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SECRETARIA DE ECONOMIA

DECLARATORIA de vigencia de la Norma Mexicana NMX-1-30182-NYCE-2020.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- ECONOMIA - Secretaria
de Economia.- Direccion General de Normas.

DECLARATORIA DE VIGENCIA DE LA NORMA MEXICANA NMX-I-30182-NYCE-2020, “TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION-MODELO CONCEPTUAL DE CIUDAD INTELIGENTE-GUIA PARA ESTABLECER UN MODELO PARA
LA INTEROPERABILIDAD DE DATOS”

La Secretaria de Economia, por conducto de la Direccion General de Normas, con fundamento en lo
dispuesto por los articulos 34 fracciones Il, XIll y XXXIII de la Ley Orgénica de la Administracion Publica
Federal; 3 fraccion X, 39 fraccion Ill, 51-A, 54 y 66 fraccion V de la Ley Federal sobre Metrologia y
Normalizacién, 45 y 46 del Reglamento de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién y 36 fracciones | y
XII del Reglamento Interior de esta Secretaria y habiéndose satisfecho el procedimiento previsto por la ley de
la materia para estos efectos, expide la Declaratoria de Vigencia de la Norma Mexicana que se enuncia a
continuacién, misma que ha sido elaborada, aprobada y publicada como Proyecto de Norma Mexicana bajo la
responsabilidad del Organismo Nacional de Normalizacion denominado “Normalizacion y Certificacion NYCE,
S.C.”, por medio del Comité Técnico de Normalizacion Nacional de Electrénica y Tecnologias de la
Informacion y Comunicacion (COTENNETIC) de NYCE, lo que se hace del conocimiento de los productores,
distribuidores, consumidores y del publico en general. El texto completo de la Norma Mexicana que se indica
puede ser adquirido o consultado en la sede de dicho organismo, ubicado en Avenida Lomas de Sotelo,
numero 1097, Colonia Lomas de Sotelo, Demarcacion Territorial Miguel Hidalgo, Cédigo Postal 11200, Ciudad
de México, teléfono: 5395-0777, Fax 5395-0700, y/o correo electronico: davila@nyce.org.mx, o consultado en
la Direccion General de Normas de esta Secretaria, ubicada en Calle Pachuca nimero 189, Piso 7, Colonia
Condesa, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Codigo Postal 06140, Ciudad de México.

La Norma Mexicana NMX-I-30182-NYCE-2020 entrara en vigor 60 dias naturales contados a partir del dia
natural inmediato siguiente de la publicacion de esta Declaratoria de Vigencia en el Diario Oficial de la
Federacion. SINEC-20200214103052682.

CLAVE O CODIGO TITULO DE LA NORMA MEXICANA

Tecnologias de la informacion-Modelo conceptual de ciudad inteligente-

NMX-I-30182-NYCE-2020 B . .
Guia para establecer un modelo para la interoperabilidad de datos.

Objetivo y campo de aplicacion

Esta Norma Mexicana describe y ofrece orientacion sobre un Modelo Conceptual de Ciudad Inteligente
(SCCM por sus siglas en inglés) que puede proporcionar la base de la interoperabilidad entre los sistemas
componentes de una ciudad inteligente, alineando las ontologias en uso en diferentes sectores.

Concordancia con Normas Internacionales

Esta Norma Mexicana es idéntica (IDT) con la Norma Internacional: ISO/IEC 30182:2017-05, Smart city
concept model-Guidance for establishing a model for data interoperability.

Bibliografia
ISO/IEC 30182:2017, Smart city concept model-Guidance for establishing a model for data interoperability.

Atentamente,

Ciudad de Meéxico, a 26 de marzo de 2020.- El Secretario Técnico de la Comision Nacional de
Normalizacién, Alfonso Guati Rojo Sanchez.- Rubrica.
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ACLARACION a la Norma Mexicana NMX-C-414-ONNCCE-2017, cuya Declaratoria de vigencia fue publicada el
4 de enero de 2018.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- ECONOMIA - Secretaria
de Economia.- Direccion General de Normas.

ACLARACION A LA NORMA MEXICANA NMX-C-414-ONNCCE-2017, INDUSTRIA DE LA CONSTRUCCION-
CEMENTANTES HIDRAULICOS-ESPECIFICACIONES Y METODOS DE ENSAYO (CANCELA A LA NMX-C-414-
ONNCCE-2014), CUYA DECLARATORIA DE VIGENCIA FUE PUBLICADA EL 4 DE ENERO DE 2018.

La Secretaria de Economia, por conducto de la Direccién General de Normas, con fundamento en lo
dispuesto por los articulos 34 fracciones Il, XIll y XXXIII de la Ley Orgénica de la Administraciéon Publica
Federal; 3 fraccion X, 51-A y 54 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion, 46 ultimo parrafo del
Reglamento de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién y 36 fracciones I, IX y XII del Reglamento
Interior de esta Secretaria y habiéndose satisfecho el procedimiento previsto por la Ley de la materia para
estos efectos, expide la siguiente Aclaracion a la Norma Mexicana NMX-C-414-ONNCCE-2017, "Industria de
la Construccion-Cementantes Hidraulicos-Especificaciones y Métodos de Ensayo (Cancela a la NMX-C-414-
ONNCCE-2014)", cuya Declaratoria de Vigencia fue publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 4 de
enero de 2018, misma que ha sido elaborada, aprobada y publicada bajo la responsabilidad del Organismo
Nacional de Normalizacion denominado “Organismo Nacional de Normalizacion y Certificacion de la
Construccion y Edificacion, S.C., (ONNCCE)”, lo que se hace del conocimiento de los productores,
distribuidores, consumidores y del publico en general.

El texto completo de la Norma que se indica puede ser adquirido en la sede de dicho Organismo ubicado
en Calle Ceres No. 7, Col. Crédito Constructor, Demarcacion territorial Benito Juarez, cédigo postal 03940,
Ciudad de México, teléfono: 5663 2950 y/o al correo electronico: normas@onncce.org.mx, o consultarlo
gratuitamente en la Direccion General de Normas de esta Secretaria, ubicada en Calle Pachuca No. 189, Col.
Condesa, Demarcacion territorial Cuauhtémoc, cddigo postal 06140, Ciudad de México.

La presente Aclaracion entrara en vigor el dia siguiente al de su publicaciéon en el Diario Oficial de la

Federacion.

Dice

Debe decir

4.1 Tipos de cemento
Los cementos se clasifican por sus componentes
de acuerdo con lo establecido en la Tabla 1a.

4.1 Tipos de cemento
Los cementos se clasifican por sus componentes de
acuerdo con lo establecido en la Tabla 1.

4.2 Clases resistentes

Los cementos se clasifican por su resistencia a la
compresion, en cinco clases de acuerdo con la
Tabla 1b.

4.2 Clases resistentes

Los cementos se clasifican por su resistencia a la
compresion, en cinco clases de acuerdo con la Tabla
2.

4.3 Caracteristicas especiales

Los cementos se clasifican por sus caracteristicas
especiales, de acuerdo a lo especificado en la
Tabla 1c.

4.3 Caracteristicas especiales

Los cementos se clasifican por sus caracteristicas
especiales, de acuerdo a lo especificado en la Tabla
3.

5.1 Componentes
Los componentes de los cementos deben cumplir
con los limites establecidos en la Tabla 2.

5.1 Componentes
Los componentes de los cementos deben cumplir
con los limites establecidos en la Tabla 4.

5.2.1 Resistencia a 28 dias

La resistencia mecanica a la compresién a los 28
dias debe cumplir con lo establecido en la Tabla 4.

5.2.1 Resistencia a 28 dias

La resistencia mecanica a la compresion a los 28
dias debe cumplir con lo establecido en la Tabla 6.

5.2.1 Resistencia a 3 dias

La resistencia mecanica a la compresion a los 3
dias para los cementos 30 R y 40 R debe cumplir
con lo establecido en la Tabla 4.

5.2.1 Resistencia a 3 dias
La resistencia mecanica a la compresion a los 3 dias
para los cementos 30 R y 40 R debe cumplir con lo
establecido en la Tabla 6.

5.2.3 Tiempo de fraguado

Para todos los tipos de cemento y todas las clases
resistentes se debe cumplir con las
especificaciones de tiempo de fraguado indicados
en la Tabla 4.

5.2.3 Tiempo de fraguado

Para todos los tipos de cemento y todas las clases
resistentes se debe cumplir con las especificaciones
de tiempo de fraguado indicados en la Tabla 6.

Atentamente,

Ciudad de México, a 23 de marzo de 2020.- El Director de Normas y Secretario Técnico de la Comisién
Nacional de Normalizacion, Alfonso Guati Rojo Sanchez.- Rubrica.
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SECRETARIA DE SALUD

TERCER Convenio Modificatorio al 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 Puebla.

