipios prioritarios
Numero de entidades federativas Numero de entidades federativas que
. . que cuentan con Centro " cuentan con Centro Regulador de
1 Vial 1.1 P N | 21 1
Seguridad Vial 6 roceso Regulador de Urgencias Médicas © apiica Urgencias Médicas en operacion entre el
en operacion total de entidades federativas
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Prevencion de Accidentes en Grupos

Numero de Observatorios
Estatales de Lesiones que

Del total de Observatorios Estatales de
Lesiones instalados, se considerara el
numero de ellos que incorporen en sus
bases de datos las variables minimas

2 1.21 Proceso incluyen variables relacionadas No aplica 19 | relacionadas con accidentes en grupos 1
Vulnerables " .
con accidentes en grupos vulnerables establecidas por el
vulnerables STCONAPRA y que los reporten
oportunamente en sus informes de
actividades
Se consideraran en el numerador a los
Consejos Estatales para la Prevencion de
Accidentes que incorporen a sus
Numero de Consejos Estatales programas de trabajo acciones dirigidas a
la Pi ion de Accidentt I ion di idents
Prevencion de Accidentes en Grupos para 'a Frevencion ce Acclcentes | 1,11 de Consejos Estatales para @ prevencion de accidenies en grupos
2 421 Proceso que incorporan actividades " . 59 | vulnerables. La realizacion de dichas 1
Vulnerables o - la Prevencion de Accidentes . e .
dirigidas a la prevencion de acciones se haran vélidas a través de las
accidentes en grupos vulnerables 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 sector salud para
promover la capacitacién de
Numero de profesionales que profesionales clave en los cursos de
Prevencion de Accidentes en Grupos acreditaron el curso virtual . capacitacion promovidos por el
2 Vulnerables 6.21 Proceso "Principios para la prevencion de No aplica 160 STCONAPRA sobre prevencion de 10
lesiones accidentales" accidentes en grupos vulnerables. Se
avalara la asistencia de los participantes
a través de listados y constancias
entregadas
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEMDEETRA;\L INDICADOR META ESTATAL
Numero de Sistemas Prioritarios
cuyos indicadores finales de Numero de Sistemas Prioritarios
Sistema  Nacional de Vigilancia CAMEX aumentaron en 0.3 Porcentaje de sistemas con mejoria en
1 BN 211 Resultado - programados por cada Entidad 100 P = 100
Epidemiolégica puntos con respecto del afio su indice de desempefio
. para mejorar
anterior en cada una de las
entidades federativas
Numero de Reportes de
Sistema  Nacional de Vigilancia Informacion Epidemioldgica Numero programado de Porcentaje de Reportes de Informacion
1 . L 212 Resultado . N ¥ . 100 . . N ) 100
Epidemioldgica Semanal (Boletines) publicados Boletines Semanales por publicar epidemioldgica (Boletines) publicados
en la pagina de la Entidad
Numero de U.V.E. H. avaladas Numero de U.V.E.H. avaladas Porcentaje de Unidades de Vigilancia
Sistema  Nacional de Vigilancia por los CEVE, fortalecidas con por los CEVE, que la Entidad Epidemioldgica Hospitalaria reforzadas
1 . AT 213 Estructura . . 100 " : 100
Epidemiologica personal capturista, médico y programo para fortalecer con con contratacion de personal capturista,
paramédico contratacion de personal. médico y paramédico
Sistema  Nacional de  Vigilancia Numero de U.V.E.H. avaladas por N:rrwrll:sroccéev:.v.féi-:.az;/;lizgzs Porcentaje de U.V.E.H. avaladas por los
1 . R 9 214 Estructura los CEVE, fortalecidas con equipo P . g 100 | CEVE fortalecidas con equipo de 100
Epidemiolégica A N programé para fortalecer con . .
de coémputo e internet . . . computo e internet.
equipo de computo e internet
Porcentaje de panoramas de Diabetes,
Sistema  Nacional de Vigilancia Numero de Panoramas Numero de Panoramas de Morbilidad Materna Severa y otras
1 8 RPN 2241 Resultado . 100 L 100
Epidemioldgica publicados planeados (4) enfermedades No Transmisibles,
publicados
Numero de sistemas de
1 Sistema  Nacional de Vigilancia 411 Proceso Numero de sistemas de vigilancia | Vigilancia Epidemiolégica que la 100 Porcentaje de sistemas de vigilancia 100

Epidemiologica

epidemiologica supervisados

Entidad programé para
supervision

epidemiolégica supervisados
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Numero de eventos de

Sistema  Nacional de Vigilancia Numero de eventos de L . Porcentaje de eventos de capacitacion
1 . R 5.1.1 Proceso L . " capacitacion operativa que la 100 . . 100
Epidemiolégica capacitacién operativa realizados . . . para personal operativo en la Entidad
Entidad programé realizar
4 Slsfemal ) Nat:|ona| de  Vigilancia 611 Estructura Numero de UIE§ equipadas y con Numgro de UIES que operan en 100 Porcentaje de UIES creadas, fortalecidas 100
Epidemioldgica personal operativo la Entidad y operando.
SINAVE (Componente de Vigilancia por Nﬂmero.dei diagnésticos con ) Numero de diagndsticos ) Num’e.ro de' d.iagnésticos del rnz?rco
2 ) 411 Proceso reconocimiento a la competencia programados a la competencia 100 | analitico basico con reconocimiento a la 1
Laboratorio) . e P
técnica por el INDRE técnica por el INDRE competencia técnica por el INDRE
SINAVE (Componente de Vigilancia por indice de Desempefio alcanzado indice de Desempefio Indice de deseTpeng d.e los diagnésticos
2 ) 421 Proceso 99 | del marco analitico basico declarados por 80
Laboratorio) por el LESP programado por el LESP
el LESP
SINAVE (Componente de Vigilancia por Namero de 'D.|agn(?sF|cos de.l Numero de 'D.lagn(?sFlcos del Numero de Diagnésticos del Marco
2 ) 511 Resultado Marco Analitico Basico realizados | Marco Analitico Basico de la 100 o . . 25
Laboratorio) Analitico Basico realizados por el LESP
por el LESP RNLSP
- . Numero de muestras procesadas . . .
2 SINAVE (.Componente de Vigilancia por 512 Proceso del Marco Analitico Basico en el Numero de mu<?§tras j':lc.epladas 9 P.orcevnta.Je de cobertura de! .serwcrlo. 100
Laboratorio) LESP del Marco Analitico Basico diagnéstico del Marco Analitico Basico
Nu d t d
SINAVE (Componente de Vigilancia por umero © mugs ra,s p.)rocesa as Numero de muestras aceptadas Porcentaje de Oportunidad del servicio
2 3 5.1.3 Proceso en tiempo de diagnéstico del - . 99 . P - - 100
Laboratorio) . . del Marco Analitico Basico diagnéstico del Marco Analitico Basico
Marco Analitico Basico
Porcentaje del cumplimiento de
SINAVE (Componente de Vigilancia por Numero de eventos de Numero de eventos de capacitacion para fortalecer la cultura de
2 ) 6.1.1 Proceso o y i 100 " . . . 1
Laboratorio) capacitacion realizados capacitacién programados calidad y bioseguridad en Laboratorio
Estatal de Salud Publica
. META
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR META ESTATAL
S Mide el nimero de condones distribuidos
Condones distribuidos a personas en el afio por persona con VIH e ITS que
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 2.2.1 Proceso con VIH e ITS en Servicios No aplica 112 por persor nesa 112
Especializados. acuden a los servicios especializados
P ) (Saih y Capasits).
Es la proporcion de personas no tratadas
Personas seropositivas no anteriormente con un recuento de
‘p Personas seropositivas no linfocitos CD4 menor a 200 células/pl,
tratadas anteriormente cuyo tratadas anteriormente que con respecto a la meta de personas no
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 414 Resultado primer recuento de linfocitos CD4 : . N 100 pecio a P 100
A tuvieron el primer recuento de tratadas anteriormente, que tuvieron un
fue menor a 200 células/pl N " ~ .
linfocitos CD4 en el afio en la SS. primer recuento de CD4 durante el
enlaSS. N I, .
periodo de notificacion en la Secretaria
de Salud (SS).
Mide el impacto la proporcion de
personas con VIH en tratamiento
Numero de personas con VIH en ammetrovn.al con carga viral suprlmw.ctla
. N N (<1000 copias/ml). Una alta proporcién
tratamiento antirretroviral con . . L
carga viral suprimida en los Numero de personas con VIH en de personas con carga viral suprimida
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.21 Resultado . .g P tratamiento antirretroviral en la 90 | implica una baja tasa de transmision. 90
ultimos 12 meses (<1,000 . .
5 N Secretaria de Salud. El denominado basado en el programa
copias/ml) en la Secretaria " . .
de Salud permite medir la supresion viral de todas
. las personas en tratamiento,
independiente de cuando empezaron
tratamiento.
Mide el porcentaje de cumplimiento del
Porcentaje de cambio entre el Meta de porcentaje de cambio camblo entre el afio base y el .ano de
afio base y el afio de registro de entre el afio base y el afio de registro de casos nuevos confirmados de
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 6.3.1 Resultado Y g Y 100 | sifilis congénita, con respecto a la meta 100

casos nuevos confirmados de
sifilis congénita.

registro de casos nuevos
confirmados de sifilis congénita.

de cambio. Se consideran los casos
nuevos diagnosticados en todas las
instituciones del sector salud.
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L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD

DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

. META
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR META ESTATAL
Proporcién de informes estatales de
campafia de la "semana de
Prevencion y Control del Cancer de la Total de Informes de campana Total de Informes programados sens?bilizacién en cancer de cuello de
1 3 y 111 Proceso enviados al CNEGSR en el por la entidad Federativa en el 100 | . . 100
Mujer . o N utero" y del "mes del cancer de la mujer”
periodo de evaluacion X 100 periodo a evaluar o
recibidos respecto a lo programado para
el afio
Total de mujeres de 40 a 69 afios | Total de mujeres de 40 a 69 afios
4 Prevencion y Control del Cancer de la 421 Proceso alas que se les realizoé programadas para mastografia 29 Mujeres programadas para tamizaje en el 45
Mujer - mastografia de tamizaje en el de tamizaje en el periodo de grupo blanco.
periodo de evaluacion x 100 evaluacion
Total de mujeres de 25 a 64 afios
a las que se les realizd tamizaje Mui de 25 2 64 af ¢
” . (citologia o Prueba de VPH) en el | Total de mujeres de 25 a 64 afios ujeres‘ e. @ . anors aue cu.en an
Prevencién y Control del Cancer de la . . L con tamizaje por citologia (de primera vez
1 ) 431 Proceso periodo de evaluacion x 100 programadas para tamizaje en el 59 ) . ) 84
Mujer . . . N L en la vida o primera vez después de 3
(Citologia de 1a. Vez en la vida o periodo de evaluacion N
3 , afos) o prueba de VPH.
primera vez después de
tres afios)
Total de Pruebas de VPH Total de Pruebas de VPH
realizadas para el tamizaje o de recibidas por el laboratorio para
Prevencién y Control del Cancer de la . P . ) . .p . P Pruebas de VPH adecuadas para su
1 Muier 441 Proceso seguimiento de pacientes el tamizaje o de seguimiento de 97 r0ces0 97
I tratadas en clinicas de pacientes tratadas en clinicas de P
colposcopia x 100 colposcopia
Nu d tograf Mide I ion de i It |
Prevencién y Control del Cancer de la ur.nero © mas'o.gra OS, . Total de mastografos registrados o ! .e @ proporclo.n’ ° |ncrerT|en oene
1 Muier 6.1.1 Estructura verificados por fisicos médicos en en o programa 80 | Indice de evaluacion de equipos para 80
) el afio prog deteccion y diagnéstico por mastografia
Promedio estatal de los indices Promedio estatal de los indices
” . de satisfaccion de requerimientos | de satisfaccion de requerimientos Mide el incremento en el indice de
Prevencion y Control del Cancer de la L - L - " . L
1 Muier 6.4.1 Estructura minimos de clinicas de minimos de clinicas de 9 | evaluacion de infraestructura (clinicas de 10
) colposcopia y laboratorios de colposcopia y laboratorios de colposcopia y laboratorios de citologia)
citologia al cierre 2017 citologia en 2016
Mide la proporcion de citotecndlogos
4 Prevencion y Control del Cancer de la 651 Estructura Total de citotecndlogos evaluados | Numero de citotecnélogos que 80 evaluados en el examen de certificacion 80
Mujer - al cierre de 2017 x 100 interpretan citologias de tamizaje del Consejo Mexicano de Técnicos en
Patologia A.C.
Total de técnicos radidlogos que
al cierre 2017 han sido Mide la proporcion de técnicos radiclogos
Prevencion y Control del Cancer de la ! " ! . Total de técnicos radidlogos que ! P . porct " ! o109
1 . 6.5.2 Proceso capacitados en control de calidad . 80 | que han sido capacitados en control de 80
Mujer B toman mastografias ) 3
de mastografia (acumulado 2013- calidad de mastografia
2017) x 100
Total de mujeres con resultado . Mide la proporcién de mujeres con
” . ) Total de mujeres con resultado .
Prevencion y Control del Cancer de la BIRADS 4 y 5 en la mastografia ) resultado anormal en la mastografia que
1 3 7.21 Resultado o BIRADS 4 y 5 en la mastografia 95 L 95
Mujer de tamizaje que cuentan con de tamizaje fueron evaluadas con biopsia del total de
biopsia x 100 ! mujeres con resultado de BIRADS 4 0 5
Total de mujeres con resultado Mide la proporcion de mujeres de 25 a 64
4 Prevencion y Control del Cancer de la 722 Resultado citolégico igual o mayor a LEIAG Total de mujeres con resultado 95 afios con resultado citolégico igual o 95
Mujer - que recibieron atencion citolégico igual o mayor a LEIAG mayor a LEIAG con evaluacion
colposcépica x 100 colposcapica
Total d d
o e_gru;.)os © . Mide la proporcién de grupos de
" . acompafiamiento emocional con Total de grupos de o 5
Prevencion y Control del Cancer de la . P . acompafiamiento emocional con personal
1 8.2.1 Estructura personal certificado en el acompafiamiento emocional en el 100 100