03-CM-AFASPE-PUE/2019

TERCER CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE
SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS,
SUSCRITO EL 01 DE FEBRERO DE 2019, 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. HUGO LOPEZ GATELL RAMIREZ, SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD,
ASISTIDO POR EL DR. RICARDO CORTES ALCALA, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR.
JOSE LUIS ALOMIA ZEGARRA, DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA; LA DRA. LORENA RODRIGUEZ BORES
RAMIREZ, SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL; EL DR. ARTURO GARCIA CRUZ,
SECRETARIO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; LA DRA. KARLA
BERDICHEVSKY FELDMAN, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD
REPRODUCTIVA; EL DR. RUY LOPEZ RIDAURA, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS
PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES; LA DRA. ALETHSE DE LA TORRE ROSAS, DIRECTORA GENERAL
DEL CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; Y LA M.C.S.S. MIRIAM ESTHER
VERAS GODOY, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA
ADOLESCENCIA; Y POR LA OTRA PARTE, EL GOBIERNO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA, A QUIEN
EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL DR. JORGE HUMBERTO URIBE
TELLEZ, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA,
LA ACT. MARIA TERESA CASTRO CORRO, SECRETARIA DE PLANEACION Y FINANZAS, EL DR. EDUARDO RAMON
MORALES HERNANDEZ, DIRECTOR DE SALUD PUBLICA Y VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE LOS SERVICIOS DE
SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA Y LA LIC. MA. ROSALVA RAMIREZ RAMIREZ, ENCARGADA DE DESPACHO DE LA
COORDINACION DE PLANEACION, EVALUACION, DESARROLLO Y OPERACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL
ESTADO DE PUEBLA, 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 01 de febrero de 2019, “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD”, celebraron el CONVENIO
ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, con el objeto de ministrar recursos
presupuestarios federales, en caracter de subsidios, asi como insumos federales a “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 36 Programas de Accién Especificos a cargo de la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS”, que comprende
la realizacion de intervenciones y el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de permitir a “LA
ENTIDAD”, su adecuada instrumentacion asi como fortalecer la integralidad de las acciones de prevencion y
promocién de la salud, documento que en adelante se denominara “CONVENIO PRINCIPAL”.

ll. Con fecha 02 de mayo de 2019 , “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD”, celebraron el Convenio
Modificatorio al Convenio Especifico en Materia de Ministracion de Subsidios para el Fortalecimiento de
Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, con el objeto de modificar las clausulas Primera, en
lo que respecta a la Tabla de su parrafo tercero; Segunda, parrafos primero, segundo y sexto; los Anexos 1, 2,
3,4, 5y el Apéndice del “CONVENIO PRINCIPAL”.

lll. Con fecha 17 de julio de 2019, “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD”, celebraron el Segundo Convenio
Modificatorio al Convenio Especifico en Materia de Ministracion de Subsidios para el Fortalecimiento de
Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, con el objeto de modificar las clausulas Primera, en
lo que respecta a la Tabla de su parrafo tercero; Segunda, parrafos primero, segundo y sexto; los Anexos 1, 2,
3, 5y el Apéndice del “CONVENIO PRINCIPAL”

IV. Que en la Clausula DECIMA TERCERA, denominada MODIFICACIONES AL CONVENIO, del
“CONVENIO PRINCIPAL", las partes acordaron lo que a la letra dice: “ ... que el presente Convenio
Especifico podra modificarse de comun acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a
las disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico obligaran a sus signatarios a
partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el érgano de
difusion oficial de “LA ENTIDAD”.
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“LAS PARTES” han determinado, derivado del comportamiento del gasto observado por las unidades
administrativas y 6rganos desconcentrados a cargo de “‘LOS PROGRAMAS”, modificar el “CONVENIO
PRINCIPAL”, con la finalidad de ajustar los montos de los recursos presupuestarios federales y/o insumos
federales ministrados a “LA ENTIDAD” en términos de lo estipulado en el presente instrumento.

DECLARACIONES
l. “LA SECRETARIA” declara que:
I.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL”.
Il. “LA ENTIDAD” declara que:
I1.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones 1, 4, 9 y 10 insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL".
lll. “LAS PARTES” declaran que:

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

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

CLAUSULAS

PRIMERA: OBJETO. - El presente instrumento, tiene por objeto modificar la declaracién 2, 3, 5,6, 7y 8
del Apartado Il “LA ENTIDAD”; las clausulas Primera, en lo que respecta a la Tabla de su parrafo tercero;
Segunda, parrafos primero, segundo y sexto; los Anexos 1, 2, 3, 4, 5 y el Apéndice del “CONVENIO
PRINCIPAL”, para quedar como sigue:

II.  “LA ENTIDAD” declara que:

2. Que las Secretarias de Planeacién y Finanzas, y de Salud son Dependencias integrantes de la
Administracion Publica Centralizada, e intervienen en el presente instrumento en términos de lo
dispuesto en los articulos 82 y 83 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de
Puebla; 31, fracciones Il y Xll de la Ley Organica de la Administracién Publica del Estado de
Puebla; 3 del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas y Administracion y 1 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.

3. Que Servicios de Salud del Estado de Puebla es un Organismo Publico Descentralizado del
Gobierno del Estado de Puebla, con personalidad juridica y patrimonio propios, agrupado al
Sector Salud, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 1 parrafo tercero, 49, 50, y 58 de
la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Puebla; 9 de la Ley de Entidades
Paraestatales del Estado de Puebla y 10. del Decreto del H. Congreso del Estado que crea el
Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla.

5.  Que la Act. Maria Teresa Castro Corro, Secretaria de Planeacion y Finanzas, cuenta con
facultades para intervenir en la suscripcién del presente Convenio, de conformidad con los
articulos 13, 24, 30 fraccion 1ll, 31 fraccion Il, 33 fraccion IV y los Transitorios Séptimo y Noveno
de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Estado de Puebla; asi como 3, 4 fraccion | y
8 fraccion LXXXV del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas y Administracion, cargo
que acredita con la copia simple de su nombramiento de fecha 01 de agosto de 2019, emitido
por el Gobernador Constitucional del Estado Libre y Soberano de Puebla, Luis Miguel Gerénimo
Barbosa Huerta, mismo que se adjunta al presente.

6. Que el Dr. Jorge Humberto Uribe Téllez, Secretario de Salud y Director General de los Servicios
de Salud del Estado de Puebla, suscribe el presente convenio de conformidad con lo dispuesto
en los articulos, 10 parrafo segundo, 13 parrafo primero, 24, 43 y 59 primer parrafo de la Ley
Organica de la Administracion Publica del Estado de Puebla; 12 parrafo primero y 17 fraccion |
de la Ley de Entidades Paraestatales del Estado Puebla; 8 fraccion Il y 15 fraccion | del Decreto
del H. Congreso del Estado, que crea el Organismo Publico Descentralizado denominado
“Servicios de Salud del Estado de Puebla”; 4 fracciéon |, 8 y 10 fraccion 1V, del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud, asi como 4 fraccion Il, 9 y 11 fraccién XXIlI del Reglamento
Interior del Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud del Estado de
Puebla y de conformidad con el Acuerdo N° 09/2019/0ORD-3 de la Junta de Gobierno de “LOS
SSEP” tomado en sesion del 14 de agosto de 2019, en el que se autoriza al Director General de
los Servicios de Salud del Estado de Puebla para celebrar y otorgar toda clase de actos
juridicos y documentos inherentes al objeto del Organismo.
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7. Que la Lic. Ma. Rosalva Ramirez Ramirez, Encargada de Despacho de la Coordinacion de
Planeacion, Evaluacién, Desarrollo y Operacion del Organismo Publico Descentralizado
denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla, asiste al Director General de los
Servicios de Salud del Estado de Puebla, en términos de lo dispuesto por el ultimo parrafo del
articulo 8o. del Decreto del H. Congreso del Estado, que crea el Organismo Publico
Descentralizado denominado “Servicios de Salud del Estado de Puebla”; 4 fraccién Il inciso C),

15 fraccion XIX y 23

fraccion XLI

del

Reglamento

Interior del

Organismo Publico

Descentralizado denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla.

8. Que el Dr. Eduardo Ramén Morales Hernandez, Director de Salud Publica y Vigilancia
Epidemiolégica de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, asiste en la suscripcion del
presente convenio, en términos de lo dispuesto por los articulos 4 fraccion lll, subinciso B.2, 16
fracciones VIII y X, asi como, 19 fraccion XVIII del Reglamento Interior del Organismo Publico
Descentralizado Denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla.

9. y10....

“PRIMERA. OBJETO.-...

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
CLAVE DEL (Pesos)
No. | UNIDAD RESEEBLS(:;;E/PROGRAMA PROGRAMA m—— —
PRESUPUESTARIO PRE:;;::::::IOS NSO TOTAL
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

1 Z;(lrir::sién de la Salud y Determinantes 0.00 0.00 0.00
2 Entornos y Comunidades Saludables P018 2,531,555.80 0.00 2,531,555.80
3 | Alimentacion y Actividad Fisica U008 4,000,000.00 0.00|  4,000,000.00
Subtotal 6,531,555.80 0.00| 6,531,555.80

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 PO18 415,000.00 0.00 415,000.00
2 CLT::::;?:Sde Accidentes en Grupos PO18 186,000.00 0.00 186,000.00
Subtotal 601,000.00 0.00 601,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

1 E;Le:rjo';‘:;'::a' de Vigilancia U009 1,939,942.00 0.00|  1,939,942.00
2 iﬁg\:ﬂiig‘)’mpo”eme de Vigilancia por | 018, U009 1,141,603.80 70,554.00 | 1,212,157.80
Subtotal 3,081,545.80 70,554.00 |  3,152,099.80

K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 | Respuesta al VIH/SIDA e ITS PO16 153,340.00 | 4.437,004.99 |  4,500,344.99
Subtotal 153,340.00 |  4,437,004.99 |  4,590,344.99

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 hpﬂrj‘;f”dé" y Control del Cancerdela | o) 6,629,116.88 2,013,153.92 |  8,642,270.80
2 | salud Materna y Perinatal P020, 5201 25,511,636.46 838,900.00 | 26,350,536.46
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Salud Sexual y Reproductiva para