Mujer

estandar de acompafiamiento
emocional x 100

programa

certificado en el Estandar Mexicano de
Acompanamiento Emocional
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Numero de consultas prenatales
de primera vez otorgadas en el

Total de consultas de primera
vez otorgadas sin importar

Proporcion de consultas prenatales de
primera vez otorgadas durante el primer

Salud Materna y Perinatal 111 Proceso . . . N . 50 | trimestre gestacional, del total de 50
primer trimestre gestacional, enla | trimestre gestacional, en la X
: . consultas de primera vez para el control
Secretaria de Salud Secretaria de Salud. -
prenatal en la Secretaria de Salud.
Porcentaje de mujeres embarazadas en
Numero de mujeres embarazadas . control prenatal en la Secretaria de
en control prenatal en la Total de mujeres embarazadas Salud, que se les realiza la prueba para
Salud Materna y Perinatal 1.4.1 Resultado 3 P en control prenatal en la 95 9 p P 95
Secretaria de Salud, que se les N el VIH, entre del total de mujeres
. Secretaria de Salud
realiza la prueba de VIH embarazadas en control prenatal en la
Secretaria de Salud
. Total de recursos humanos i
Numero de recursos humanos Proporcion de recursos humanos que
programados a contratar por los ”
contratados por Ramo 12, para la . fueron contratados para la atencion de la
: " Servicios Estatales de Salud, por
Salud Materna y Perinatal 1.5.1 Estructura atencion de la salud materna y . 100 | salud materna y neonatal, en la 100
. el Ramo 12, para la atencion de s
neonatal, en la Secretaria de Secretaria de Salud, con respecto a los
la salud materna y neonatal ~
Salud. ~ programados en el afio.
en el afio
Numero de recién nacidos con Total de nacidos vivos en Porcentaje de recién nacidos de la
Salud Materna y Perinatal 171 Proceso prueba de tamiz metabolico unidades de la Secretaria de 90 | Secretaria de Salud, que se les realiza la 90
neonatal Salud prueba de tamiz neonatal metabdlico
. ” . . Porcentaje de recién nacidos de la
Numero de recién nacidos vivos ” . . . .
ue s le realizaron la prueba de Total de recién nacidos vivos Secretaria de Salud, que le realizaron la
Salud Materna y Perinatal 17.2 Proceso a . " p atendidos en la Secretaria de 80 | prueba de tamiz auditivo neonatal, con 80
tamiz auditivo neonatal, en la L. )
y Salud respecto al total de recién nacidos de la
Secretaria de Salud .
Secretaria de Salud.
. - - Total de médicos especialistas
Numero de médicos especialistas " . Lo - e
L en hospitales resolutivos de la Proporcién de médicos especialistas
actualizados en atencion de . . " :
. N - Secretaria de Salud, actualizados en atencion de emergencias
Salud Materna y Perinatal 3.1.1 Proceso emergencias obstétricas de . 100 s . . 100
y . programados por la Servicios obstétricas de los hospitales resolutivos
hospitales resolutivos de la . ’
. Estatales de Salud a actualizarse de la Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud. ~
durante el afio.
Total de personal de salud de
Numero de personal de salud de | primer nivel de atencion, "
- . - . Proporcién de personal de salud de
primer nivel de atencion, programado por los Servicios . . "
capacitado en la atencion Estatales de Salud, a capacitar primer nivel de atencién que fueron
Salud Materna y Perinatal 3.1.2 Proceso P . . ! p 100 | capacitados en la atencién 100
pregestacional, prenatal, parto, en la atencion pregestacional, .
. ) N pregestacional, prenatal, parto, puerperio
puerperio y emergencias prenatal, parto, puerperio y . -
. . . y emergencias obstétricas.
obstétricas emergencias obstétricas,
en el afio
Total de parteras tradicionales
. - activas registradas en la Proporcién de las parteras tradicionales,
Numero de parteras tradicionales . " i .
. . s Secretaria de Salud, capacitadas en atencion obstétrica y
Salud Materna y Perinatal 3.2.2 Proceso registradas y capacitadas en la . 100 . B 100
. programadas por los Servicios neonatal, registradas en la Secretaria
Secretaria de Salud .
Estatales de Salud, a capacitar de Salud.
en el afo
. - . . Proporcién de reuniones del Comité de
Numero de reuniones del Comité 12 reuniones del Comité de P . :
: " . " . Morbilidad y Mortalidad Materna estatal,
Salud Materna y Perinatal 6.2.1 Proceso de Morbilidad y Mortalidad Morbilidad y Mortalidad Materna 100 . 100
" ~ realizadas con respecto a las
Materna estatal, realizadas. estatal, programadas al afio _
programadas durante el afio.
Total de visitas de supervision al
Numero de visitas de supervision | total de las Jurisdicciones Proporcion de supervisiones realizadas
. realizadas a las Jurisdicciones Sanitarias programadas por los ara revisar las actividades de salud
Salud Materna y Perinatal 6.3.1 Proceso L . . prog P 100 p 100
Sanitarias para revisar la salud Servicios Estatales de Salud, materna y neonatal, con respecto a las
materna y neonatal para revisar la salud materna y programadas a realizar en el afio.
neonatal programadas en el afio
Numero de nuevos servicios Numero de nuevos servicios Corresponde al total de servicios
" amigables instalados para la amigables a instalar para la amigables para la atencion de la salud
Salud Sexual y Reproductiva para N . P N . P N P " e
3.1.1 Estructura atencién de la salud sexual y atencién de la salud sexual y 318 | sexual y reproductiva de la poblacién 3

Adolescentes

reproductiva de la poblacion
adolescente

reproductiva de la poblacion
adolescente

adolescente, que se planea instalar
durante el afio.
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Namero de servicios amigables

Numero de servicios amigables

Servicios amigables incorporados al

Salud Sexual Reproductiva para en proceso de acreditacion (con L proceso de acreditacion (con
3.21 Estructura o . programados para iniciar proceso 235 L. . 7
Adolescentes autoevaluacion y plan de mejora . autoevaluacion y plan de mejora
de acreditacion.
en curso) en curso)
. Numero de acciones comunitarias . - Actividades comunitarias realizadas a
Salud Sexual Reproductiva para N Acciones comunitarias en salud . N .
3.4.1 Proceso en salud sexual y reproductiva . . 117,655 | través de los servicios amigables, por 14,309
Adolescentes " N sexual y reproductiva realizadas L . N
realizadas en el periodo promotores y brigadistas juveniles
Numero de personas capacitadas | Total de personas asistentes a Porcentaje de personal capacitado y
Salud  Sexual Reproductiva para 411 Estructura en temas de salud sexual y los cursos y talleres de 90 sensibilizado, que acredite un 90
Adolescentes o reproductiva con calificacion capacitacion en temas de salud aprovechamiento mayor o igual a 8 u
mayor a 8 u 80% sexual y reproductiva. 80% en la evaluacion del taller o evento
. Numero de personas capacitadas | Total de personas programadas Personal de primer nivel de atencion
Salud Sexual Reproductiva para e "
Adolescentes 412 Estructura en temas de salud sexual y para capacitacion en temas de 4,200 | capacitado en temas de salud sexual y 210
reproductiva salud sexual y reproductiva. reproductiva
. N Mujeres adolescentes con vida sexual
Mujeres adolescentes usuarias . . "
. " . . . activa, que son usuarias activas de
Salud Sexual Reproductiva para activas de métodos Mujeres adolescentes usuarias . . .
441 Resultado . B . . . 506,899 | métodos anticonceptivos, y pertenecen a 3,811
Adolescentes anticonceptivos en la Secretaria de un método anticonceptivo " I
de Salud la poblacion responsabilidad de la
Secretaria de Salud
No. de usuarias nuevas de la
SSA: Numero de mujeres que Corresponde al nimero de nuevas
adoptan un método aceptantes de métodos anticonceptivos
Planificacion Familiar y Anticoncepcion 1.1.1 Resultado anticonceptivo por primera vez en | No aplica 841,934 | durante el afio, registradas en consulta 13,727
la institucion durante el afio externa (no incluye oclusiones tuberias
(incluye usuarias de condén bilaterales ni vasectomias)
masculino y femenino)
Numero de personas capacitadas Se refiere al porcentaje de personal
Planificacion Familiar y Anticoncepcion 2.3.1 Proceso durante el afio en temas de No aplica 6,470 | capacitado respecto al nimero de 210
Planificacion Familiar. personas a capacitar en el afio (meta)
Corresponde al total de visitas de
Numero de visitas de supervision supervision y asesoria que se realizan
Planificacion Familiar y Anticoncepcion 451 Proceso arealizar a las jurisdicciones No aplica 527 | durante el afio a jurisdicciones y 14
sanitarias y unidades médicas unidades médicas de primer nivel de
atencion.
Corresponde al nimero de hospitales
que atienden el mayor nimero de
Numero de hospitales a visitar y eventos obstétricos en la Secretaria de
asesorar en materia de Salud que recibieron supervision
Planificacion Familiar y Anticoncepcion 6.1.1 Proceso y ” No aplica 120 g P v 5
anticoncepcion post evento asesoria por parte del nivel estatal para
obstétrico durante el afio mejorar la cobertura y la calidad de los
servicios de anticoncepcion post evento
obstétrico.
Corresponde al nimero de centros de
. . - Numero de unidades médicas salud y hospitales con alta demanda de
Numero de unidades médicas . S "
. N programadas para instalar atencion de enfermedades concomitantes
con servicios de planificacion . " i " N " . L :
I servicios de planificacion familiar (diabetes mellitus, hipertension arterial,
o . . " familiar instalados para la . ) )
Planificacion Familiar y Anticoncepcion 6.3.1 Estructura atencién de mujeres con alto para la atencion de mujeres con 68 | cancer, sobrepeso, etc.) que cuentan con 4
. . ) . alto riesgo obstétrico. (Incluye al menos un consultorio habilitado para la
riesgo obstétrico (incluye centros . - L P
" hospitales con consulta externa y prestacion de servicios de planificacion
de salud y hospitales). ™ . " .
centros de salud urbanos). familiar y anticoncepcion para mujeres
con alto riesgo obstétrico
Numero de mujeres con Nimero de herramientas de deteccion de
Prevencion y Atencion de la Violencia 111 Proceso marcadores de riesgo a quienes Numero estimado de mujeres 25 la violencia aplicadas a mujeres de 15 25
Familiar y de Género o se les aplico la herramienta de con marcadores de riesgo afos y mas unidas respecto de las
deteccion de violencia herramientas de deteccién programadas.
Numero de herramientas de deteccion de
Numero de herramientas de la violencia familiar y de género que
Prevencion y Atencion de la Violencia ° miente Numero de herramientas de milary de g g
11.2 Proceso deteccion de la violencia que 30 | resultaron positivas respecto de las 30

Familiar y de Género

resultaron positivas.

deteccion aplicadas

programadas para su aplicacion en
mujeres de 15 afios y mas unidas.
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Prevencion y Atencion de la Violencia