3 P020 3,5674,951.04 0.00 3,574,951.04
Adolescentes

4 Planificacién Familiar y Anticoncepcion P020 5,124,356.00 0.00 5,124,356.00

g | Prevenciony Atencion de la Violencia P020 3,936,260.50 458,608.90 |  4,394,869.40
Familiar y de Género

6 Igualdad de Género en Salud P020 201,139.00 0.00 201,139.00

Subtotal 44,977,459.88 3,310,662.82 48,288,122.70
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

1 | Prevenciény Control de la Rabia U009 176,304.00 0.00 176,304.00
Humana

2 Prevencion y Control de la Brucelosis 0.00 0.00 0.00

3 Prevencion y Control de la Rickettsiosis U009 354,220.00 0.00 354,220.00

4 |Prevenciény Controlde Denguey Otros 1, 2,062,242.00 494499954 |  7,007,241.54
Vectores

5 Prevencion y Control del Paludismo U009 161,612.00 0.00 161,612.00

6 Eliminacion de la Oncocercosis 0.00 0.00 0.00

7 Prevencion y Control de la Enfermedad U009 134,775.00 0.00 134,775.00
de Chagas

s Prslavenmo'n y Control de las 0.00 0.00 0.00
Leishmaniasis

9 Preve.nmon y Control qe la Intoxicacién U009 220.440.00 0.00 220.440.00
por Picadura de Alacran

10 Prevencion y Control de la Diabetes U008 2,594,605.34 0.00 2,594,605.34

11 | Prevenciény Control dela Obesidady | ;04 9,323,651.00 0.00|  9,323651.00
Riesgo Cardiovascular

12 | Atencién del Envejecimiento U008 708,468.25 0.00 708,468.25

13 Prevencion, Deteccion y Control de los U009 110,190.00 0.00 110,190.00
Problemas de Salud Bucal

14 Prevencién y Control de la Tuberculosis P018 0.00 153,781.69 153,781.69

15 Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00

16 Atencién de Urgencias Epidemiolégicas y U009 367,102.90 0.00 367,102.90
Desastres

17 Prevencion Sie Enfermedades Diarréicas U009 189,611.51 0.00 189,611.51
Agudas y Célera

1g | Prevenciény Control de las U009 27,600.00 0.00 27,600.00
Enfermedades Respiratorias e Influenza

Subtotal 16,430,822.00 5,098,781.23 21,529,603.23

R00 CENTRO NACIONAL

PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

ENTIDAD"

1 Vacunacién Universal E036 3,234,335.00 123,032,009.10 | 126,266,344.10
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia P018 569,620.00 0.00 569,620.00
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia P018 654,795.00 0.00 654,795.00
Subtotal 4,458,750.00 123,032,009.10 | 127,490,759.10

Total de recursos federales a ministrar a "LA 76,234,473.48 135,049,012.15 | 212,183,485.63

“SEGUNDA.- MINISTRACION.- Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA
SECRETARIA”, con cargo a su presupuesto, ministrara a “LA ENTIDAD”, recursos federales con el caracter
de subsidios, hasta por la cantidad de $212,183,485.63 (DOSCIENTOS DOCE MILLONES CIENTO
OCHENTA Y TRES MIL CUATROCIENTOS OCHENTA Y CINCO PESOS 63/100 M.N), para la realizacién 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 $76,234,473.48 (SETENTA Y SEIS MILLONES
DOSCIENTOS TREINTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y TRES PESOS 48/100 M.N), se
radicaran a la Secretaria de Planeaciéon 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.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, por un monto total de
$135,949,012.15 (CIENTO TREINTA Y CINCO MILLONES NOVECIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL
DOCE PESOS 15/100 M.N), seran entregados directamente a los Servicios de Salud del Estado de Puebla.

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 GOBIERNO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA” POR
CONDUCTO DE "LA ENTIDAD".

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

1 | Dr. Hugo Lopez Gatell Ramirez Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud

Dr. Ricardo Cortés Alcala Director General de Promocién de la Salud

Dr. José Luis Alomia Zegarra Director General de Epidemiologia

2
3
4 | Dra. Lorena Rodriguez Bores Ramirez Secretaria Técnica del Consejo Nacional De Salud Mental
5

Dr. Arturo Garcia Cruz Secretario Técnico del Consejo Nacional para la
Prevencién de Accidentes

6 | Dra. Karla Berdichevsky Feldman Directora General del Centro Nacional de Equidad de
Género y Salud Reproductiva

7 | Dr. Ruy Lépez Ridaura Director General del Centro Nacional de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades

8 [ Dra. Alethse De La Torre Rosas Directora General del Centro Nacional para la Prevencion
y el Control del VIH/SIDA

9 [M.C.S.S. Miriam Esther Veras Godoy Directora 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. Jorge Humberto Uribe Téllez Secretario de Salud y Director General de los Servicios de
Salud del Estado de Puebla

2 | Act. Maria Teresa Castro Corro Secretaria de Planeacion y Finanzas

3 | Dr. Eduardo Ramon Morales Hernandez | Director de Salud Publica y Vigilancia Epidemioldgica de
los Servicios de Salud del Estado de Puebla

4 | Lic. Ma. Rosalva Ramirez Ramirez Encargada de Despacho de la Coordinacion de
Planeacion, Evaluacion, Desarrollo y Operacion de los
Servicios de Salud del Estado de Puebla
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SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. NT-183/2019
Cddigo 12-313-1-M1C029P-0000028-E-C-A

DRA. LORENA RODRIGUEZ BORES RAMIREZ
PRESENTE.

Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 2, apartado B, fracciéon XIX, 7, fraccion
XXIV y 35 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 4, parrafo primero y 34 de la
Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal; 5, fraccion |,
inciso b), 6 y 92 del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la
Administracién Publica Federal, me permito hacer de su conocimiento que a partir de esta
fecha, he tenido a bien nombrarla

SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO
NACIONAL DE SALUD MENTAL

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico eventual, rango de
Direccion General, adscrito al Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental,
por un periodo no mayor a 10 meses, a partir de esta fecha y hasta el 31 de mayo de 2020,
0 antes en caso de ser asignada por concurso.

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 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 1 de agosto de 2019.

EL SECRETARIO DE SALUD

Rdubrica.

DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
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Gobierno del Estado de Puebla

LUIS MIGUEL GERONIMO BARBOSA HUERTA, Gobernador Constitucional del Estado
Libre y Soberano de Puebla, con fundamento en lo dispuesto por los articulos 79 fracciones
II, XXI'y XXXVI de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Puebla; 2 y 4 de
la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Puebla, he tenido a bien expedir

el siguiente:

ACUERDO

UNICO. A partir de la fecha del presente Acuerdo, se nombra a JORGE HUMBERTO
URIBE TELLEZ como SECRETARIO DE SALUD, debiendo dar los avisos

correspondientes a las Dependencias oficiales para los efectos legales a que haya lugar.

Rubrica.
LICENCIADO LUIS MIGUEL GERONIMO BARBOSA HUERTA
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL
ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA

PUEBLA, PUEBLA A 1 DE AGOSTO DE 2019.
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Gobierno del Estado de Puebla

MARIA TERESA CASTRO CORRO

PRESENTE

En ejercicio de las facultades que me confieren los articulos 79 fracciones Il, XXI y XXXVI
de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Puebla; 2 y 4 de la Ley Organica

de la Administracion Publica del Estado de Puebla, he tenido a bien nombrarla:

SECRETARIA DE PLANEACION Y FINANZAS

Nombramiento que surtira efectos a partir de esta fecha, por lo que previa protesta de Ley,

proceda a asumir el cargo que le he conferido.

Rubrica.
LICENCIADO LUIS MIGUEL GERONIMO BARBOSA HUERTA
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL
ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA

PUEBLA, PUEBLA A 1 DE AGOSTO DE 2019.
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Secretaria “2019, Aho de Caudillo del Sur, Emiliano Zapata”
de Salud Numero de Oficio: DOP/SAPDH/DRLDP/C1/118/2019
Gobierno de Puebla

ASUNTO: NOMBRAMIENTO

“Cuatro veces Heroica Puebla de Zaragoza”, a 23 de septiembre de 2019

EDUARDO RAMON MORALES HERNANDEZ
PRESENTE

Por este medio y en uso de las facultades que me confieren los articulos 8 fraccion Il, 15 fracciones Xl
Y Xll, del Decreto del H. Congreso del Estado, que crea el Organismo Publico Descentralizado
denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla, asi como 4 fraccion Il y 9, del Reglamento
Interior del Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla,
hago de su conocimiento que a partir del dia 23 de septiembre he tenido a bien designarlo como:

DIRECTOR DE SALUD PUBLICA Y VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
DEL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
DENOMINADO SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA

Solicitando tomar posesién del cargo conferido, mismo que debera desempafiar con la maxima
diligencia, debiendo ejercer sus funciones conforme a derecho y en apego a la Ley General de
Responsabilidades Administrativas y demas disposiciones legales y normativas aplicables.