Numero de personal médico
operativo capacitado y

Numero de personal médico

Numero de personal médico operativo
capacitado y sensibilizado en la

1.21 Proceso 100 100
Familiar y de Género sensibilizado en la aplicacion de operativo aplicacion de la NOM 046 respecto del
la NOM 046. personal médico operativo programado
Numero de mujeres de 15 afios
Numero de mujeres de 15 afios y B . d 3 . y Numero de mujeres de 15 afios y mas
) ) B - mas unidas en situacion de . " " . : .
" " . mas unidas en situacion de . y " . unidas en situacion de violencia familiar y
Prevencion y Atencion de la Violencia . " L . violencia familiar y de género . . .
" . 21.2 Resultado violencia familiar y de género 3 26 | de género severa atendidas en servicios 26
Familiar y de Género . . severa, estimadas para su L .
severa atendidas en los servicios " . especializados respecto del nimero de
. atencion en los servicios R "
especializados - mujeres programadas para su atencion.
especializados
. . s . . . Numero de visitas de supervision
Numero de visitas de supervision Numero de visitas de supervision . .
" " realizadas para la adecuada operacion
Prevencion y Atencién de Ia Violencia para Ia operacién de fa NOM-046- | parala operacién de la NOM- de la NOM-046-SSA2-2005 en los
" . 221 Estructura SSA2-2005 realizadas en los 046-SSA2-2005 programadas en 100 . . . 100
Familiar y de Género . . . y servicios esenciales y especializados de
servicios esenciales y los servicios esenciales y L
L . salud respecto de las visitas de
especializados de salud. especializados de salud .
supervision programadas.
Namero de grupos formados en las
Ntmero de grupos formados para | Nimero de grupos programados unidades esenciales de salud para la
Prevencion y Atencién de la Violencia g P . P grup i prog - - e . P .
Familiar y de Género 241 Resultado la reeducacion de victimas de para la reeducacion de victimas 100 | reeducacion de victimas de violencia de 100
y violencia de pareja. de violencia de pareja pareja con respecto a los grupos
programados.
Numero de mujeres de 15 afios y mas
. . " unidas en situacion de violencia familiar y
Numero de mujeres de 15 afios o . . . . ) L
" " . . . . Numero de mujeres de 15 afios y género severa atendidas en servicios
Prevencion y Atencién de la Violencia maés referidas de otras unidades PO ¥ - N
. . 2.5.1 Proceso ., mas unidas atendidas en 70 | especializados y que fueron referidas de 70
Familiar y de Género de salud para su atencién en L -
L o servicios especializados otras unidades de salud respecto del
servicios especializados. . A .
numero programado de muijeres referidas
a servicios especializados.
. . Numero de materiales de promocién y
. . Numero de materiales de R - . :
» ” . Ntmero de materiales de - -, difusién de una vida libre de violencia
Prevencion y Atencién de la Violencia ) - promocion y difusion o o
. . 5.1.1 Proceso promocion y difusion elaborados " 100 | elaborados y difundidos a la poblacion 100
Familiar y de Género . . programados para su elaboracion
y difundidos. difusion general respecto de los programados
Y para su elaboracion y difusion.
Numero de grupos formados en las
Numero de grupos formados para | Numero de grupos programados unidades esenciales de salud para la
Prevencion y Atencion de la Violencia g P p grup . prog .. p .
Familiar y de Género 6.2.1 Resultado la reeducacion de agresores de para la reeducacion de agresores 100 | reeducacion de agresores de violencia de 100
v violencia de pareja. de violencia de pareja pareja con respecto a los grupos
programados.
Numero de personas victimas de o
. - ) L. . Porcentaje de casos de violacion sexual
Numero de personas victimas de violacién sexual que acudieron .
- - . o . - . atendidos de manera adecuada y
Prevencion y Atencion de la Violencia violacién sexual atendidas en las para su atencion en las unidades
" . 721 Resultado ) ) 100 | oportuna con respecto a las que 100
Familiar y de Género unidades de salud de manera de salud en las primeras 72 y . .
B acudieron a los servicios de salud
adecuada y oportuna. hasta 120 horas seguin .
después del suceso.
corresponda.
Ntmero de muieres beneficiadas Numero de mujeres beneficiadas por el
Igualdad de Género en Salud 1.3.1 Proceso or el CEI I No aplica 28,880 | Centro de Entretenimiento Infantil (CEI) 2,400
P respecto a lo programado
Numero de profesionales de la Numero de profesionales de la salud a
salud a quienes se aplico el quienes se aplicé el instrumento para
Igualdad de Género en Salud 1.3.2 Proceso instrumento para evaluar la No aplica 1,400 | evaluar la atencion con perspectiva de 45
atencion con perspectiva de género en las unidades de salud respecto
género en las unidades de salud. a lo programado.
Numero de sesiones informativas
Numero de sesiones informativas realizadas con entrega de material sobre
Igualdad de Género en Salud 2141 Proceso con entrega de material No aplica 320 | masculinidades saludables, derechos 10

realizadas

humanos y prevencion del hostigamiento
y acoso sexual (HAS).
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Numero de personal de salud
operativo capacitado en género

Namero de personal de salud operativo
capacitado en género en salud, no

6 Igualdad de Género en Salud 3.1.1 Proceso o No aplica 17,735 | discriminacion, derechos humanos y HAS 384
en salud, no discriminacién, respecto al personal programado a
derechos humanos y HAS. pec P prog
capacitar.
Numero de centros de salud con .
T . Numero de centros de salud con
hospitalizacion, hospitales R . .
. hospitalizacion, hospitales integrales,
integrales, generales, - e
especializados v psiquidtricos con generales, especializados y psiquiatricos
6 Igualdad de Género en Salud 312 Proceso P °S Y pSiq No aplica 624 | con al menos 4 directivas(os) 14
al menos 4 directivas(os) - .
. capacitadas en género en salud, no
capacitadas en género en salud, I
L discriminacion, derechos humanos y HAS
no discriminacion, derechos ¥
respecto a las unidades de salud totales.
humanos y HAS.
Numero de personal directivo de los
Servicios Estatales de Salud capacitado
6 Igualdad de Género en Salud 5.5.1 Proceso Namero de pgrsonal directivo No aplica 640 en malen.a de prevencion del 20
estatal capacitado en HAS. hostigamiento y acoso sexual respecto al
personal directivo programado a
capacitar
. Porcentaje de avance de las . -
Porcentaje de avance de las . . Porcentaje de avance de las actividades
L ) actividades para impulsar la . PR
actividades para impulsar la olitica institucional en materia para impulsar la politica institucional en
6 Igualdad de Género en Salud 55.2 Proceso politica institucional en materia de P L . . 100 | materia de prevencion del hostigamiento 100
i . . de prevencion del hostigamiento
prevencion del hostigamiento y y acoso sexual (HAS) respecto a lo
y acoso sexual (HAS)
acoso sexual (HAS) programado
programado.
No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR META FEDERAL INDICADOR META ESTATAL
Prevencion y Control de la Rabia ) . . Dosis de vacuna antirrabica Mide la cobertura de dosis de vacuna
1 1.1.1 Proceso Dosis de vacuna antirrabica aplicadas . 95 . ) 95
Humana programadas a aplicar antirrdbica aplicada en perros y gatos
.. . . . Numero de personas agredidas o Mide la cobertura de tratamientos
Prevencion y Control de la Rabia Namero de personas agredidas o ) TR
1 2241 Proceso o . contactos valoradas segun la 20 | antirrabicos iniciados a personas 20
Humana contactos que inician tratamiento L. . )
normatividad vigente agredidas o contactos.
Mide la cobertura de esterilizaciones
Prevencién y Control de la Rabia Numero de perros y gatos vacunados uirdrgicas en perros y gatos en lugares
1 y 3.1.1 Proceso Numero de perros y gatos esterilizados p ye 4 a 9 3 P ., y9 9 4
Humana contra la rabia de alta marginacion con respecto a los
vacunados
Mide la cobertura de muestras cerebros
Muestras de cerebros de perros de animales agresores, enfermos
Prevencion y Control de la Rabia p Personas agredidas por animales 9 N .y
1 411 Proceso agresores, ferales y sospechosos de X 69 | ferales que se envian al laboratorio al 69
Humana ) . ) sospechosos de padecer rabia ) R
padecer rabia enviadas al laboratorio laboratorio con base en el nimero de
personas agredidas.
L. Numero de pacientes probables de Numero de pacientes con probable Mide la cobertura de enfermos con
Prevencion y Control de la . y . . - o .
2 B Josi 3.21 Proceso brucelosis que reciben tratamiento de brucelosis positivos a la prueba de 100 | diagndstico probable de brucelosis que 100
rucelosis
primera vez. rosa de bengala. reciben tratamiento antibictico.
Mide la cobertura de perros
Prevencion y Control de la Numero de perros ectodesparasitados . ectodesparasitados con fipronil del total
3 . L 1.1.1 Proceso ) ) Numero de perros censados 90 ) 90
Rickettsiosis con fipronil de perros censados en un operativo de
barrido casa a casa
P «6n v Control de | NG d ad Mide las casas que son rociadas con
revencion y Control de la imero de casas rociadas con
3 . 8 }y 1.1.4 Proceso . s . Numero de casas visitadas 80 | insecticida residual del total de casas 80
Rickettsiosis insecticida residual . . .
visitadas en un operativo de barrido
Mide la proporcién de cobertura de
Prevencion y Control de la Pacientes con probable rickettsiosis a ) ) . ) prop!
3 . L 121 Proceso s . Pacientes con probable rickettsiosis 100 | tratamientos otorgados a los enfermos 100
Rickettsiosis los que se ministré tratamiento ) L
probables de rickettsiosis
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Prevencion y Control de Dengue y

Numeros de reuniones de Comités

Numeros de reuniones de Comités

Mide el funcionamiento trimestral de los
Comités mediante el porcentaje de

1.1.1 Proceso R . R 4 . ! 4
Otros Vectores Intersectoriales realizadas Intersectoriales programadas cumplimiento de reuniones
programadas.
Mide la regularidad en el reporte
Prevencion y Control de Dengue y 411 Proceso Namero d'e Semanas con Captura de Namero de Semanas en el periodo 48 semanal Ide achwfiades mediante el 48
Otros Vectores Informacion en Plataforma porcentaje de registro en Plataforma de
manera trimestral
Mide la probabilidad trimestral de que
Prevencion y Control de Dengue y 434 Proceso Indlce. de Condlcpn de V|V|.(enf1a. Namero de localidades prioritarias. 100 | Una vivienda sea mfestad? por el vector 100
Otros Vectores obtenido en Localidades prioritarias de acuerdo a las caracteristicas de las
viviendas.
Prevencién ntrol de Den Mide la proporcién de tratamient
evencién y Control de Dengue y 4.6.1 Proceso Casos nuevos de dengue tratados Casos nuevos de dengue notificados 100 de la proporcién de tratamiento a 100
Otros Vectores casos nuevos de Dengue.
Mide semanalmente la variacion de
Prevencién ntrol de Den indi r ntomologi
evencién y Control de Dengue y 5.2.1 Proceso Localidades Prioritarias con Ovitrampas Numero de Localidades Prioritarias 100 dlcado ©s entomolog r?os de 100
Otros Vectores ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
Mide tri trall ite el limient
Prevencin y Control de Dengue y Numero de Localidades con Acciones ) ' o \ce trmestramente & cumpimiento en
6.3.1 Proceso . Numero de Localidades prioritarias 100 | las acciones de control larvario en las 100
Otros Vectores de Control Larvario . .
localidades de riesgo.
Prevencion y Control de Dengue Numero de Localidades prioritarias con Mide trimestralmente el porcentaje de
Otros Vecto:/es guey 6.3.2 Proceso Acciones de Nebulizacién Espacial en Numero de Localidades prioritarias 100 | cumplimiento de nebulizacion espacial 100
uBv en localidades prioritarias
Casos Probables atendidos con Mide trimestral el porcentaje de
Prevencion y Control de Dengue y acciones de Rociado Intradomiciliar Casos Probables Notificados en la cur.npllmlento de étfe.nclon con rociado
6.3.3 Proceso reportados en la Plataforma de 90 | residual intradomiciliar a casos 90
Otros Vectores RS . Plataforma del SINAVE Vectores R
Vigilancia Entomolégica y Control probables registrados en la Plataforma
Integral del Vector del SINAVE Vectores
Mide trimestralmente el porcentaje de
Prevencion y Control de Dengue y 6.4.1 Proceso Localidades Prioritarias con Encuesta y Numero de Localidades Prioritarias 100 Localidades prioritarias con encuesta y 100
Otros Vectores o Verificacion Larvaria intervenidas para Control Larvario verificacion larvaria en localidades
intervenidas con Control Larvario.
Mide la proporcion de Unidades
Entomolégicas y de Bioensayo
Prevencién y Control de Dengue y Unidades Entomoldgicas y de " . d v V
9.11 Proceso . | N No aplica 24 | funcionando con respecto a las 1
Otros Vectores Bioensayo en Funcionamiento . . .
Unidades Previstas a funcionar por
entidad federativa
Numero de personal operativo Mide la proporcion de personal
" capacitado con perspectiva de género Personal operativo que participa en las operativo que participa en las acciones
gr::ser\llt:;z?oyegontml de Dengue y 9.21 Proceso que participa en las acciones de acciones de vigilancia y control de la 90 | de vigilancia, prevencion y control de la 90
vigilancia, prevencion y control de la enfermedad. enfermedad y que se le ha brindado
enfermedad. capacitacion
Mide la proporcion de estudios
Numero de personal que aplica . . realizados al personal que aplica
" . - - Namero de personal que aplica - L
Prevencién y Control de Dengue y insecticidas adulticidas . - L Insecticidas Adulticidas
9.6.1 Proceso ) insecticidas adulticidas 100 . 100
Otros Vectores organofosforados con estudios de Organofosforados en el que se vigilan
. . organofosforados en el programa. . .
niveles de colinesterasa. efectos secundarios mediante estudios
serologicos de Colinesterasa
Numer rsonal recibe | Mide la proporcién rsonal I
! e'o de persona’ que lec be a' Todo personal de salud que participa de ,a proporcio; d‘e' persona ,de s'a‘ud
capacitacion con perspectiva de género L L capacitado en atencién y manejo clinico
" i PR en la atencion y manejo clinico con N
Prevencion y Control de Dengue y para la atencién y manejo clinico de N de pacientes con Dengue No Grave,
13.1.1 Proceso . pacientes con Dengue No Grave, 90 . 920
Otros Vectores pacientes con Dengue no Grave, ) Dengue con Signos de Alarma y
. Dengue con Signos de Alarma y .
Dengue con Signos de Alarma y Dengue Grave con perspectiva de
Dengue Grave .
Dengue Grave. género.
Se medira el grado de cumplimiento de
Prevencion y Control de Dengue y 15.1.1 Proceso Numero de Estudios de Investigacion No aplica 22 los Estudios de Investigacion Operativa 1

Otros Vectores

Operativa Realizados

Programados en Vigilancia, Prevencion
y Control del Dengue
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Prevencion y Control del