ATENTAMENTE
“SUFRAGIO EFECTIVO, NO REELECCION”
EL SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL
DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA

Rdubrica.
JORGE HUMBERTO URIBE TELLEZ
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Secretaria “2019, Anho de Caudillo del Sur, Emiliano Zapata”
de Salud Numero de Oficio: DOF/SAPDH/DRLDP/C1/155/2019
Gobierno de Puebla

ASUNTO: NOMBRAMIENTO

“Cuatro veces Heroica Puebla de Zarahoga”, a 01 de noviembre de 2019

MA. ROSALVA RAMIREZ RAMIREZ
PRESENTE

Por este medio y en uso de las facultades que me confieren los articulos 8 fraccion Il, 15 fracciones Xl
y XIllI, del Decreto del H. Congreso del Estado, que crea el Organismo Publico Descentralizado
denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla, asi como 4 fraccion Il y 9, del Reglamento
Interior del Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla,
hago de su conocimiento que a partir del dia 01 de noviembre he tenido a bien designarla como:

ENCARGADA DE DESPACHO DE LA COORDINACION DE PLANEACION,
EVALUACION, DESARROLLO Y OPERACION
DEL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
DENOMINADO SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA

Solicitando tomar posesién del cargo conferido, mismo que debera desempefiar con la maxima
diligencia, debiendo ejercer sus funciones conforme a derecho y en apego a la Ley General de
Responsabilidades Administrativas y demas disposiciones legales y normativas aplicables.

ATENTAMENTE
“SUFRAGIO EFECTIVO, NO REELECCION”
EL SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL
DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA

Rdubrica.

JORGE HUMBERTO URIBE TELLEZ



Identificacion de fuentes de financiamiento de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica

ANEXO 2

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. ‘
ESPECIFICO ANEXO IV FPGC FPGC APOYO TOTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL
cAssco CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO | FEDERAL | CONSEG SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 | Promocion de la Salud y 0.00 0.00 0.00 | 10,973.400.00 0.00 0.00 |  10,973,400.00 0.00 0.00 0.00 | 10,973,400.00
Determinantes Sociales
2 | Entomos y Comunidades 2,531,555.80 0.00 2,531,555.80 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 000 | 2531,555.80
Saludables
3 | pimentacion y Actividad 4,000,000.00 0.00 4,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 |  4,000,000.00
TOTALES 6,531,555.80 0.00 6,531,555.80 |  10,973,400.00 0.00 0.00| 10,973,400.00 0.00 0.00 0.00 | 17,504,955.80
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
\o. | PROGRAMA DE AcCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
: ESPECIFICO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL ANEXO IV- “rovo’ | anexo v SUBTOTAL | FEDERAL "EEDERAL SUBTOTAL ToTAL
PRORESPPO | FEDERAL CONSEG e PRUEBAS DE
INSUMOS DIAGNOSTICO
1| salud Mental 0.00 0.00 000 36,014,661.81 0.00 0.00 36,014,661.81 0.00 0.00 0.00 | 36,014,661.81
TOTALES 0.00 0.00 0.00 | 36,014,661.81 0.00 0.00 36,014,661.81 0.00 0.00 0.00 | 36,014,661.81
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
\o. | PROGRAMA DE AcciON SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
: ESPECIFICO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL ANEXO IV- A;‘E())(%V ANEXO IV SUBTOTAL Fpé%éggl\_( ° FPFGE%Q':’?'YO SUBTOTAL TOTAL
PRORESPPO | FEDERAL CONSEG etmos PRUEBAS DE
INSUMOS DIAGNOSTICO
1 | Seguridad Vial 415,000.00 0.00 415,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 415,000.00
2 | Prevencion de Accidentes 186,000.00 0.00 186,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 186,000.00
en Grupos Vulnerables
TOTALES 601,000.00 0.00 601,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 601,000.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
. PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
°- ESPECIFICO ANEXO IV FPGC FPGC APOYO TOTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PROSESPPO FEPERAL CONSEG SUBTOTAL FEPERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
Sistema Nacional de
1| Vigiiancia Epidemiolégica 1,939,942.00 0.00 1,939,942.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 000 | 1,939,942.00
2 | SINAVE (Componente de 1,141,603.80 0.00 1,141,603.80 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 1,141,603.80
Vigilancia por Laboratorio)
TOTALES 3,081,545.80 0.00 3,081,545.80 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,081,545.80
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
\o. | PROGRAWA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
: ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO TOTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV FEDERAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL | LRoRESPPO | FEDERAL CONSEG SUBTOTAL IFr:zs[)UE;gls_ PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS DIAGNOSTICO
1 :?Tess"“e“a alVIH/SIDA e 153,340.00 0.00 153,340.00 | 20,287,387.87 0.00 0.00 | 20,287,387.87 66,897,689.24 12,853,800.00 |  79,751,489.24 | 100,192,217.11
TOTALES 153,340.00 0.00 153,340.00 |  20,287,387.87 0.00 0.00 | 20,287,387.87 66,897,689.24 12,853,800.00 | 79,751,489.24 | 100,192,217.11
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
. PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
o ESPECIFICO ANEXO IV FPGC FPGC APOYO o
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL TOTAL
cassco CAUSES SUBTOTAL | pRORESPPO FEDERAL conseG | SUBTOTAL | repepal | pRuEBASDE | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS | DIAGNOSTICO
4 | Prevencion y Control del 0.00 6,629,116.88 |  6,629,116.88 59,994,526.70 0.00 0.00 59,994,526.70 0.00 0.00 0.00 | 66,623,643.58
Cancer de la Mujer
2 | Salud Materna y Perinatal 0.00 19,873,922.06 | 19,873,922.06 | 188,713,949.21 0.00 0.00 | 188,713,949.21 0.00 0.00 0.00 | 208,587,871.27
Salud Sexual y
3 | Reproductiva para 1,342,326.04 2,232,625.00 | 3,574,951.04 3,412,317.00 0.00 0.00 3,412,317.00 0.00 0.00 000 | 6,987,268.04
Adolescentes
4 i'ahifi°a°i°". Familiary 0.00 5124,356.00 |  5124,356.00 | 31,290525.12 |  42,055,353.35 0.00 | 73,354,878.47 0.00 0.00 0.00 | 78479,234.47
ntlconcepmon
Prevencion y Atencion de la
5 | Violencia Familiar y de 17,390.50 3,918,870.00 |  3,936,260.50 5,097,507.84 0.00 0.00 5,097,507.84 0.00 0.00 0.00| 9,033768.34
Género
6 'sg:li'gad de Género en 201,139.00 0.00 201,139.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 201,139.00
TOTALES 1,560,855.54 |  37,778,889.94 | 39,339,745.48 | 288,517,825.87 |  42,055,353.35 0.00 | 330,573,179.22 0.00 0.00 0.00 | 369,912,924.70
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

PROGRAMA DE ACCION

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)

SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

No. ESPECIFICO ANEXO IV FPGC FPGC APOYO
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL TOTAL
CAssco CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL | PRUEBAspDe | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS | DIAGNOSTICO
4 | Prevenciny Control de la 176,304.00 0.00 176,304.00 | 2,218.494.78 0.00 0.00 2,218,494.78 0.00 0.00 000| 239479878
Rabia Humana
2 | Prevenciony Control de la 0.00 0.00 0.00 389,002.81 0.00 0.00 389,002.81 0.00 0.00 0.00 389,002.81
Brucelosis
3 | Prevenciony Control de la 0.00 354,220.00 354,220.00 1,600.00 0.00 0.00 1,600.00 0.00 0.00 0.00 355,820.00
Rickettsiosis
4 | Prevencion y Control de 2,062,242.00 0.00 2,062,242.00 563,053.42 0.00 0.00 563,053.42 0.00 0.00 0.00 2,625,295.42
Dengue y Otros Vectores
5 g::ﬁ;ﬁ'&” y Control del 161,612.00 0.00 161,612.00 1,364,160.72 0.00 0.00 1,364,160.72 0.00 0.00 0.00 1,525,772.72
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
7 | Prevenciony Control de la 134,775.00 0.00 134,775.00 32,846.46 0.00 0.00 32,846.46 0.00 0.00 0.00 167,621.46
Enfermedad de Chagas
g | Prevenciony Control de las 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Leishmaniasis
Prevencién y Control de la
9 | Intoxicacién por Picadura 220,440.00 0.00 220,440.00 |  13,695,880.51 0.00 0.00 13,695,880.51 0.00 0.00 0.00 | 13,916,320.51
de Alacran
10 | Frevenciony Control de fa 0.00 2,504,605.34 2,504,605.34 | 37,653405.35 | 15977,852.86 0.00 |  53,631,258.21 0.00 0.00 0.00 | 56,225,863.55
Prevencién y Control de la
11 | Obesidad y Riesgo 451,500.00 8,872,151.00 9,323,651.00 |  52,364,539.85 0.00 000 | 52,364,539.85 0.00 0.00 0.00 | 61,688,190.85
Cardiovascular
12 | Atencion del Envejecimiento 708,468.25 0.00 708,468.25 | 10,956,377.66 0.00 000 | 10,956,377.66 0.00 0.00 0.00 | 11,664,845.91
Prevencién, Deteccioén y
13 | Control de los Problemas 110,190.00 0.00 110,190.00 |  55,994,043.44 0.00 000 | 55994,043.44 0.00 0.00 0.00 | 56,104,233.44
de Salud Bucal
14 | Prevencién y Control de la 0.00 0.00 0.00 | 13,256,669.87 656,419.50 0.00|  13,913,089.37 0.00 0.00 0.00 | 13,913,089.37
Tuberculosis
15 | Eliminacion de la Lepra 0.00 0.00 0.00 352,672.34 0.00 0.00 352,672.34 0.00 0.00 0.00 352,672.34
Atencion de Urgencias
16 | Epidemiologicas y 367,102.90 0.00 367,102.90 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 367,102.90
Desastres
Prevencion de
17 | Enfermedades Diarréicas 0.00 189,611.51 189,611.51 3,275,597.60 0.00 0.00 3,275,597.60 0.00 0.00 000 | 3,465,209.11
Agudas y Colera
Prevencién y Control de las
18 | Enfermedades 0.00 27,600.00 27,600.00 6,253,904.92 0.00 0.00 6,253,904.92 0.00 0.00 000 | 6,281,504.92
Respiratorias e Influenza
TOTALES 4,392,634.15 |  12,038,187.85 |  16,430,822.00 | 198,372,249.73 | 16,634,272.36 0.00 | 215,006,522.09 0.00 0.00 0.00 | 231,437,344.09
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
No PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
: ESPECIFICO ANEXO IV FPGC FPGC APOYO TOTAL
ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL
cAssco CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 Vacunacién Universal 0.00 3,234,335.00 | 3,234,335.00 14,974,663.35 |  111,220,882.70 0.00 | 126,195,546.05 0.00 0.00 0.00 [ 129,429,881.05
o | Saludparalanfanciay la 0.00 560,620.00 |  569,620.00 |  97,050,468.31 0.00 0.00| 9705046831 0.00 0.00 000 | 97,620,088.31
Adolescencia
Cancer en la Infancia y la
3 | Adolescencia 0.00 654,795.00 654,795.00 4,463,100.00 0.00 0.00 4,463,100.00 0.00 0.00 0.00 5,117,895.00
TOTALES 0.00 4,458,750.00 | 4,458,750.00 | 116,488,231.66 | 111,220,882.70 0.00 | 227,709,114.36 0.00 0.00 0.00 | 232,167,864.36
GRAN TOTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)

. PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

o- ESPECIFICO ANEXO IV FPGC APOYO FPGC APOYO o

ANEXO IV- APOYO ANEXO IV FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL rﬁgﬁmls. PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS DIAGNOSTICO
TOTALES 16,320,931.29 | 54,275,827.79 | 70,596,759.08 | 670,653,756.94 | 169,910,508.41 0.00 | 840,564,265.35 66,897,689.24 12,853,800.00 | 79,751,489.24 |  990,912,513.67

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.

Los recursos ministrados por el Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, correspondientes al Tamiz Metabdlico Semiampliado, podran ser
ejercidos por la entidad federativa a partir de la fecha en que sea publicado en el Diario Oficial de la Federacion, el Acuerdo por el que se modifica el diverso por el
que se emiten las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, para el ejercicio fiscal 2019.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
RAMO 12

No.

UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA DE ACCION

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

SMS XXI RECURSOS
PRESUPUESTARIOS

SMS XXI INSUMOS

SMS XXI RECURSOS PRESUPUESTARIOS

TOTAL

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

5,637,714.40

2 [ salud Matera y Perinatal | 5,637,714.40 | 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 Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas,
SIAFFASPE.
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ANEXO 3
Calendario de Ministraciones

(Pesos)

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Promocion de la Salud y Determinantes Sociales
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2 | Entornos y Comunidades Saludables
Febrero 1,467,303.60
Julio 1,064,252.20
Subtotal de ministraciones 2,531,555.80
P018/CS010 2,531,555.80
Subtotal de programas institucionales 2,531,555.80
3 [ Alimentacion y Actividad Fisica
Febrero 2,800,000.00
Julio 1,200,000.00
Subtotal de ministraciones 4,000,000.00
uoo8 / OB0O10 3,580,000.00
U008 / 1A020 420,000.00
Subtotal de programas institucionales 4,000,000.00
Total 6,531,555.80
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 415,000.00
Subtotal de ministraciones 415,000.00
P018 / AC020 415,000.00
Subtotal de programas institucionales 415,000.00
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2 | Prevencién de Accidentes en Grupos Vulnerables
Febrero 186,000.00
Subtotal de ministraciones 186,000.00
P018 / AC040 186,000.00
Subtotal de programas institucionales 186,000.00
Total 601,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
Febrero 1,163,965.00
Junio 775,977.00
Subtotal de ministraciones 1,939,942.00
U009 / EE200 1,939,942.00
Subtotal de programas institucionales 1,939,942.00
2 | SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
Febrero 675,406.80
Junio 466,197.00
Subtotal de ministraciones 1,141,603.80
U009/ EE210 1,141,603.80
Subtotal de programas institucionales 1,141,603.80
Total 3,081,545.80
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

Febrero 0.00
Junio 153,340.00
Subtotal de ministraciones 153,340.00

P016 / VH020 153,340.00
Subtotal de programas institucionales 153,340.00
Total 153,340.00
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L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencioén y Control del Cancer de la Mujer
Febrero 3,723,601.38
Mayo 1,250,626.62
Junio 1,654,888.88
Subtotal de ministraciones 6,629,116.88
P020 / CCO10 6,629,116.88
Subtotal de programas institucionales 6,629,116.88
2 | Salud Materna y Perinatal
Febrero 7,201,999.74
Mayo 7,201,999.74
Junio 334,805.71
Agosto 10,051,775.27
Septiembre 721,056.00
Subtotal de ministraciones 25,511,636.46
P020 / AP0O10 19,873,922.06
S201/S2010 5,637,714.40
Subtotal de programas institucionales 25,511,636.46
3 | Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
Febrero 1,784,690.00
Mayo 952,594.00
Junio 837,667.04
Subtotal de ministraciones 3,574,951.04
P020 / SR010 3,574,951.04
Subtotal de programas institucionales 3,574,951.04
4 | Planificacién Familiar y Anticoncepcion
Febrero 2,604,080.00
Mayo 1,140,517.00
Junio 1,379,759.00
Subtotal de ministraciones 5,124,356.00
P020 / SR020 5,124,356.00
Subtotal de programas institucionales 5,124,356.00
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5 | Prevencion y Atencion de la Violencia Familiar y de Género

Febrero 2,398,610.50
Junio 1,537,650.00

Subtotal de ministraciones 3,936,260.50
P020 / MJO30 3,936,260.50
Subtotal de programas institucionales 3,936,260.50

6 |lgualdad de Género en Salud

Febrero 13,962.00
Mayo 187,177.00

Subtotal de ministraciones 201,139.00
P020 / MJ040 201,139.00
Subtotal de programas institucionales 201,139.00

Total

44,977,459.88

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencién y Control de la Rabia Humana
Febrero 88,152.00
Junio 88,152.00
Subtotal de ministraciones 176,304.00
U009 / EE070 176,304.00
Subtotal de programas institucionales 176,304.00
2 | Prevencion y Control de la Brucelosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
3 | Prevencion y Control de la Rickettsiosis
Febrero 0.00
Junio 354,220.00
Subtotal de ministraciones 354,220.00
U009 / EE070 354,220.00
Subtotal de programas institucionales 354,220.00
4 [ Prevencion y Control de Dengue y Otros Vectores
Febrero 1,540,012.00
Junio 522,230.00
Subtotal de ministraciones 2,062,242.00
U009 / EE020 2,062,242.00
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Subtotal de programas institucionales 2,062,242.00

5 | Prevencion y Control del Paludismo

Febrero 88,152.00
Junio 73,460.00

Subtotal de ministraciones 161,612.00
U009 / EE020 161,612.00
Subtotal de programas institucionales 161,612.00

6 Eliminaciéon de la Oncocercosis

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

7 | Prevencion y Control de la Enfermedad de Chagas

Febrero 79,665.00
Junio 55,110.00

Subtotal de ministraciones 134,775.00
U009 / EE020 134,775.00
Subtotal de programas institucionales 134,775.00

8 | Prevencioén 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 110,220.00
Junio 110,220.00

Subtotal de ministraciones 220,440.00
U009 / EE020 220,440.00
Subtotal de programas institucionales 220,440.00

10 | Prevencion y Control de la Diabetes

Febrero 789,168.00
Junio 1,805,437.34

Subtotal de ministraciones 2,594,605.34
uoo8 / OB0O10 2,594,605.34
Subtotal de programas institucionales 2,594,605.34

11 | Prevencion y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular

Febrero 2,693,226.00

Junio 6,630,425.00

Subtotal de ministraciones 9,323,651.00
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uoo8 / OB010 9,323,651.00
Subtotal de programas institucionales 9,323,651.00
12 | Atencion del Envejecimiento
Febrero 0.00
Junio 708,468.25
Subtotal de ministraciones 708,468.25
uoo8 / OB010 708,468.25
Subtotal de programas institucionales 708,468.25
13 | Prevencion, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal
Febrero 66,114.00
Junio 44,076.00
Subtotal de ministraciones 110,190.00
U009 / EE060 110,190.00
Subtotal de programas institucionales 110,190.00
14 | Prevencion y Control de la Tuberculosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
15 | Eliminacién de la Lepra
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
16 | Atencion de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
Febrero 257,413.14
Junio 109,689.76
Subtotal de ministraciones 367,102.90
U009/ EE010 367,102.90
Subtotal de programas institucionales 367,102.90
17 | Prevencién de Enfermedades Diarréicas Agudas y Cdlera
Febrero 77,933.55
Junio 111,677.96
Subtotal de ministraciones 189,611.51
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U009 / EE010 189,611.51

Subtotal de programas institucionales 189,611.51

18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respiratorias e Influenza

Febrero 9,200.00
Junio 18,400.00
Subtotal de ministraciones 27,600.00
U009 / EE050 27,600.00
Subtotal de programas institucionales 27,600.00
Total 16,430,822.00

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Vacunacién Universal
Febrero 1,631,130.00
Junio 1,603,205.00
Subtotal de ministraciones 3,234,335.00
E036 / VAO10 3,234,335.00
Subtotal de programas institucionales 3,234,335.00

2 | Salud para la Infancia y la Adolescencia

Febrero 341,772.00
Junio 227,848.00

Subtotal de ministraciones 569,620.00
P018 /1A010 250,570.00
P018 /1A030 319,050.00
Subtotal de programas institucionales 569,620.00

3 [ Cancer en la Infancia y la Adolescencia

Febrero 377,734.00
Junio 277,061.00

Subtotal de ministraciones 654,795.00
P018 / CC030 654,795.00
Subtotal de programas institucionales 654,795.00

Total | 4,458,750.00

Gran total | 76,234,473.48
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NOTA: La descripcion detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se
indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo
12, (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio) del Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de
Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.