Total de gotas gruesa tomadas a casos

Total de casos probables de

Porcentaje de deteccion oportuna de los

1.3.2 Proceso 100 100
Paludismo probables de paludismo paludismo reportados. casos probables de paludismo
. . . Reuniones realizadas del Comité
Numero de reuniones realizadas con el . . . : :
” P Numero de reuniones programadas Técnico Estatal para gestionar, informar
Prevencion y Control del Comité Técnico Estatal para la L e N N
. 1.6.1 Proceso e 5 . con el Comité Estatal de Certificacion 100 | y realizar acciones que coadyuven a la 4
Paludismo Certificacion de Area Libre de R . . P . "
Paludismo de Area Libre de Paludismo certificacion del estado como area libre
de transmision del paludismo
Estima la proporcion de visitas para el
Numero de puestos de notificacion Total de puestos de notificacion fortalecimiento de la deteccion y
Prevencion y Control del 211 Proceso voluntarios, oficiales y privados en voluntarios, oficiales y privados 100 diagnostico oportuno de paludismo en 100
Paludismo o localidades prioritarias visitados de existentes en las localidades localidades prioritarias, a través de los
forma mensual prioritarias puestos de notificacion voluntarios,
oficiales y privados.
. . - . . - Mide la cobertura de informacion,
Namero de reuniones comunitarias Namero de reuniones comunitarias - I,
” " . L. . i educacién y capacitacion sobre el
Prevencion y Control del realizadas para la informacion, programadas para la informacion, ) N
. 231 Proceso Lo N " N 100 | paludismo en las comunidades 100
Paludismo educacion y capacitacion sobre educacion y capacitacion sobre o .
. . . R prioritarias para el empoderamiento de
paludismo en comunidades prioritarias paludismo en comunidades prioritarias "
sus habitantes.
” Numero de personal de salud Total de personal de salud en el Cuantifica el porcentaje del personal de
Prevencion y Control del y . " . L " . .
Paludismo 3.21 Proceso capacitado en paludismo sin exclusién estado que realiza actividades de 100 | salud capacitado en paludismo sin 100
de género prevencion y control de paludismo exclusion de género.
Numero de localidades prioritarias con . . Lo Mide la eficacia de las acciones
" . . N Numero de localidades prioritarias con N .
Prevencion y Control del infestaciones larvarias menores al 1% e N realizadas por la comunidad para la
5 411 Resultado . positividad larvaria mayor a 1% en los 100 o . 100
Paludismo de caladas positivas, posterior a la . . . eliminacién y control de los criaderos de
. L estudios entomolégicos previos .
intervencion de control. anofelinos
. . I Estima la cobertura de localidades
Numero de localidades prioritarias o . .
" X o N prioritarias trabajadas mediante la
Prevencién y Control del trabajadas con eliminacion de criaderos " Lo s -
. 5.1.1 Proceso . . Total de localidades prioritarias. 100 | participacion comunitaria en la 100
Paludismo de anofelinos con participacion . X g
L eliminacion de criaderos y habitats de
comunitaria :
los anofelinos
Prevencion y Control del Nimero de brotes atendidos en las erlod!Z;a zfor;TJ;?:r:::;lsuaatleS::ensaer en
. Y 8.1.1 Resultado primeras 24 horas a partir de la Total de brotes notificados 100 por p . 100
Paludismo e menos de 24 horas a partir de la
notificacion .
notificacion
» . . " Toma de muestra serologica a menores
Prevencion y Control de la Numero de serologias realizadas en . . ~ .
1.1.1 Proceso . < No aplica 4,000 | de quince afios de edad, residentes de 50
Enfermedad de Chagas menores de quince afos. . o
localidades prioritarias.
Prevencion y Control de la Total de localidades prioritarias con . Numero de localidades prioritarias con
1.1.2 Proceso . P : No aplica 118 . 5
Enfermedad de Chagas estudios entomolégicos realizados. encuestas entomoldgicas.
. . e Promover el mejoramiento de las
" Namero de localidades prioritarias con - X o
Prevencion y Control de la . . . viviendas con materiales de la regién
221 Proceso viviendas mejoradas con encalado No aplica 118 . 5
Enfermedad de Chagas . (encalado exterior en el 20% de las
exterior . . -
viviendas), en localidades prioritarias
Numero de localidades prioritarias en
las que de acuerdo a los resultados de
Prevencion y Control de la Numero de localidades rociadas con Numero de Localidades consideradas la vigilancia entomoldgica requieren
311 Proceso . L N Lo 100 N . o . 5
Enfermedad de Chagas insecticida residual prioritarias rociado intradomiciliar, con el objetivo de
disminuir a <3% los indices de
infestacion por triatominos
. N Total de casos confirmados de infeccion
. . . Numero de casos confirmados por . .
" Numero de tratamientos supervisados ) L por T. cruzi diagnosticado por LESP
Prevencion y Control de la . i laboratorio estatal de salud publica o IR :
421 Proceso asignados a casos de infeccién por L . 100 | (con valoracién clinica y de laboratorio) 5
Enfermedad de Chagas . N InDRE notificados en SUIVE (Sistema - .
T. cruzi confirmados por LESP. b - : . L en los que se ministra el tratamiento
Unico de Vigilancia Epidemiolégica). .
supervisado.
Numero de serologias diagnésticas para Sefiala la oportunidad de detectar
Prevencion v Control de la la deteccion de T. cruzi, realizadas a T. cruzi por diagnostico seroldgico en
y 5.1.1 Proceso mujeres embarazadas residentes o No aplica 1,055 | mujeres embarazadas residentes o 15

Enfermedad de Chagas

procedentes de areas prioritarias en
control prenatal.

procedentes de areas prioritarias en
control prenatal
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Prevencién y Control de la

Numero de pruebas diagnésticas
confirmatorias por serologia realizadas

Identifica el nimero de casos mediante
pruebas confirmatorias a T. cruzi en los

7 521 Proceso en el LESP a donadores de sangre No aplica 5,460 ) . 30
Enfermedad de Chagas 9 P LESP que tuvieron doble reactividad al
procedentes de los CETS con pruebas L "
. . tamizaje realizado en los CETS
doblemente reactivas a T. cruzi.
El indicador medira la proporcién de
localidades prioritarias en las que se
. Ntmero de localidades prioritarias con P s q
Prevencién y Control de la estudios escorpionolégicos hayan llevado a cabo estudios
9 Intoxicacion por Picadura de 1.11 Proceso . P 9 Numero de localidades prioritarias. 100 | escorpionolégicos para actualizar el 100
. (anteriormente encuestas . B .
Alacran - R inventario de especies de alacranes y
entomolégicas) realizadas. " .
estratificar el riesgo de acuerdo a la
toxicidad de las especies identificadas.
Proporcion de localidades prioritarias
Numero de localidades prioritarias con P . . p
. y con mejoramiento de la vivienda a
actividades de mejoramiento de la . L N
o -, . través de colocacion de materiales
vivienda, (viviendas que hayan tenido en AR
" . Co locales en paredes y techo, eliminacion
Prevencion y Control de la el trimestre alguna de las siguientes: . . T . .
. " " N " Numero de localidades prioritarias de sitios de refugio de alacranes
9 Intoxicacion por Picadura de 221 Proceso colocacion de cielo raso, colocacion de ) 100 | . L N 100
. ) (156 localidades) intra-domiciliarios mediante
Alacran zoclo, encalado de paredes exteriores o . L "
. " . ordenamiento del medio, instalacion de
instalacion de pabellones impregnados . .
R L L cielo raso, pabellones impregnados con
con insecticida con participacion . L .
o insecticida en camas o cualquier otro
comunitaria) .
sitio de reposo y pernocta.
Prevencion y Control de la Namero de localidades prioritarias Control quimico de alacranes mediante
9 Intoxicacion por Picadura de 3.1.1 Proceso ) ) L P . Numero de localidades prioritarias. 100 | rociado residual intradomiciliario en 100
. rociadas con insecticida residual. N o
Alacran localidades prioritarias.
Mejorar el acceso oportuno a servicios
" Numero de casos de IPPA tratados de salud de calidad mediante personal
Prevencion y Control de la . - N .
o " oportunamente (dentro de los primeros Total de casos de IPPA tratados por comunitario voluntario capacitado, para
9 Intoxicacién por Picadura de 4.21 Proceso N o . 100 L " - 100
Alacrén 30 minutos) por personal notificante personal voluntario. la administracion de faboterapico
voluntario. especifico en la misma localidad donde
ocurra la picadura de alacran.
El indicador medira el nimero de casos
" Numero de casos de intoxicacion por tratados oportunamente con el
Prevencion y Control de la . . . . o . N
o . picadura de alacran atendidos durante Total de casos de intoxicacion por faboterapico, estimado por aquellos
9 Intoxicacion por Picadura de 422 Resultado ) A ) ) . o 100 ) 100
Alacran los primeros 30 minutos posteriores a la picadura de alacran notificados. pacientes que son tratados en los
picadura de alacran. primeros 30 minutos después de haber
sido picados por el alacran.
Vigilar el impacto de las acciones de
Prevencion y Control de la Numero de casos de intoxicacion por prevencion y autocuidado, a través del
9 Intoxicacién por Picadura de 4.31 Resultado picadura de alacran registrados en el No aplica 275,985 | monitoreo de la reduccion en el nimero 3,992
Alacran SUIVE. de casos de intoxicacion por picadura
de alacran.
Detecciones de Diabetes Mellitus
realizadas en poblacién de 20 afios
Numero de detecciones de diabetes . P v
Prevencién y Control de la mellitus realizadas en la poblacion de 20 més (corresponde al 33% de la
10 5 y 1.1.1 Proceso o B ) _p No aplica 11,234,123 | poblacion de 20 afios y mas, 113,912
Diabetes afios y mas, responsabilidad de la - N
Secretaria de Salud responsabilidad de la Secretaria de
Salud, restando la poblacién de IMSS-
PROSPERA del afio correspondiente)
Contar con los insumos suficientes que
ermitan evaluar de manera periédica el
" Total de pacientes con DM en control P X p}
Prevencion y Control de la . . . . control de los pacientes con diabetes
10 . 3.1.1 Proceso glucémico mediante glucosa plasmatica No aplica 205,118 ) - 3,613
Diabetes o HbATG mellitus (glucosa plasmatica en ayuno
entre 70 y 130 mg/l o bien, HbA1c
menor a 7%)
. ‘ Realizar acciones para fomentar la
Prevencion y Control de la Numero de pacientes con DM que al deteccion oportuna de complicaciones
10 Y 31.2 Proceso menos se les realizo una valoracion No aplica 1,180,981 P P’ 20,803

Diabetes

de pies.

crénicas a través de exploracion de pie
en pacientes cin diagndstico de DM.
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Prevencion y Control de la

Numero de UNEME's EC alineadas a la
Estrategia Nacional para la Prevencion y

Garantizar que las unidades
especialidades médicas UNEMEs EC
cuenten insumos necesarios para

10 . 3.1.3 Estructura § No aplica 108 | realizar las actividades correspondientes 4
Diabetes el Control del sobrepeso, obesidad y R i X y
diabetes. a la alineacion de la Estrategia Nacional
: contra el sobrepeso, obesidad y
diabetes.
Fomentar la deteccion de
Pi ion y Control de |\ Nu d it DM
10 Tevenclon v Lontrolcela 3.1.4 Proceso {mero ce paclentes con en No aplica 124,314 | complicaciones cronicas a través de 2,190
Diabetes tratamiento. . . -
determinacion de microalbimina.
. . Impulsar la acreditacion de Grupos de
Pi 6n y Control de I: Nu de GAM EC ditads |
10 Tevenclon v Lontrolcela 3.21 Resultado uljnero © . acrediiacos en € No aplica 391 | Ayuda Mutua EC en el primer nivel de 14
Diabetes periodo correspondiente. L
atencion.
Reali i itacio
" Numero de Capacitaciones realizadas al ealizar acciones de cap.acl acion y.
Prevencion y Control de la . . " desarrollo de competencias en el primer
10 . 4.1.1 Proceso personal de salud del primer nivel de No aplica 872 . " 32
Diabetes atencion otorgadas por la UNEMEs EC nivel de atencion otorgadas por las
gadas p UNEMES EC.
Deteccion oportuna de hipertension
Numero de detecciones de Hipertension arterial en la poblacion (corresponde al
1 Preve.ncic'm y .Control de .Ia 114 Proceso al:terial revalizadas en Ia.p.)oblacwc'm de 20 No aplica 11,234,123 33% de la .p.oblacién de 20 a'ﬁos y mas, 13,912
Obesidad y Riesgo Cardiovascular afios y mas, responsabilidad de la responsabilidad de Secretaria de Salud,
Secretaria de Salud restando la poblacion de IMSS-
PROSPERA del afio correspondiente)
Deteccion oportuna de dislipidemias,
Numero de detecciones de (corresponde al 7% "de la poblacion de
Prevencion y Control de la Dislipidemias realizadas en la poblacion . 20 afios y mas, responsabilidad de
1" 11.2 P N I 2,382,996 Y 24,163
Obesidad y Riesgo Cardiovascular roceso de 20 afios y mas, responsabilidad de la © aplica ! Secretaria de Salud, restando la
Secretaria de Salud poblacion de IMSS-PROSPERA del afio
correspondiente)
Contratacion del personal operativo,
participando en Estrategia Nacional para
Prevencion y Control de la Numero de personal contratado para la . la prevencion y Control del Sobrepeso,
1" 2241 Proceso No aplica 550 16
Obesidad y Riesgo Cardiovascular ENPyCOD P la Obesidad y la Diabetes y que realice
las funciones acorde a lo marcado en
los lineamientos
Deteccion oportuna de obesidad
Numero de detecciones de Obesidad (corresponde al 33% de la poblacién de
Prevencion y Control de la realizadas en la poblacion de 20 afios y " 20 afios y més, responsabilidad de
1 421 Result: N | 11,234,12! 113,912
Obesidad y Riesgo Cardiovascular esultado mas, responsabilidad de la Secretaria © aplica 234,123 Secretaria de Salud, restando la 39
de Salud poblacion de IMSS-PROSPERA del afio
correspondiente)
Control en pacientes con Hipertension
Arterial que estén en tratamiento en el
" Numero de pacientes con hipertension primer nivel de atencion con cifras
Prevencion y Control de la ) N . .
1 . . . 422 Proceso arterial en control con cifras menores de | No aplica 420,446 | menores a 140/90 mmHg considerando 10,221
Obesidad y Riesgo Cardiovascular . . .
140/90 mmHg los pacientes en tratamiento, ingresos,
reingresos, pacientes regulares e
irregulares
Las asesorias y supervisiones permite
realizar intervenciones especificas en
Namero de informes de asesorias los procesos del Programa de Atencién
12 Atencién del Envejecimiento 1.1.1 Resultado . N Y No aplica 10 | al Envejecimiento mejorando las 7
supervisiones realizadas . .
acciones y fortalecer las medidas
necesarias para la atencion de salud de
la persona adulta mayor
. . Realizacion de cursos sobre temas de
Numero de capacitaciones sobre temas alto impacto en la salud de la persona
12 Atencién del Envejecimiento 211 Resultado relacionados en la salud de la persona No aplica 5 P P 5

adulta mayor realizados

adulta mayor a personal de salud o
cuidadores
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Numero de encuestas aplicadas en las