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

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Desarrollo de actividades de promocion de la
1 Promoglon dela Sa_lud y 1.3 Proceso Numero dg eventos de promocion de la No aplica 200 saIuQ gon la participacién conjunta de Io.s’ 5
Determinantes Sociales salud realizados Servicios Estatales de Salud y la poblacion a la
que van dirigidas las actividades
) Numero de Ferias de la salud Ferias de promocion de la salud realizadas que
Promocidn de la Salud y X - . . . . .
1 A R 1.3.2 Proceso interculturales (indigenas y migrantes) No aplica 200 | cumplen los criterios de interculturalidad 2
Determinantes Sociales . - .
realizadas (indigenas y migrantes)
Promocion de la Salud y Numero de escuelas validadas como . ES(.:uelé,s que cumplllleron los criterios de
1 R . 1.51 Resultado No aplica 4,600 | validacion para ser "escuelas promotoras de la 30
Determinantes Sociales promotoras de la salud salud"
1 Promoglon dela Sa_lud y 211 Resultado Nume.ro de cursos y (_ever.‘t'os de . No aplica 100 Capacitaciones al personal de promocién de la 3
Determinantes Sociales capacitacion y actualizacion realizados salud
Promocién de la Salud Numero de talleres comunitarios para la Talleres comunitarios para desarrollar
1 A R Y 221 Resultado promocién de la salud dirigidos a la No aplica 550,000 | competencias y habilidades para la vida sobre 4,000
Determinantes Sociales " ) . L .
poblacién realizados promocion de la salud, dirigidos a la poblacién
, . L Numero de materiales de . » .
Numero de materiales de comunicacion o X Mide la proporcion de materiales de
X . comunicacién educativa para el o . .
educativa para el cuidado de la salud . Lo comunicacién educativa para el cuidado de la
- Lo . cuidado de la salud individual y P .
Promocion de la Salud y individual y colectiva elaborados para los . salud individual y colectiva elaborados para los
1 R . 411 Resultado - colectiva programados para los grupos 30 - 30
Determinantes Sociales grupos blanco definidos por los . grupo blanco definidos por los programas
. .. blanco definidos por los programas . .
programas preventivos y de promocién . .. preventivos y de promocion de la salud en las
. . preventivos y de promocion de la salud . .
de la salud en las entidades federativas . . entidades federativas
en las entidades federativas
. . . Realizar acciones de acompafnamiento,
., Numero de acciones de supervision, . . L "
Promocién de la Salud y . i . monitoreo, asesoria en servicio y evaluacion
1 A R 513 Proceso monitoreo o evaluacion del No aplica 1,500 i 20
Determinantes Sociales . del Programa Promocion de la Salud y
Programa,realizadas N .
Determinantes Sociales
Proporcion de consultas otorgadas en las
1 Promocién de la Salud y 6.1.2 Resultado Porcentaje de CNS presentadas en el Porcentaje estimado de CNS 100 SESA en las que la poblacién usuaria presenta 100
Determinantes Sociales o total de las consultas otorgadas presentadas en consulta la Cartilla Nacional de Salud (CNS) con relacién
al total de consultas otorgadas.
Grupo Intersectorial estatal de
- promocion de la salud y determinantes Grupos que establezcan el trabajo intersectorial
Promocion de la Salud y . 3 R . . .
1 R . 711 Proceso sociales capacitados en el abordaje de No aplica 28 | para abordar los determinantes sociales de la 1
Determinantes Sociales . . .
los determinantes sociales para salud desde su competencia
promover la salud
Total de Agentes de Salud esperados
2 Entornos y Comunidades 111 Proceso Numero de Agentes de Salud de acuerdo al nimero de poblacién de 100 Agentes de Salud capacitados en temas de 100

Saludables

capacitados en temas de salud publica

la comunidad a certificarse como
promotora de la salud

salud publica.
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Entornos y Comunidades

Numero de Procuradoras (es) de Salud

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

Procuradoras (es) de Salud capacitados en

Saludables 112 Proceso capacitados en temas de salud publica poblacion de la comunidad a 100 temas de salud publica. 100
certificarse como favorable a la salud
. Numero de personal de salud
. Numero de personal de salud S .
Entornos y Comunidades . responsable de la coordinacién y Personal de salud capacitado, responsable de
1.31 Proceso capacitado, responsable de la " 100 L " 100
Saludables A " operacion del Programa, programado a la coordinacion y operacion del Programa.
coordinacion y operacion del Programa o .
recibir capacitacion
Entornos y Comunidades Numero de municipios que han realizado | Nimero total de municipios con cambio Municipios que inician el proceso de
2141 Proceso . . o - . L - 16 | . . 10
Saludables taller intersectorial de salud en el afio de administracién municipal en el afio incorporacion al programa.
Entornos y Comunidades Comumdades de 500 a 2500 habitantes Comumdades de 500 a 2500 . Comunidades de 500 a 2500 habitantes
241 Resultado certificadas como Promotoras de la habitantes programadas a certificarse 100 i 100
Saludables certificadas como Promotoras de la Salud
Salud como Promotoras de la Salud
Generar espacios favorables a la salud, que
trasciendan el aspecto y caracteristicas fisicas,
Entornos y Comunidades Numero de entornos certificados como Numero de entornos programados a con el fin de _pre§9rvar, cwd_a_r Y proteger.la
251 Proceso ” 100 | salud de los individuos, familias y comunidades, 100
Saludables favorables a la salud certificar como favorables a la salud ! .
por medio del desarrollo de competencias para
el cuidado de la salud y la mejora del ambiente
y del entorno.
Reuniones con presidentes municipales de la
Red Estatal de Municipios por la Salud, se
Namero de reuniones de la Red Estatal consideran las reuniones de instalacion de la
Entornos y Comunidades Numero de reuniones de la Red Estatal L Red, reunién de la red estatal, de la mesa
3.8.1 Proceso o X de Municipios por la Salud 100 | .- . 100
Saludables de Municipios por la Salud realizadas directiva y las regionales. Estas se emplean
programadas et
para la elaboracion del programa anual de
trabajo; de seguimiento; de evaluacion de
actividades y/o presentacién de experiencias.
Numero de jurisdicciones sanitarias . P Jurisdicciones sanitarias supervisadas que han
. N " Numero total de jurisdicciones - L !
Entornos y Comunidades supervisadas que han recibido dos - . recibido dos visitas por el nivel estatal para
421 Proceso o K sanitarias programadas a supervisar 100 - 100
Saludables visitas por el nivel estatal del programa ~ evaluar la operacion y avances del programa
i por el programa en el afio .
en el afio Entornos y Comunidades Saludables.
Mide el porcentaje de eventos educativos
Alimentacién y Actividad Fisica 111 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 realizados ha_C|a la qulamon para informar y 100
realizados programados promover estilos de vida 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 _poblauo_n para informar y 100
realizados. programados promover sobre estilos de vida saludables en el
tema de actividad fisica
Mide la implementacién de campanas
educativas de los servicios estatales de salud
Alimentacion y Actividad Fisica 3.1.1 Proceso Numero de campafias realizadas Numero de campafias programadas 100 para fomentar a adopcién de. una dieta 100
correcta, consumo de agua simple potable,
realizacion de actividad fisica y fomento de la
lactancia materna.
Mide el porcentaje de eventos educativos
realizados hacia la poblacién para informar y
Alimentacion y Actividad Fisica 401 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 | Promover sobre estilos de vida saludables en el 100