Realizar la encuesta en la persona

12 Atencion del Envejecimiento 3.1.1 Resultado entidades federativas dirigidas a la No aplica 1 | adulta mayor en entidades 1
persona adulta mayor seleccionadas
Numero de reuniones sobre Son las orientaciones que permiten la
orientaciones y/o gestiones realizadas gestion y los requerimientos necesarios
12 Atencién del Envejecimiento 411 Estructura sobre la implementacion de No aplica 12 | para la implementacion del Centro de 7
centros de dia o Modelo de atencion Dia como Modelo de atencién geronto-
geronto-geriatrica geriatrica para la persona Adulta Mayor
Es aquel que cumple con los
lineamientos acordes al DOF del
CONAEN integrado en la entidad
12 Atencién del Envejecimiento 5.1.1 Proceso Numero de COESAEN Activos Numero de COESAEN existentes 30 federativa Y sesiona como minimo seis 1
veces al afio con fundamento en
acciones para la persona Adulta Mayor,
asi como la generacion de acuerdos y
seguimiento de compromisos
Numero de acciones de deteccion y . L.
. ” ~ . Son las acciones deteccion y control
" L control realizados de acuerdo a los Poblacion de 60 afios y mas sin .
12 Atencion del Envejecimiento 5.1.2 Resultado . . - N X 60 | realizadas a la persona adulta mayor 60
lineamientos de la SSGG a poblacién de | seguridad social
= . durante la SSGG
60 afios y mas
Son las personas adultas mayores (60
Poblacién adulta mayor no asegurada ~ p, v (
con detecciones realizadas de afios y més) no aseguradas con
12 Atencién del Envejecimiento 6.2.2 Resultado . - . Poblacién adulta mayor no asegurada 20 | detecciones de Sindromes Geriatricos 20
sindromes geriatricos (caidas e .
. . L en sus componentes de caidas e
incontinencia urinaria) . ) A
incontinencia urinaria
Es el nimero de personas adultas
Personas adultas mayores con N .
detecciones realizadas de Salud Mental mayores (60 afios y mas) no
12 Atencién del Envejecimiento 6.2.3 Resultado " 3 . Poblacién adulta mayor no asegurada 30 | aseguradas con deteccion en Salud 30
(depresion y alteraciones de memoria) "
Mental en sus componentes depresion y
no asegurada . N
alteraciones de memoria
Poblacién masculina de 45 afios y mas e . =
" . . Es la poblacion masculina de 45 afios y
” L no aseguradas con detecciones Poblaciéon masculina de 45 afios y - .
12 Atencién del Envejecimiento 6.2.4 Resultado . . . . 10 | mas no aseguradas con deteccion por 10
integradas por crecimiento prostatico mas no aseguradas . i~ X
N X crecimiento prostatico benigno
benigno realizadas
Poblacion de 50 afios y mas no Poblacion de 50 afios y mas no Son las personas de 50 afios y mas no
12 Atencién del Envejecimiento 6.2.5 Resultado aseguradas con detecciones de riesgo asequradas y 10 | aseguradas con deteccion de riesgo de 10
de fracturas por Osteoporosis realizadas 9 fracturas por osteoporosis
Poblacién adulta mayor (60 afios y mas) " . Es poblacion adulta mayor (60 afios y
12 Atencién del Envejecimiento 6.2.6 Resultado no asegurada con dosis aplicadas de r:’;l;l)az:z::ulj:zdrzayor (60 afios y 90 | mas) no asegurada cubierta con la 90
vacuna anti-influenza 9 aplicacion de vacuna anti-influenza
Contempla la aplicacion del Esquema
Prevencién, Deteccion y Control Actividades Preventivas extramuros Basico de Prevencion en Salud Bucal
13 y 4 451 Resultado . No aplica 116,117,370 | para preescolares y escolares, asi como 1,038,079
de los Problemas de Salud Bucal realizadas. . . i
actividades preventivas a poblacion en
general.
13 Prevencion, Deteccion y Control 6.4.1 Resultado Numercf qe (ralamlentos restaurativos No aplica 137396 Se cothempla la apllt?a(:lon del B 2412
de los Problemas de Salud Bucal atraumaticos realizados. tratamiento restaurativo atraumatico.
Prevencion, Deteccion y Control Numero de cursos de capacitacion . Se co‘nterTllplan los curso.s de
13 761 Resultado " No aplica 97 | capacitacion en las principales 4
de los Problemas de Salud Bucal realizados. N
estrategias del programa.
Prevencion, Deteccién y Control Numero de visitas de supervision " Se contemplan las supervisiones a
13 8.4.1 Resultado No aplica 4,290 102
de los Problemas de Salud Bucal realizadas. P ’ unidades aplicativas en la entidad.
Numero de unidades centinela con Corr.es.ponqe al .segul.m\'ento del Sistema
Prevencién, Deteccion y Control seguimiento del Sistema de Vigilancia de Vigilancia Epidemiolégica de
13 y v 8.5.1 Resultado g . . 9 No aplica 207 | Patologias Bucales (SIVEPAB) en las 16
de los Problemas de Salud Bucal Epidemiologica de Patologias Bucales . N
unidades centinela, de las 32 entidades
(SIVEPAB). )
federativas.
Prevencién, Deteccion y Control Numero de consultas estomatolégicas Se contempla el total de consultas de
13 y v 9.4.1 Resultado 9 No aplica 9,359,569 | primera vez y subsecuentes del servicio 120,765

de los Problemas de Salud Bucal

realizadas.

estomatoloégico.
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Prevencion y Control de la

Numero de eventos de capacitacion en

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

14 . 1.21 Resultado 5 " No aplica 128 . " 4
Tuberculosis tuberculosis realizados. i control de la tuberculosis, realizados en
las entidades federativas.
14 Prevencion y Control de la 154 Proceso Namero de sintomaticos respiratorios Numero de sintomaticos respiratorios % Deteccion de tuberculosis entre %0
Tuberculosis ~ estudiados con baciloscopia. programados sintomaticos respiratorios
Iniciar tratamiento a los casos de
14 Prevencion y Control de la 152 Proceso Numero de casos de tuberculosis Numero total de casos de tuberculosis 100 tuberculosis nuevos y retratamientos 100
Tuberculosis " ingresados a tratamiento programados (total de casos registrados: Nuevos,
reingresos, recaidas y fracasos)
. Iniciar a contactos de pacientes de
" Numero de contactos menores de 5 . o e
Prevencion y Control de la - . Numero de contactos menores de 5 tuberculosis nifias y nifios menores de 5
14 . 153 Proceso afos de edad con terapia preventiva con . 90 _ . R 90
Tuberculosis Lo afos de edad, programados. afos de edad, terapia preventiva con
isoniacida. S
isoniacida (TPI).
Numero de esquemas entregados para
” personas con tuberculosis . . Tratamiento de segunda linea a
Prevencion y Control de la . . Numero de personas con tuberculosis .
14 . 241 Proceso farmacorresistente, que ingresaron a ) 90 | personas con tuberculosis 90
Tuberculosis . . farmacorresistente esperados. .
tratamiento con farmacos de farmacorresistente.
segunda linea.
" Numero de personas con VIH que Numero de personas con VIH Administrar terapia preventiva con
Prevencion y Control de la . N . 5 . B
14 Tuberculosis 34.1 Proceso requirieron terapia preventiva con programadas para terapia preventiva 40 | isoniacida a personas con VIH que la 40
isoniacida con isoniacida requieran.
” Numero de visitas de asesoria y Numero de visitas de asesoria y Realizacion de visitas de asesoria y
Prevencion y Control de la o " . o N L .
14 Tuberculosis 5.1.1 Proceso supervision realizadas a unidades de supervision programadas a unidades 90 | supervision programadas por nivel 90
salud. de salud. estatal a los niveles locales.
. - . - Numero de cursos de capacitacion
N Namero de cursos de capacitacion de Namero de cursos de capacitacion de "
15 Eliminacion de la Lepra 1.1.1 Proceso N 80 | enfocados al manejo integral de todas 80
lepra realizados. lepra programados
las personas afectadas por lepra.
Numero de casos nuevos de lepra
W Numero de casos nuevos de lepra Numero de casos nuevos de lepra encontrados de manera trimestral entre
15 Eliminacion de la Lepra 1.21 Resultado . . P P 80 . 80
diagnosticados. programados contactos de pacientes y en
sintomaticos dermatolégicos.
. . Numero de baciloscopias . ! )
Numero de baciloscopias realizadas a P Numero de baciloscopias realizadas a
A ) programadas a casos nuevos, en N
15 Eliminacion de la Lepra 211 Proceso casos nuevos, en prevalencia y en revalencia y en vigilancia 80 | casos nuevos, en prevalencia y en 80
vigilancia postratamiento. p N Y 9 vigilancia postratamiento.
postratamiento
Numero de histopatologias realizadas a | Numero de histopatologias . ) . "
Lo Numero de histopatologias realizadas a
15 Eliminacion de la Lepra 212 Resultado casos nuevos y a los casos en programadas a casos nuevos y a los 80 as0s NUEVoS 80
prevalencia casos en prevalencia
Verificar la realizacion de las reuniones
” N Reuniones ordinarias trimestrales del ordinarias trimestrales del Comité
Atencion de Urgencias " . " .
16 . o 1.1.1 Proceso Comité Estatal para la Seguridad en No aplica 128 | Estatal para la Seguridad en Salud 4
Epidemiolégicas y Desastres " =
Salud realizadas. durante el afio. Total 4 estatal
(1 programada por trimestre)
N " Cursos de capacitacion realizados por la
Cursos de capacitacion realizados para N .
" . N " entidad federativa para el personal
Atencion de Urgencias el personal involucrado en la operacion . . L
16 . o 3.1.1 Proceso . No aplica 64 | involucrado en la operacion del 2
Epidemiolégicas y Desastres del programa de Atencién de Urgencias " .
. PN programa de Atencion de Urgencias
Epidemioldgicas y Desastres. . L
Epidemiolégicas y Desastres.
Atencién de Urgencias Integracion de kits de insumos y
16 . . 9 411 Estructura Kits de reservas estratégicas integrados. | No aplica 96 | medicamentos para la atencion de 3
Epidemiolégicas y Desastres N
emergencias en salud.
" . Total de emergencias en salud . Emergencias en salud atendidas con
Atencion de Urgencias ) Total de emergencias en salud (brotes K
16 . o 5.1.1 Resultado (brotes y desastres) atendidas en B 95 | oportunidad (brotes y desastres en 95
Epidemiolégicas y Desastres y desastres) registradas
menos de 48 horas menos de 48 hrs.).
Supervision a las jurisdicciones
sanitarias de mayor riesgo y niveles
Atencién de Urgencias . " locales para verificar la operacion
16 9 521 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 P P! 21

Epidemiolégicas y Desastres

integral del programa de Atencion de
Urgencias Epidemioldgicas y Desastres,
con base en las cédulas de supervision.
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Prevencion de Enfermedades

Reuniones trimestrales del Grupo

Reuniones ordinarias del Grupo Estatal

17 1.1.1 Pre i ¢ N li 12 4
Diarreicas Agudas y Colera oceso Estgtal Intersectorial de EDA y colera © aplica 8 Intersectorial de EDA y colera.
realizadas
Se refiere al porcentaje de casos de
EDA que acuden a unidades de salud
i Casos de EDA de unidades de salud Total de EDAS registradas en el del sector salud, a quienes se les
Prevencién de Enfermedades . . X . X
17 . . . 211 Resultado seleccionadas con muestra de hisopo SUIVE de las unidades de salud del 2 | obtiene muestra con hisopo rectal para 2
Diarreicas Agudas y Célera . .
rectal. estado busqueda de V. cholerae; minimo al 2%
de los casos de EDA que acuden a la
unidad.
Prevencion de Enfermedades Realizacion de campafias de prevencion
17 o . 3.1.1 Proceso Campafias de prevencion realizadas. No aplica 32 | para EDAy Célera en zonas de riesgo 1
Diarreicas Agudas y Colera : "
identificadas.
Realizar operativos preventivos en
4 i EDA y cél
Prevencion de Enfermedades Operativos preventivos en areas de . areas d? rle§go par.a yco gra, por
17 . . . 3.1.2 Proceso y No aplica 32 | ejemplo: ferias, periodos vacacionales, 1
Diarreicas Agudas y Célera riesgo realizados ) N
zonas con aislamientos de V. cholerae,
fiestas religiosas, grandes eventos, etc.
Integracion de kits de insumos y
17 Pfever.mlon de Enfermgdades 411 Estructura Kits de insumos y medicamentos No aplica 160 medlcamento; para la atenciéon médica 5
Diarreicas Agudas y Célera conformados de casos de diarrea y sospechosos de
colera en unidades de salud.
Realizacion de cursos y/o talleres para
Prevencion de Enfermedades Numero de cursos y/o talleres " desarrollar habilidades y destrezas en
17 . . . 5.1.1 Proceso " No aplica 64 " 2
Diarreicas Agudas y Célera realizados los temas del programa de Prevencion
de EDA/Célera
Supervision a las jurisdicciones
" sanitarias y niveles locales para verificar
17 E:ae:/rz?:;znAdeLl(IjE:Sfeméeécharges 5.2.1 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 | la operacion del programa de 7
9 Y Prevencion de EDAS y Célera, con base
en las cédulas de supervision.
. . " Supervisiones a realizar por parte del
o Numero de supervisiones realizadas en N
Prevencion y Control de las . . N Programa Estatal a las unidades de
. . las unidades de salud de primer nivel de . . . -
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.3 Proceso i L . No aplica 72 | salud de primer nivel de atencién que 1
atencion con actividades operativas del N . N
Influenza PAE-ERI realizan actividades operativas
! del PAE-ERI.
Prevencion y Control de las Numero de personas con factores de Numero de personas en riesgo para Zzlei:ac:zzaosptc)rr‘!;?:a(ie:snrfne;medades
18 Enfermedades Respiratorias e 1.14 Resultado riesgo para Asma y EPOC estudiadas desarrollar asma y EPOC 70 P y y " 70
Influenza con espirometria. rogramadas Enfermedad Pulmonar Obstructiva
P : prog Crénica (EPOC)
o Numero de pacientes con diagnéstico Pacientes con diagndstico confirmado
Prevencion y Control de las . - . . . g .
. . de asma en tratamiento minimo por 3 Numero de pacientes con diagnéstico de asma en tratamiento con
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.5 Proceso . ’ N 60 " . 60
Influenza meses y cuentan con espirometria de de asma en tratamiento broncodilatadores y corticoides al
control menos con 3 meses de seguimiento.
Prevencion y Con!ro! de Ia.s Pacientes diagnosticados con EPOC Numero de pacientes con EPOC Dlagnosllc? de EPOC con.prue.b.a
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.6 Resultado . . 70 | espirometria en personas identificadas 70
que tienen prueba de espirometria programados . ¥
Influenza con sintomas y factores de riesgo.
Detectar casos de influenza
Prevencion y Comro! de Ia.s Pacientes diagnosticados con influenza, | Total de pacientes con influenza, ETl e (enfgrmet?ad tipo |nfluenz‘allnfecc|on
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.9 Resultado 80 | respiratoria aguda grave/influenza en 80
ETle IRAG IRAG programados s
Influenza pacientes que acuden a consulta en el
primer nivel de atencion.
" Numero de Pacientes con diagnostico El indicador permitira conocer la funcién
Prevencion y Control de las ¥ L . . s " .
. . de EPOC en tratamiento minimo por 6 Numero de pacientes con diagnéstico pulmonar que mantiene el paciente con
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.10 Proceso N . . 60 N 60
Influenza meses y cuentan con espirometria de de EPOC en tratamiento enfermedad pulmonar obstructiva
seguimiento crénica durante su tratamiento
Determina el porcentaje de materiales
Prevencion y Control de las Numero de materiales de promocion pferjesn”ci?npreffnlﬂ?fa':n perate
18 Enfermedades Respiratorias e 411 Proceso P No aplica 116 p y 4

Influenza

impresos y distribuidos.

enfermedades respiratorias e influenza
con enfoque de género e
interculturalidad en salud.
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA iNDICE TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FE':)EETR‘:L INDICADOR META ESTATAL
Porcentaje de menores de un afio de
. . edad que recibieron una dosis de vacuna
Dosis aplicadas a menores de un .
- . " . BCG, tres dosis de vacuna Pentavalente
afio correspondientes al esquema | Poblacién de menores de un afio )
. " P~ a celular, tres dosis de vacuna contra
1 Vacunacion Universal 111 Resultado completo de vacunacion para de edad de responsabilidad para 90 X . 90
= P Rotavirus, dos dosis de vacuna contra
menores de un afio de edad en la Secretaria de Salud. X
N . Neumococo y tres dosis de vacuna
un tiempo determinado. s .
contra Hepatitis B; en un periodo
determinado.
Poblacién de cuatro afios de
Dosis aplicadas de vacuna DPT edad, de acuerdo a la Porcentaje de poblacion de 4 afios de
1 Vacunacién Universal 1.1.2 Resultado en poblacion de 4 afios de edad Distribucion Poblacional de 95 | edad, que recibieron la dosis de vacuna 95
en un periodo determinado Responsabilidad Institucional DPT en un periodo determinado
para la Secretaria de Salud
DOS.IS aplicadas y regls?tadas en Total de poblacién meta a Logro de aplicacién de la Vacuna de
i . el Sistema de Informacién en . P
1 Vacunacién Universal 123 Resultado vacunar con Vacuna 70 | Influenza Estacional durante el dltimo 70
Salud del 10. de octubre al 31 de - . N
- Antiinfluenza Estacional trimestre del 2018
diciembre del 2018
Capacitaciones realizadas para cada
Capacitaciones realizadas del Semana Nacional de Salud, Sistema
1 Vacunacion Universal 1.3.1 Proceso Programa Estatal de Vacunacion No aplica 5 | WVSSM y Calidad del Dato, del 5
Universal Programa Estatal de Vacunacion
Universal.
Numero de supervisiones Numero de supervisiones Supervisiones realizadas del Programa
1 Vacunacion Universal 1.4.1 Proceso realizadas al Programa de programadas al Programa de 100 P " . 9 100
i . " . de Vacunacién Universal.
Vacunacion Universal. Vacunacion Universal.
Dosis aplicadas de vacuna SRP Poblacion de entre 122 23 . i
en poblacién de un afio de edad meses de edad de acuerdo a la Porcentaje de poblacion de entre 12 a 23
1 Vacunacién Universal 1.5.1 Resultado P X Distribucién Poblacional de 95 | meses de edad que recibieron la dosis de 95
en un tiempo determinado en el - L ¥ .
. o Responsabilidad Institucional vacuna SRP en un periodo determinado
Sistema de Informacion de Salud B
para la Secretaria de Salud
Dosis aplicadas de vacuna SRP Poblacion de seis afios de edad
en poblacion de seis afios de de acuerdo a la Distribucion Porcentaje de poblacion de seis afios de
1 Vacunacion Universal 1.5.2 Resultado edad en un tiempo determinado Poblacional de Responsabilidad 95 | edad, que recibieron la dosis de vacuna 95
en el Sistema de Informacion en Institucional para la Secretaria de SRP en un periodo determinado
Salud Salud
Sumatoria del niumero de nifias y - - " . .
nifios menores de 10 afios de Total de nifias y nifios menores Proporcion de nifias y nifios menores de
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 1.21 Proceso edad en control nutricional por de 10 afios de edad con 80 | 10 afos de edad con desnutricién y bajo 80
L . P desnutricion y bajo peso. peso, ingresados a control nutricional.
desnutricion y bajo peso.
Sumatoria del nimero de nifias y - . " . .
nifios menores de 10 afios de Total de nifias y nifios menores Proporcién de nifias y nifios menores de
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 122 Proceso . de 10 afios de edad con 80 | 10 afios de edad con sobrepeso y 80
edad en control nutricional por ) . ) .-
. sobrepeso y obesidad. obesidad ingresados a control nutricional.
sobrepeso y obesidad.
Medir la cobertura de atencion a los
Numero de Adolescentes de 10 a | Total de la poblacion de 10 a 19 adolescentes, independiente al motivo de
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 1.3.1 Proceso 19 afios con deteccion de IMC y afios en consulta de primera vez 100 | consulta, deberan contar con medicion 100
evaluacion nutricional en el afio. del afio 2017 del IMC y evaluacion del estado
nutricional en el expediente.
Numero de sesiones informativas | Numero de sesiones informativas El nimero de sesiones informativas
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 211 Proceso sobre prevencion de maltrato sobre prevencion de maltrato 70 | otorgadas a madres, padres o tutores en 70
infantil realizadas infantil programadas. prevencion de maltrato infantil.
Ntmero de Sesiones Informativas Numero‘de Sesiones . Medir las sesiones informativas llevadas
de Prevencion de Violencia Informativas de Prevencién de a cabo para adolescentes, madres
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 2241 Proceso . ! Violencia, dirigidas a 100 P BSNS 100
dirigidas a adolescentes, madres, padres y/o tutores en prevencion de
) adolescentes, madres, padres ) ) )
padres y/o tutores realizada. violencia en la adolescencia.
ylo tutores programada.
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Ntmero de Intervenciones de
Prevencién de Violencia en la

Namero de Intervenciones de
Prevencién de Violencia en la

Medir las intervenciones llevadas a cabo
de prevencion de violencia en la

Salud para la Infancia y la Adolescencia 222 Proceso o . Adolescencia dirigidas a la 100 ) . . 100
Adolescencia dirigidas a la familia L ) adolescencia, dirigidas a la familia y la
) R familia y la comunidad )
y la comunidad realizadas. comunidad.
programadas.
Numero de supervisiones Numero de supervisiones . . .
. Medir las supervisiones realizadas al
. . realizadas al Programa de programadas al Programa de .
Salud para la Infancia y la Adolescencia 3.1.1 Proceso ., .. 100 | Programa de Atencion para la Salud de la 100
Atencion para la Salud de la Atencion para la Salud de la X
. . Adolescencia.
Adolescencia. Adolescencia.
. = . . La proporcion de supervisiones
Numero de supervisiones Numero de supervisiones . ”
realizadas al Programa de rogramadas al Programa de realizadas al Programa de Atencion a la
: : 1Z: : =
Salud para la Infancia y la Adolescencia 3.1.2 Proceso L, 9 . prog L 9 . 80 | Salud de la Infancia en el afio, con 80
Atencién a la Salud de la Infancia | Atencién a la Salud de la Infancia .
~ ~ respecto a las supervisiones
en el afo. en el afo.
programadas
Numero de personal de salud en La proporcién del personal de salud del
contacto con el paciente del Total de personal de los servicios primer nivel de atencion en contacto con
. ) primer nivel de atencion, de salud del primer nivel de el paciente, capacitado en temas de
Salud para la Infancia y la Adolescencia 411 Proceso y " L 20 . ) ) 20
capacitado en temas de atencion atencion en contacto con el atencion integrada en la infancia y la
integrada en la infancia y la paciente. adolescencia en modalidad presencial o
adolescencia. a distancia.
Numero de personal de salud que | Numero de personal de salud . .
) . N ) ) L Medir el numero de personal de salud
interviene en la operacion del que interviene en la operacién e interviene en la operacion del
. X » " ue i i i
Salud para la Infancia y la Adolescencia 413 Proceso Programa de Atencién para la del Programa de Atencion para la 100 a 9 P 100
. ) Programa de Atencion para la Salud de la
Salud de la Adolescencia Salud de la Adolescencia )
Adolescencia capacitado
capacitado programado
Numero de nifias y nifios " . .
§ - . - Proporcion de nifias y nifios menores de
menores de cinco afios de edad Total de nifias y nifios menores . N
o X - cinco afios de edad con enfermedad
. ) con enfermedad diarreica aguda de cinco aios de edad con ) ) )
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.1.1 Proceso . ) . . 98 | diarreica aguda de primera vez que 98
de primera vez que reciben enfermedad diarreica aguda de . ) . .,
. X - . . reciben tratamiento de hidratacion oral,
tratamiento de hidratacion oral primera vez en el periodo. Plan Ay B
an X
Plan A o B, en el periodo. v
Numero de nifias y nifios
menores de cinco afios de edad Total de nifias y nifios menores Las nifias y nifios menores de cinco afios
§ . con enfermedad diarreica aguda de cinco afios de edad con de edad con enfermedad diarreica aguda
Salud para la Infancia y la Adolescencia 51.2 Proceso | ) 9 ) | 2 . ) . 9 2
de primera vez que reciben enfermedad diarreica aguda de de primera vez que reciben tratamiento
tratamiento de hidratacion oral primera vez en el periodo. de hidratacion oral Plan C.
Plan C en el periodo.
Ntmero de menores de cinco . - - L .
~ Total de nifias y nifios menores Proporcion de nifias y nifios menores de
anos de edad con enfermedad ) ~ . ~
. ) . . ) de cinco afos de edad con cinco afos de edad con enfermedad
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.2.1 Proceso respiratoria aguda de primera vez i X 70 o . 70
. X enfermedad respiratoria aguda respiratoria aguda de primera vez que
que reciben tratamiento . N . . L
) L de primera vez. reciben tratamiento sintomatico.
sintomatico.
Numero de sesiones del Comité Total de sesiones del Comité de Proporcion de sesiones del Comité de
. X de Estrategias para la Reduccion | Estrategias para la Reduccion de Estrategias para la Reduccion de la
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.3.1 Proceso g' P . g, P . 90 ,g p ) . 90
de la Mortalidad en la Infancia la Mortalidad en la Infancia Mortalidad en la Infancia realizadas con
realizadas en el periodo. programadas en el periodo. respecto a las programadas.
Total de nifias y nifios menores Total de nifias y nifios menores La proporcién de nifias y nifios menores
. X de un afio de edad que recibieron | de un afio de edad que recibieron de un afio de edad que recibieron
Salud para la Infancia y la Adolescencia 54.1 Proceso L d . ) a 30 n g . 30
consulta del nifio sano de primera | consulta por primera vez en el consulta del nifio sano de primera vez en
vez en el afio. afo. el afio.
Numero de nifias y nifios . - . - -
§ ~ Total de nifias y nifios menores Porcentaje de nifias y nifios menores de
menores de cinco afios de edad . - ~ §
5 . . ) de cinco afos de edad que 5 afos de edad tamizados con la prueba
Salud para la Infancia y la Adolescencia 5.5.1 Proceso tamizados por primera vez en la 60 60

vida con la prueba de Evaluacion
del Desarrollo Infantil.

recibieron consulta del nifio sano
de primera vez en el afio.