realizados

programados

tema de lactancia materna exclusiva como
factor protector y la alimentacion
complementaria correcta.
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3 Alimentacion y Actividad Fisica 5.1.1 Proceso Numero de eventos educativos Numero de eventos educativos 100 P.orc.e’ntaje de eventos feducatl\./os palral la 100
realizados programados difusion de la cultura alimentaria tradicional.
El indicador esta orientado a la capacitacion y
3 Alimentacion y Actividad Fisica 6.1.1 Proceso Capacitaciones impartidas Capacitaciones programadas 100 | actualizacion del personal de promocién de la 100
salud a nivel estatal, jurisdiccional y operativo.
El indicador esta orientado para realizar visitas
I » - - . - . . - it ision, de las diferent
3 Alimentacion y Actividad Fisica 711 Proceso Numero de supervisiones realizadas Numero de supervisiones programadas 100 de mmonioreo y supervision de las diferentes 100
actividades derivadas del Programa de
Alimentacién y Actividad Fisica.
Nimero de personas con habitos Porcentaje de la poblacion que tiene correctos
3 Alimentacion y Actividad Fisica 721 Resultado correctos de alimentacion y actividad Total de poblacion encuestada 10 o j. p q. X -~ 100
fisica habitos alimentarios y de actividad fisica
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
‘ TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Tipo de intervencion.
Disposicion de material informativo sobre
actividades deportivas, culturales y recreativas
al interior de la comunidad.
1 Salud Mental 1.1.1 Proceso Numero de poligonos intervenidos por el Numero total de poligonos meta 80 Disposicion Qe material inforrlnatiyg §obre 80
programa de salud mental 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.
Las unidades de consulta externa psiquiatrica
Numero de unidades de consulta externa ) deben contar con el abasto suficiente de
O L Numero de unidades de consulta i -
1 Salud Mental 1.1.2 Proceso psiquiatrica con abasto suficiente de L 80 | medicamento para favorecer la prevencion 80
X externa psiquiatrica X
medicamento secundaria de los trastornos mentales y del
comportamiento.
Numero de hositales generales con al Este indicador medira en numero de hospitales
1 Salud Mental 211 Estructura P general Numero total de hospitales generales 20 | generales del sistema nacional de salud que 20
menos una cama de psiquiatria o
cuenten con al menos una cama de psiquiatria
Este indicador medira el nimero de empleados
- - médicos y paramédicos de centro de salud
Personal médico y/o paramédico de Total de personal médico capacitados para utilizar la Guia mhGAP
1 Salud Mental 2.31 Proceso centros de salud capacitado en la Guia . p Y 30 P . p . 30
" paramédico de centros de salud mediante la cual, éste personal de salud no
de Intervencion mhGAP - . N
especializado contribuya a lograr la ampliacion
de cobertura de servicios.
. I . Este indicador medira la cantidad de hospitales
Hospitales psiquiatricos que brindan siquitricos que brindan cursos de
1 Salud Mental 513 Proceso cursos de capacitacion en programas de | Total de Hospitales Psiquiatricos 100 psiq . a I 100
I . . capacitacion en programas de rehabilitacion
rehabilitacién psicosocial. : X
psicosocial.
Hospitales psiquiatricos con al menos un Este indicador medira la cantidad de hospitales
1 Salud Mental 5.1.5 Proceso curso realizado sobre derechos humanos | Total de hospitales psiquiatricos 100 | psiquiatricos capacitados en el tema de 100
y prevencion de la tortura. derechos humanos y prevencion de la tortura.
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315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE NUMERADOR DENOMINADOR INDICADOR
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
. . Numero de Observatorios Estatales de Lesiones
. ) Numero de Observatorios Estatales de . . )
1 Seguridad Vial 1441 Proceso . No aplica 32 | instalados y operando que proporcionan 1
Lesiones Instalaos y operando. X ., . )
informacion al Observatorio Nacional.
. - Levantamiento y analisis de informacién de un
Numero de municipios con reporte de .
. y . . . - . Factores de Riesgo en por lo menos un
1 Seguridad Vial 1.51 Proceso levantamiento y analisis de informacién No aplica 33 L . 1
sobre Factores de Riesdo municipio de la entidad, conforme a la
9o- metodologia establecida por el STCONAPRA..
Total de poblaciéon que reciben platicas Poblacion que recibe platicas de sensibilizacion
1| Seguridad Vial 321 | Proceso  poviacion @ | pratic No aplica 1,637,083 que recioe p 83,555
de sensibilizacion sobre seguridad vial. sobre seguridad vial.
Numero de entidades federativas que Entidades federativas que difundan la Campana
difunden la Campafia Evita Evita Comportamientos Riesgosos en
1 Seguridad Vial 3.22 Proceso : P . Total de entidades federativas. 100 P . 9 . . 1
Comportamientos Riesgosos durante temporadas vacacionales, a través de medios
temporadas vacacionales. masivos de comunicacion y redes sociales.
Numero de Consejos Estatales para la Consejos Estatales para la Prevencion de
1 Seguridad Vial 421 Proceso Prevencion de Accidentes, conformados | No aplica 110 . ! P . 4
. Accidentes conformados y activos.
y activos.
Total de municipios prioritarios que Municipios prioritarios que implementan
1 Seguridad Vial 511 Proceso R pios b a i R Total de municipios prioritarios 100 pios p . q N P 3
implementan controles de alcoholimetria. controles de alcoholimetria.
Nu de Centros Regulad d
X . umercl> © ’er? rosl eguladores de . Centro Regulador de Urgencias Médicas
1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso Urgencias Médicas instalados y No aplica 33 |. 1
instalados y operando.
operando.
Del total de Observatorios Estatales de
Lesiones instalados, se considerara el numero
Numero de Observatorios Estatales de I ! ) ! !
L X X K R de ellos que incorporen en sus bases de datos
Prevencion de Accidentes en Lesiones que incluyen variables X . o .
2 1.21 Proceso R ) No aplica 32 | las variables minimas relacionadas con 1
Grupos Vulnerables relacionadas con accidentes en grupos . .
vulnerables accidentes en grupos vulnerables establecidas
por el STCONAPRA y que los reporten
oportunamente en sus informes de actividades.
S id an los C jos Estatal |
Numero de Consejos Estatales para la © con5|l ’eraran O,S onsejos ,S atales para la
., . Prevencion de Accidentes que incorporen a sus
" . Prevencion de Accidentes que . . A
Prevencion de Accidentes en . . . programas de trabajo acciones dirigidas a la
2 421 Proceso implementan acciones del MIPrA No aplica 32 ., ) 1
Grupos Vulnerables S - . prevencion de accidentes en grupos vulnerables
dirigidas a la prevencion de accidentes . X R
contenidas en el MIPrA y muestren evidencia de
en grupos vulnerables. .
su realizacion.
Cada entidad debe capacitar por lo menos a 10
. . . profesionales relacionados con la
L . Numero de profesionales que acrediten . ” . "
Prevencion de Accidentes en ) L . implementacién de acciones de prevencién de
2 6.2.1 Proceso el curso virtual "Principios para la No aplica 320 i i 10
Grupos Vulnerables ., ) R . lesiones accidentales en grupos vulnerables,
prevencion de lesiones accidentales R .
bajo el esquema del curso virtual, desarrollado
por el STCONAPRA.
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Numero de Sistemas Prioritarios cuyos
Sistema Nacional de Vigilancia Indices Finales de Desempefio en Namero de Sistemas Prioritarios que Porcentaje de sistemas con mejoria en su
1 Epidemiolgica 9 211 Resultado CAMEX aumentaron en 0.3 puntos en el | cada Entidad propone mejorar durante 100 indice dejdesem ofio g 100
P 9 2019 respecto del 2018 en cada Entidad | el 2019 P
Federativa
Nu de Reportes de Inf i6
. . - . u.mero. 6,3 .epo es de in orm?:lmon Numero total de Boletines de Porcentaje de Reportes de Informacion
Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica Semanal (Boletines) . . S . S . )
1 . L 212 Resultado ) L ) Informacién Epidemiolégica Semanal 100 | epidemiolégica (Boletines) publicados en el 100
Epidemioldgica publicados en la pagina de la Entidad en .
2019 programados para publicarse en 2019 2019.
) Numero de U.V.E.H. avaladas por los Porcentaje de Unidades de Vigilancia
. . - . Numero de U.V.E.H. avaladas por los . X . K .
Sistema Nacional de Vigilancia ) CEVE, que la Entidad propone Epidemiolégica Hospitalaria avaladas por los
1 ; o 214 Estructura CEVE, fortalecidas en el 2019 con . 100 " . 100
Epidemioldgica ) ) ) fortalecer en el 2019 con equipo de Comités Estatales de V. E. fortalecidas con
equipo de computo e internet . . . . .
computo e internet equipo de computo e internet.
Porcentaje de Panoramas de Enfermedades no
Numero de Panoramas de Numero de Panoramas Trimestrales Transm|§|bles put.Jlllcados por_ cada Entlda.d que
. . - . L L incluyan informacion sobre Diabetes Mellitus I
Sistema Nacional de Vigilancia Enfermedades no Transmisibles de Enfermedades no Transmisibles . . . "
1 . L 2.21 Resultado ) L 100 | Hospitalaria, Mortalidad Materna, Morbilidad 100
Epidemioldgica programados para publicarse en el 2019 | programados para publicacién en el
on la Entidad 2019 Materna Severa, Temperaturas Naturales
Extremas y Defectos del Tubo Neural y
Craneofaciales en el 2019.
. . - ) Numero de sistemas de vigilancia Numero de sistemas de vigilancia X . - .
Sistema Nacional de Vigilancia . L . . S . Porcentaje de sistemas de vigilancia
1 R il 411 Proceso epidemiolégica supervisados en el 2019 epidemioldgica que la Entidad propone 100 K L X 100
Epidemioldgica R X epidemioldgica supervisados
en la Entidad supervisar en el 2019
Numero de UIES equipadas y con
Sistema Nacional de Vigilancia Y . qmp. Y Numero de UIES progrmadas para Porcentaje de UIES creadas, fortalecidas y
! Epidemiolégica 6.1.1 Estructura personal operativo funcionando en el operar en el 2019 en la Entidad 100 operando en cada Entidad 100
P 9 2019 en la Entidad P P
. . .- . Numero de centros de RS estatales Numero de centros de RSI estatales .
Sistema Nacional de Vigilancia . . Porcentaje de centros estatales para el RSI
1 Epidemiolégica 6.1.2 Estructura programados para instalarse en el 2019 programados para instalarse en el 100 instalados 100
P 9 en la Entidad 2019 en la Entidad
2 SINAVE (Componente de 421 Proceso indice de Desempefio alcanzado por el indice de Desempefio programado por 99 indice de desempefio de los diagnésticos del 100
Vigilancia por Laboratorio) - LESP el LESP marco analitico basico declarados por el LESP
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Mide el nimero de condones distribuidos por
AP Personas de 18 a 60 afios registradas personal/afio con VIH e ITS que acuden a los
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 2241 Proceso Condones distribuidos en ol SALVAR 112 Servicios Espedializados de Atencion Integral 112
(Saih y Capasits), de la Secretaria de Salud.
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Personas seropositivas no tratadas
anteriormente cuyo primer recuento de