de Evaluacién del Desarrollo Infantil en la
consulta del nifio sano.
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Total de nifias y nifios menores
Numero de nifias y nifios de cinco afios de edad que La proporcién de nifias y nifios menores
menores de cinco afios de edad fueron tamizados con la prueba de cinco afios de edad con resultado
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 552 Proceso que reciben estimulacion de Evaluacion del Desarrollo 80 | normal (verde) o rezago (amarillo) que 78
temprana por primera vez en Infantil de primera vez en la vida, acudieron por primera vez en el afio a
el afio. con resultado global: normal sesiones de estimulacion temprana.
(verde) y rezago (amarillo).
Numero de Jurisdicciones
Sanitarias que ejecutaron la Total de Jurisdicciones Sanitarias Medir cuantas jurisdicciones sanitarias
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 6.1.1 Proceso Semana Nacional de Salud de la en Ia entidad federativa 100 | realizan la Semana Nacional de Salud de 100
Adolescencia en la entidad ’ la Adolescencia en la entidad federativa.
federativa.
Medir los Grupos de Adolescentes
. . Numero total de GAPS en . P
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 6.2.1 Proceso " . . Numero de GAPS programados. 100 | Promotores de la Salud (GAPS) 100
operacion en la entidad federativa . "
operando en la entidad federativa.
Medir el nimero de reuniones del Grupo
. ) Numero de reuniones del GEAIA Numero de reuniones del GEAIA Estatal de Atencion Integral para la Salud
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia 6.3.1 Proceso . 100 ¥ y 100
realizadas. programadas. de la Adolescencia en la entidad
federativa.
Supervisar los procesos de busqueda
. . - intencionada en el primer nivel de
5 " y . - . Numero de unidades médicas " ' "
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 111 Proceso Unidades Médicas supervisadas o 100 | atencion y acciones de atencion a 90
programadas para supervision - .
menores de 18 afios con cancer en la
Unidad Médica Acreditada
Realizar dos sesiones del COECIA y dos
. . . Numero de sesiones realizadas . sesiones de los Comités Técnico,
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 1.21 Proceso . Cuatro sesiones de COECIA 100 . . . 90
por los COECIA y sus Comités Normativo y Financiero, tal como lo
establece la normatividad vigente
Numero de personas capacitadas
(pediatras, médicos generales,
asantes de servicio social . . i
P R claly Numero de personas Capacitar a los médicos pasantes de
enfermeras de primer nivel de - . . .
L programadas a capacitar servicio social en primer nivel de
. 5 5 atencion y UMA) para la y . L . .
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 211 Proceso (dentificacion de signos (pediatras, médicos generales, 100 | atencion, médicos generales, pediatras y 90
. 9 y . pasantes de servicio social y enfermeras de primer nivel de atencién y
sintomas de sospecha de cancer
~ . enfermeras) de UMA
en nifias, nifios y adolescentes y
atencién de menores de 18 afios
con cancer
. . Numero de casos de cancer en menores
Ntmero de casos de cancer en - -
~ Total de menores de 18 afios de 18 afios que cuentan con etapa o
. . . menores de 18 afios que cuentan ) ) ) L.
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 213 Proceso N . registrados en el RCNA 100 | riesgo registrado en el RCNA en relacion 90
con etapa o riesgo registrado en ) . ) |
o RCNA registrados al periodo al total de casos diagnosticados y
registrados
Registrar y actualizar el 100 % de casos
Numero de casos capturados en Total de casos registrados en el de cancer en menores de 18 afios en el
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 3.1.1 Proceso el Registro de Cancer en Nifios y Sistema del Fondo de Proteccion 100 | Registro Nacional de Cancer en Nifios y 90
Adolescentes contra Gastos Catastréficos Adolescentes de acuerdo al Fondo de
Proteccion contra Gastos Catastroficos
c flaciones reall en c ftaclones programadas en Capacitaciones en temas de Sigamos
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 4.1.2 Proceso temas de Sigamos Aprendiendo temas de Sigamos Aprendiendo 100 P . " 9 90
| ) Aprendiendo en el Hospital
en el Hospital en el Hospital programadas
Activacion de nuevas aulas y entrega de
Numero de Aulas programadas insumos programados para ;/as Al Igs de
insul u
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia 421 Proceso Numero de Aulas activadas que deben estar funcionando al 100 p' 9 ) p . 90
N o la estrategia de Sigamos Aprendiendo en
cierre del afio " . "
el Hospital en entidades federativas

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia, Numero de Linea de Accién 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 I iNDICE I FUENTE DE FINANCIAMIENTO | CONCEPTO PRECIO UNITARIO I CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
No. PROGRAMA I INDICE I FUENTE DE FINANCIAMIENTO | CONCEPTO | PRECIO UNITARIO I CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
No. PROGRAMA I INDICE I FUENTE DE FINANCIAMIENTO | CONCEPTO | PRECIO UNITARIO I CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Otros productos quimicos de laboratorio
2 SINAVE (pomponente de Vigilancia por 51.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Des.cripcién c.omp!errjentaria: Reac‘tivos y Bio.lég.ic.os en gerTe.ral elaborados por el 1.00 67,290 67,290.00
Laboratorio) Instituto de Diagnostico y Referencia Epidemioldgicos a solicitud de los
Laboratorios Estatales de Salud Publica.
TOTAL 67,290.00
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Darunavir / Cobicistat Tableta Cada tableta contiene: Etanolato de darunavir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso equivalente a 800 mg de darunavir Cobicistat en diéxido de silicio equivalente a 2,960.00 36 106,560.00
150 mg de cobicistat Envase con 30 tabletas.
4 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fidsicomiso Darunavir. Tableta (?ada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 328587 141 463,307.67
400 mg de darunavir Envase con 60 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Atazanavir. Gapsula Cada Capsula contiene: Sulfato de atazanavir equivalente a 2,641.32 377 995,777.64
300 mg de atazanavir. Envase con 30 Cépsulas.
1 Respuesta al VIH/SIDA & TS 4217 FPGC-Fideicomiso Lamivudina/zidovudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 150 mg 772.00 90 69,480.00
Zidovudina 300 mg Envase con 60 Tabletas.
Enfuvirtida. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con liofilizado contiene:
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Enfuvirtida 108 mg Envase con 60 frascos ampula con liofilizado y 60 frascos 22,449.79 9 202,048.11
ampula con 1.1 ml de agua Inyectable
1 Respuesta al VIH/SIDA & TS 4217 FPGC-Fideicomiso Lamivudina. Solucion Cada 100 mi contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 mly 835.10 23 19,207.30
dosificador.
Al ir. Tableta. tablet: tiene: Sulfato di i ivalent
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso bacavir. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 300 475.00 164 77,900.00
mg de abacavir. Envase con 60 tabletas.
Emtricitabina. Capsula Cada Capsul tiene: Emtricitabina 200 Ei
1 Respuesta al VIH/SIDA e TS 4217 FPGC-Fideicomiso miricliabina. Lapsula L-ada Lapsula confiene: Emiriciiabina U0 mg Envase con 343.00 17 5,831.00
30 Capsulas.
Tenofovir disoproxil fumarato o tenofovir. Tableta Cada Tableta contiene: Tenofovir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso disoproxil fumarato 300 mg o Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg equivalente a 2,000.12 239 478,028.68
245 mg de tenofovir disoproxilo Envase con 30 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA & TS 4217 FPGC-Fideicomiso Darunavir. Tableta (Fada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 4.978.59 64 318.629.76
600 mg de darunavir Envase con 60 Tabletas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e TS 4217 FPGC-Fideicomiso Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg. 220.85 249 54,991.65
Envase con 30 comprimidos recubiertos.
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Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir

1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 1,379.32 158 217,932.56
i equivalente a 600 mg de abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas.
Emtricitabina-tenofovir disoproxil fumarato. Tableta Recubierta Cada Tableta
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Recubierta contiene: Tenofovir disoproxil Fumarato 300 mg equivalente a 245 mg 2,060.88 930 1,916,618.40
de tenofovir disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas Recubiertas.
L . Lopinavir-ritonavir. Soluciéon Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso . " 1,714.00 13 22,282.00
Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador.
1 Respuesta al VIH/SIDA & ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Raltegravir. Comprimida Gada Comprimido contiene: Raltegravir potasico 3,610.07 292 1,054,140.44
equivalente a 400 mg de raltegravir Envase con 60 Comprimidos.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Ritonavir. Cépsula o Tableta Cada Capsula o Tableta contiene Ritonavir 100 mg 2 347.96 608 211,559.68
envases con 84 Capsulas cada uno.
Lopinavir-rits ir. Tablet: Tablet: tiene: Lopinavir 1 Rit ir 2
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso opinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 1,100.00 23 25,300.00
mg Envase con 60 Tabletas.
L . Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 2,283.86 294 671,454.84
mg Envase con 120 Tabletas.
L . Nevirapina. Tableta Cada Tableta contiene: Nevirapina 200 mg Envase con 60
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Tabletas 376.56 74 27,865.44
1 Respuesta al VIH/SIDA & TS 4217 FPGC-Fideicomiso Fl;avt'”"a' Tableta cada tableta contiene: Etravirina 200 mg. envase con 60 5,429.27 21 114,014.67
abletas.
Dolutegravir / Abacavir / Lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso sédico equivalente a 50 mg de dolutegravir Sulfato de abacavir equivalente a 600 4,665.00 9 41,985.00
mg de abacavir Lamivudina 300 mg Envase con 30 tabletas
Etravirina. Tableta Cada Tableta contiene: Etravirina 100 mg Envase con 120
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso vin ! ravin 9 Envi 5429.27 3 16,287.81
Tabletas.
Dolutegravir. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir sédico equivalente
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 9 ) 9 q 3,335.47 18 60,038.46
a 50 mg de dolutegravir. Envase con 30 tabletas.
Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso ) N 9 g . N P 2,332.03 2,625 6,121,578.75
tenofovir 300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30
Tabletas.
Zidovudina. Solucién Oral Cada 100 ml contienen: Zidovudina 1 g Envase
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 9 499.99 34 16,999.66
con 240 ml.
TOTAL 13,309,819.52
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
P i6n y Atencién de la Violendi Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 mly
revencion ncion iolenci -
5 © ,e, clon y 'e clon de fa Violencia 7211 Ramo 12-Apoyo Federal dosificador. 835.10 6 5,010.60
Familiar y de Género - . -
Descripcion complementaria: Lamivudina
Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de
P ion y Atencién de la Violenci; tenofovir 300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30
5 revencion y Atencion de fa Viclencia 7.24.1 Ramo 12-Apoyo Federal 9 ed 9 P 2,332.03 25 58,300.75
Familiar y de Género Tabletas.
Descripcion complementaria: Atripla para personas mayores de 13 afios 0 mayores
de 40 Kg.
Lopinavir-ritonavir. Solucion Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g
P ion y Atencié la Violenci Envase frasco &mbar con 160 ml y dosificador.
5 revencién y Atencion de la Violencia 7.24.1 Ramo 12-Apoyo Federal e e ' v . 1,714.00 3 5,142.00
Familiar y de Género Descripcion complementaria: Kaletra para personas menores de 13 afios o
menores de 40 kg.
P 16n v Atencién de la Violenc Abacavir. Solucién. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g
5 revencion y Atencion de fa Violencia 7211 Ramo 12-Apoyo Federal de abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora. 578.00 6 3,468.00

Familiar y de Género

Descripcion complementaria: Abacavir

TOTAL

71,921.35

8107 9p 0ZIBW dp ()T SOMBIA

TVIDIA0 OrdvId

(u01909G BIAIID] )

Il



000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.I., Penicilina G Benzatinica
1 Prevencién y Control de la Rabia Humana 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal " - 398.00 20 7,960.00
100,000 U.1., Dihidroestreptomicina base 200 mg., C.b.p. 1 ml. Frasco con 100 ml.
Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
1 Prevencion y Control de la Rabia Humana 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal 215.00 198 42,570.00
Descripcion complementaria: Con 5 ml de diluyente
Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario)
1 Prevencion y Control de la Rabia Humana 3.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal 99.41 79 7,853.39
Descripcion complementaria: Frasco 25 ml
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Ve 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 1.3% 30,140.12 8 241,120.96
‘ectores
en sacos de 18.18 kilogramos
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vect 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida Biorracional al 7.48% en cajas con 27,778.27 9 250,004.43
ectores
4,000 tabletas
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vect 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Larvicida: Regulador de Crecimiento al 9.3% 55,680.00 8 445,440.00
‘ectores
en caja con 4 tarros de 200 ml
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vect 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Adulticida Organofosforado al 40% emulsion en 14,400.00 58 835,200.00
‘ectores
agua en bidones de 20 litros
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vect 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida carbamato al 70% en cufietes de 17,510.01 8 140,080.08
‘ectores
4.5 kg con 32 sobres de 143 gramos
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Dengue y Otros
4 Vect 6.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado al 41% 13,578.00 30 407,340.00
‘ectores
microemulsién en bidén de 20 litros
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 0.86 858 737.88
Descripcion complementaria: Etambutol, tableta de 400 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 0.46 1,146 527.16
Descripcion complementaria: Pirazinamida, tableta de 400 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 2.87 1,452 4,167.24
Descripcion complementaria: Rifampicina, tableta de 300 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal 0.43 1,440 619.20
Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 1.5.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal 043 282 121.26
Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta dispersable de 100 mg
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Prevencion y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal 131.22 59 7,741.98
Descripcion complementaria: Capreomicina, polvo para inyeccion 1g
Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)
14 Prevencién y Control de la Tuberculosis 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Amoxicilina + Acido Clavulanico 875 mg + 125 mg, 3.09 33 101.97

comprimido recubierto
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Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Clofazimina, capsula de 100 mg

17.51

98

1,715.98

Prevencién y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Cicloserina, capsula de 250 mg

9.49

345

3,274.05

Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Etambutol, tableta de 400 mg

0.86

676

581.36

Prevencién y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg

0.43

220

94.60

Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Levofloxacino, tableta de 250 mg

1.16

371

430.36

Prevencién y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Linezolid, tableta de 600 mg

52.90

634.80

Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Meropenem, 1 vial de 1 g de solucion inyectable

88.56

34

3,011.04

Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Moxifloxacino, tableta de 400 mg

13.94

647

9,019.18

Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Protionamida, tableta de 250 mg

2.87

432

1,239.84

Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Pirazinamida, tableta de 400 mg

0.46

1,269

583.74

Prevencién y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Amikacina. Solucion Inyectable. Cada ampolleta o frasco ampula contiene: Sulfato
de amikacina equivalente a 500 mg de amikacina. Envase con 1 ampolleta o frasco

ampula con 2 ml.

4.34

80

347.20

Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Imipenem y cilastatina. Solucion Inyectable Cada frasco @mpula con polvo
contiene: Imipenem monohidratado equivalente a 500 mg de imipenem. Cilastatina

sodica equivalente a 500 mg de cilastatina. Envase con un frasco ampula

60.00

48

2,880.00

Prevencion y Control de la Tuberculosis

2411

Ramo 12-Apoyo Federal

Kanamicina. Solucion Inyectable Cada frasco ampula contiene: Sulfato de

kanamicina 1 g Envase con un frasco ampula.

37.78

340.02

Prevencién y Control de la Tuberculosis

3.4.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibiéticos (substancias y productos farmacéuticos)

Descripcion complementaria: Isoniazida, tableta de 300 mg,

0.43

13,376

5,751.68

TOTAL

2,421,489.40

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

PROGRAMA

iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

PRECIO UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

Vacunacion Universal

1.1.1.4

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna acelular antipertussis, con toxoides diftérico y tetanico adsorbidos, con
vacuna antipoliomielitica inactivada y con vacuna conjugada de haemophilus
influenzae tipo b. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml de vacuna
reconstituida contiene: Toxoide diftérico purificado * 30 Ul. Toxoide tetanico
purificado * 40 Ul. Toxoide pertussico purificado adsorbido 25 mg. Con o sin
pertactina 8 mg. Hemaglutinina filamentosa purificada adsorbida 25 mg. Virus de la
poliomielitis tipo 1 inactivado 40 UD*. Virus de la poliomielitis tipo 2 inactivado 8
UD*. Virus de la poliomielitis tipo 3 inactivado 32 UD*. Haemophilus influenzae
Tipo b 10 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.

208.97

67,470

14,099,205.90
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Vacuna antiinfluenza. Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene:
Fracciones antigénicas purificadas de Virus de influenza inactivados
correspondientes a las cepas: A/California/7/ 2009 (H1N1) 15 ?g HA
A/Perth/16/2009 (H3N2) 15 ?g HA Cepa analoga A/Wisconsin/ 15/2009
B/Brisbane/60/2008 15 ?g HA Envase con 1 frasco @mpula con 5 ml cada uno
(10 dosis).

TOTAL 26,671,703.30

1 Vacunacion Universal 1.2.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal 64.27 195,620 12,572,497.40

| Gran total | 42,542,223.57 |

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-Presupuestacion-Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o servicio), del Sistema
de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE, los cuales seran
consumidos conforme a las metas e indicadores de cada Programa.

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

CANTIDAD
(VOLUMEN)

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO

SIN DATOS

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

CANTIDAD
(VOLUMEN)

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO

SIN DATOS

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

CANTIDAD
(VOLUMEN)

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO

SIN DATOS

| GRAN TOTAL (PESOS) | 0.00 |

NOTA: Para el programa de Planificacién Familiar y Anticoncepcion a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva; los programas de
Diabetes Mellitus, Obesidad y Riesgo Cardiovascular y la Prevencion y Control de la Tuberculosis a cargo del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control
de Enfermedades; y para el programa de Vacunacion Universal a cargo del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, tendrdn 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, Nimero de Linea de Accién, Nimero de Actividad General y Nimero de Accién Especifica.
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APENDICE

La informacion de la distribucién de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacién Estatal, y Otra, asi como los de la Comisién Nacional de Proteccion
Social en Salud, CNPSS, ANEXO IV y Fondo de Proteccidon contra Gastos Catastroficos, FPGC, no forman parte de los recursos federales ministrados

por “LA SECRETARIA” a "LA ENTIDAD" con

“LOS PROGRAMAS”.

motivo del presente convenio, se colocan soélo para efectos de la evaluaciéon de la eficiencia y eficacia de

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
FPGC
ANEXO IV
APORTACION PRORESPPO, SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 OTRA APOYO FEDERAL | INSUMOS Y APOYO
ESTATAL APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA-P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
P ion de la Salud
1 romocion de fa Saludy 0.00 0.00 0.00 1,159,050.00 0.00 0.00 1,159,050.00 0.00 0.00 0.00 1,159,050.00
Determinantes Sociales
Entornos y
2 Comunidades 768,397.00 0.00 768,397.00 1,810,477.19 0.00 0.00 1,810,477.19 0.00 0.00 0.00 2,578,874.19
Saludables
Alimentacion y
3 L .. 2,000,000.00 0.00 2,000,000.00 2,522,200.00 0.00 0.00 2,522,200.00 0.00 0.00 0.00 4,522,200.00
Actividad Fisica
Total: 2,768,397.00 0.00 2,768,397.00 5,491,727.19 0.00 0.00 5,491,727.19 0.00 0.00 0.00 8,260,124.19
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental 0.00 0.00 0.00 6,074,912.00 0.00 0.00 6,074,912.00 0.00 0.00 0.00 6,074,912.00
Total: 0.00 0.00 0.00 6,074,912.00 0.00 0.00 6,074,912.00 0.00 0.00 0.00 6,074,912.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial 650,000.00 0.00 650,000.00 2,125,700.00 0.00 0.00 2,125,700.00 0.00 0.00 0.00 2,775,700.00
Prevencion de
2 Accidentes en Grupos 400,000.00 0.00 400,000.00 460,000.00 0.00 0.00 460,000.00 0.00 0.00 0.00 860,000.00
Vulnerables
Total: 1,050,000.00 0.00 1,050,000.00 2,585,700.00 0.00 0.00 2,585,700.00 0.00 0.00 0.00 3,635,700.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional de
1 Vigilancia 1,368,445.00 0.00 1,368,445.00 1,201,605.00 0.00 0.00 1,201,605.00 0.00 0.00 0.00 2,570,050.00
Epidemiolégica
SINAVE (Componente
2 de Vigilancia por 1,582,424.00 67,290.00 1,649,714.00 4,223,100.00 0.00 0.00 4,223,100.00 0.00 0.00 0.00 5,872,814.00
Laboratorio)
Total: 2,950,869.00 67,290.00 3,018,159.00 5,424,705.00 0.00 0.00 5,424,705.00 0.00 0.00 0.00 8,442,864.00
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CNPSS

FPGC
ANEXO IV
APORTACION PRORESPPO, SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 OTRA APOYO FEDERAL INSUMOS Y APOYO
ESTATAL APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA-P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
Respuesta al VIH/SIDA e
1 TS 889,000.00 0.00 889,000.00 3,749,380.00 0.00 0.00 3,749,380.00 0.00 0.00 15,008,488.52 19,646,868.52
Total: 889,000.00 0.00 889,000.00 3,749,380.00 0.00 0.00 3,749,380.00 0.00 0.00 15,008,488.52 19,646,868.52
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
Prevencién y Control
1 10,925,460.00 0.00 10,925,460.00 6,333,000.00 0.00 0.00 6,333,000.00 0.00 0.00 0.00 17,258,460.00
del Cancer de la Mujer
Salud Materna y
2 6,625,703.98 0.00 6,625,703.98 5,449,239.82 0.00 0.00 5,449,239.82 0.00 0.00 0.00 12,074,943.80
Perinatal
Salud Sexual y
3 Reproductiva para 1,809,009.10 0.00 1,809,009.10 463,080.00 0.00 0.00 463,080.00 0.00 0.00 0.00 2,272,089.10
Adolescentes
Planificaciéon Familiar y
4 3,300,646.00 0.00 3,300,646.00 821,200.00 0.00 0.00 821,200.00 0.00 0.00 0.00 4,121,846.00
Anticoncepcion
Prevencion y Atencion
5 de la Violencia Familiar 6,966,949.00 71,921.35 7,038,870.35 3,029,411.00 0.00 0.00 3,029,411.00 0.00 0.00 0.00 10,068,281.35
y de Género
Igualdad de Género en
6 salud 792,322.00 0.00 792,322.00 396,200.00 0.00 0.00 396,200.00 0.00 0.00 0.00 1,188,522.00
alu
Total: 30,420,090.08 71,921.35 30,492,011.43 16,492,130.82 0.00 0.00 16,492,130.82 0.00 0.00 0.00 46,984,142.25
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencion y Control de
1 14,211.00 58,383.39 72,594.39 11,200,000.00 0.00 0.00 11,200,000.00 0.00 0.00 0.00 11,272,594.39
la Rabia Humana
Prevencion y Control de
2 0.00 0.00 0.00 220,000.00 0.00 0.00 220,000.00 0.00 0.00 0.00 220,000.00
la Brucelosis
Prevencién y Control de
3 0.00 0.00 0.00 158,000.00 0.00 0.00 158,000.00 0.00 0.00 0.00 158,000.00
la Rickettsiosis
Prevencion y Control de
4 Dengue y Otros 712,072.00 2,319,185.47 3,031,257.47 4,929,400.00 0.00 0.00 4,929,400.00 0.00 0.00 0.00 7,960,657.47
Vectores
Prevencién y Control
5 307,560.00 0.00 307,560.00 1,280,800.00 0.00 0.00 1,280,800.00 0.00 0.00 0.00 1,588,360.00

del Paludismo
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ANEXO IV
APORTACION PRORESPPO, SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 OTRA APOYO FEDERAL | INSUMOS Y APOYO
ESTATAL APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA-P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA
Eliminacién de la
6 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Prevencion y Control de
7 la Enfermedad de 162,020.00 0.00 162,020.00 607,750.00 0.00 0.00 607,750.00 0.00 0.00 0.00 769,770.00
Chagas
Prevencion y Control de
8 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
las Leishmaniasis
Prevencién y Control de
9 la Intoxicacién por 204,040.00 0.00 204,040.00 3,949,700.00 0.00 0.00 3,949,700.00 0.00 0.00 0.00 4,153,740.00
Picadura de Alacran
Prevencion y Control de
10 . 2,121,722.31 0.00 2,121,722.31 7,982,188.53 0.00 0.00 7,982,188.53 0.00 0.00 0.00 10,103,910.84
la Diabetes
Prevencion y Control de
1" la Obesidad y Riesgo 6,155,773.00 0.00 6,155,773.00 6,685,180.64 0.00 0.00 6,685,180.64 0.00 0.00 0.00 12,840,953.64
Cardiovascular
Atencion del
12 . 298,461.32 0.00 298,461.32 775,078.60 0.00 0.00 775,078.60 0.00 0.00 0.00 1,073,539.92
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
Control de los
13 92,371.50 0.00 92,371.50 2,257,674.00 0.00 0.00 2,257,674.00 0.00 0.00 0.00 2,350,045.50
Problemas de Salud
Bucal
Prevencion y Control de
14 0.00 43,920.54 43,920.54 1,679,062.50 0.00 0.00 1,679,062.50 0.00 0.00 0.00 1,722,983.04
la Tuberculosis
15 Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00 141,770.00 0.00 0.00 141,770.00 0.00 0.00 0.00 141,770.00
Atencion de Urgencias
16 Epidemiolégicas y 235,932.88 0.00 235,932.88 2,574,466.09 0.00 0.00 2,574,466.09 0.00 0.00 0.00 2,810,398.97
Desastres
Prevenci6n de
Enfermedades
17 - 139,040.76 0.00 139,040.76 169,017.00 0.00 0.00 169,017.00 0.00 0.00 0.00 308,057.76
Diarreicas Agudas y
Colera
Prevencion y Control de
las Enfermedades
18 . ) 10,000.00 0.00 10,000.00 329,695.00 0.00 0.00 329,695.00 0.00 0.00 0.00 339,695.00
Respiratorias e
Influenza
Total: 10,453,204.77 2,421,489.40 12,874,694.17 44,939,782.36 0.00 0.00 44,939,782.36 0.00 0.00 0.00 57,814,476.53
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ANEXO IV
APORTACION PRORESPPO, SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 OTRA APOYO FEDERAL INSUMOS Y APOYO
ESTATAL APOYO FEDERAL
UNIDAD (PRESUPUESTO E FEDERAL
INSUMOS Y
RESPONSABLE/ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG TOTAL
PROGRAMA DE LABORATORIO
ACCION RECURSOS
RECURSOS FINANCIEROS
RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FASSA -P
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CASSCO CAUSES FASSA-C
RECTORIA
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 Vacunacion Universal 3,081,278.00 26,671,703.30 29,752,981.30 17,909,105.00 0.00 0.00 17,909,105.00 0.00 0.00 0.00 47,662,086.30
Salud para la Infancia y
2 769,410.00 0.00 769,410.00 2,840,672.50 0.00 0.00 2,840,672.50 0.00 0.00 0.00 3,610,082.50
la Adolescencia
Cancer en la Infancia y
3 720,819.00 0.00 720,819.00 153,465.80 0.00 0.00 153,465.80 0.00 0.00 0.00 874,284.80
la Adolescencia

Total: 4,571,507.00 26,671,703.30 31,243,210.30 20,903,243.30 0.00 0.00 20,903,243.30 0.00 0.00 0.00 52,146,453.60

Gran Total: 53,103,067.85 29,232,404.05 82,335,471.90 105,661,580.67 0.00 0.00 105,661,580.67 0.00 0.00 15,008,488.52 203,005,541.09

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

Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocién de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de Promocién de la
Salud, Eduardo Jaramillo Navarrete.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Cuitldhuac 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 Prevencion 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 Zuhiga.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, Juan Luis Gerardo Duran Arenas.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud en funciones de Director General de Servicios de Salud de
Zacatecas, Gilberto Brefia Cantu.- Rubrica.- El Secretario de Finanzas, Jorge Miranda Castro.- Rubrica.
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