Personas seropositivas no tratadas
anteriormente que tuvieron el primer

Mide la reduccién del inicio tardio a terapia
antirretroviral (TAR) de las personas que viven
con VIH y son atendidas en la Secretaria de
Salud, a través del seguimiento de su estado

. - . <
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 411 Resultado linfocitos CD4 fue menor a 200 células/ul | recuento de linfocitos CD4 en el afio 100 |n’munolog|co (recuento de células CD4 <200 100
. células/mm3), como un elemento clave del
en el afio enla SS. enla SS. . . -
impacto del tratamiento en la reduccién de la
mortalidad y aumento calidad de personas con
VIH.
Mide el aumento de personas con VIH que se
Personas con VIH en tratamiento . encuentran en tratamiento antirretroviral en la
antirretroviral con carga viral suprimida Personas con VIH en tratamiento Secretaria de Salud y que han logrado la carga
1| Respuesta al VIH/SIDA e ITS 421 | Resultado o 9 P antirretroviral en la Secretaria de 9 | > ac ¥ que han fogra 9 90
en los Ultimos 12 meses (<1,000 Salud viral suprimida, como medida del éxito de
copias/ml) en la Secretaria de Salud. : tratamiento antirretroviral y el control de la
infeccion.
Mide el porcentaje de personas en TAR que son
Personas con VIH en TAR que se Personas con TB v VIH en la referidas a tratamiento para la TB activa en la
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 4.3.1 Proceso refirieron a tratamiento para la TB activa . Y 100 | Secretaria de Salud, respecto del total de 100
. Secretaria de Salud. . .
en la Secretaria de Salud. personas con TB activa y VIH en la Secretaria
de Salud, en un periodo determinado.
. Meta estimada de consultas de ITS de Ml_de el incremento de las cl:onsultas de ITS de
Tasa de consultas de ITS de primera vez rimera vez por cada 100 mil personas primera vez en la Secretaria de Salud, como
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 5.1.1 Proceso por cada 100 mil personas de 15 a 49 p ‘3 p' 100 | parte del proceso de busqueda intencionada de 100
- . de 15 a 49 afios en la Secretaria de . )
anos en la Secretaria de Salud. Salud (tasa) casos nuevos de estas infecciones, para su
: prevencion y control.
Mide el porcentaje de cumplimiento del cambio
Porcentaje de cambio entre el afio base y | Meta de porcentaje de cambio entre el entre el afio base (_2013) v el afio de r§g|stro de
el afio de registro de casos nuevos afo base y el afio de registro de casos casos nuevos confirmados de VIH y sida por
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 6.2.1 Resultado N 9 . y . g X 100 | transmisién vertical, con respecto a la meta de 100
confirmados de VIH y sida por nuevos confirmados de VIH y sida por . .
L . . . cambio anual. Se consideran los casos nuevos
transmision vertical. transmision vertical. X . .
diagnosticados en todas las instituciones del
sector salud.
Mide el porcentaje de cumplimiento del cambio
. . - Meta de porcentaje de cambio entre el entre el afio base (2012) y el afio de registro de
Porcentaje de cambio entre el afio base y afio base y el afio de registro de casos casos nuevos confirmados de sifilis congénita
1| Respuesta al VIH/SIDA e ITS 6.3.1 Resultado el afio de registro de casos nuevos ve gisir 100 _ genita, 100
N s P nuevos confirmados de sifilis con respecto a la meta de cambio. Se
confirmados de sifilis congénita. - . ) .
congénita. consideran los casos nuevos diagnosticados en
todas las instituciones del sector salud.
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Proporcion de informes estatales de campana
Prevencion v Control del Cancer Total de Informes de campaiia enviados Total de Informes programados por la de la "semana de sensibilizacién en cancer de
1 y 111 Proceso al CNEGSR en el periodo de evaluacion entidad Federativa en el periodo a 100 | cuello de utero" y del "mes del cancer de la 100

de la Mujer

X100

evaluar

muijer" recibidos respecto a lo programado para
el afio
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Prevencién y Control del Cancer

Total de mujeres de 40 a 69 afios a las
que se les realizé mastografia de

Total de mujeres de 40 a 69 afos sin

Mujeres programadas para tamizaje en el grupo

) 421 Proceso . . " mastografia de tamizaje en los ultimos 30 30
de la Mujer tamizaje en el periodo de evaluacién x = blanco.
dos afios
100
Total de mujeres de 25 a 64 afos a las
que se les realizo tamizaje (citologia o Total de mujeres de 25 a 64 afios sin Muijeres de 25 a 64 afios que cuentan con
Prevencion y Control del Cancer 431 Proceso Prueba de VPH) en el periodo de tamizaje de cancer de cuello de utero 50 tamizaje por citologia (de primera vez en la vida 50
de la Mujer " evaluacion x 100 de primera vez en la vida o en el o primera vez después de 3 afios) o prueba de
(Citologia de 1a. Vez en la vida o primera | tiempo acorde al tipo de prueba VPH.
vez después de tres afios)
Total de Pruebas efectivas de VPH
Prevencpn y Control del Cancer 4.4.1 Proceso reahzafias para el tamlzaje’o.segwmlento T°t.a|. de Pruebas efectivas de VPH 97 | Pruebas de VPH adecuadas para su proceso o7
de la Mujer de pacientes tratadas en clinicas de recibidas por el estado
colposcopia x 100
Total de mujeres mayores de 18 afios
Prevencion v Control del Cancer viviendo con VIH atendidas en Total de mujeres mayores de 18 afios Mujeres viviendo con VIH que cuentan con
de la Muier y 5.2.1 Proceso CAPASITS o SAIl que cuentan con viviendo con VIH atendidas en 70 | deteccion de cancer de cuello de Utero en el 70
! deteccion de cuello de utero en el afio de | CAPASITS o SAI periodo de evaluacion
evaluacion x 100
Total de Centros Femeniles de . Mide la proporcién de centros femeniles de
” . . . . Total de Centros Femeniles de . . K
Prevencion y Control del Cancer Readaptacion Social que registran " . ) readaptacion social en los que se realizan
R 5.3.1 Proceso 3 " h Readaptacién Social registrados en las 100 3 - . 100
de la Mujer acciones de deteccion de cancer de la entidades acciones estatales de deteccion de cancer de la
mujer en SICAM x 100 muijer del total de centros en las entidades
L . Numero de mastografos con pruebas de . N,“de I,a Proporcmn de equ[pos para deteccion y
Prevencién y Control del Cancer ) ) Total de mastografos registrados en el diagndstico por mastografia que cuentan con
X 6.1.1 Estructura control de calidad realizadas por 80 . N 80
de la Mujer L ~ programa pruebas de control de calidad realizadas por
personal especializado en el afio L
personal especializado.
Diferencia en los periodos 2017 y 2018 ) - Mide el incremento en el indice de satisfaccion
o . . Promedio estatal de los indices de o L )
L . en los indices de satisfaccion de . - - de requerimientos minimos de infraestructura
Prevencién y Control del Cancer L o . satisfaccion de requerimientos .
. 6.4.1 Estructura requerimientos minimos de clinicas de P L . 85 | para el componente de cancer de cuello del 85
de la Mujer . . . . minimos de clinicas de colposcopia y . L B .
colposcopia y laboratorios de citologia al . y . utero (clinicas de colposcopia y laboratorios de
) laboratorios de citologia en 2017 . ;
cierre 2018 citologia)
" , Total de citotecndlogos que al cierre , . . Mide la proporcién de citotecnélogos evaluados
Prevencién y Control del Cancer X Numero de citotecnélogos que . L .
de Ia Muier 6.5.1 Estructura 2018 han sido evaluados (acumulado interoretan citologias de tamizaie 80 | en el examen de certificacion del Consejo 80
! 2013-2018) x 100 P 9 ! Mexicano de Técnicos en Patologia A.C.
Total de técnicos radidlogos que al cierre Mide la proporcion de técnicos radiélogos que
Prevencién y Control del Cancer 2018 han sido capacitados en control de | Total de técnicos radiélogos que 'a proporc 90s q
A 6.5.2 Proceso " ) ., 80 | han sido capacitados en control de calidad de 80
de la Mujer calidad de mastografia (acumulado 2013- | toman mastografias )
mastografia
2018) x 100
" . Total de mujeres con resultado BIRADS Total de mujeres con resultado . " .
Prevencién y Control del Cancer ) . y Mide la proporcién de mujeres con resultado
X 721 Resultado 4y 5 en la mastografia de tamizaje que BIRADS 4 y 5 en la mastografia de 95 L 95
de la Mujer e . BIRADS 4 o 5 que fueron evaluadas con biopsia
cuentan con biopsia x 100 tamizaje
" . Total de mujeres con resultado citolégico . Mide la proporcion de mujeres de 25 a 64 afios
Prevencién y Control del Cancer . L Total de mujeres con resultado R
X 722 Resultado igual o mayor a LEIAG que recibieron TR 95 | con resultado citolégico igual o mayor a LEIAG 95
de la Mujer . . citolégico igual o mayor a LEIAG . e
atencién colposcopica x 100 con evaluacién colposcdpica
Total de grupos de acompafnamiento Mide la proporcion de grupos de
Prevencion y Control del Cancer 8.2.1 Estructura emocional con personal certificado en el Total de grupos de acompafiamiento 100 acompafiamiento emocional con personal 100

de la Mujer

estandar de acompafiamiento emocional
x 100

emocional en el programa

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

Total de consultas de primera vez

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

Salud Materna y Perinatal 1.11 Proceso . ; . otorgadas sin importar trimestre 50 | gestacional, del total de consultas de primera 50
trimestre gestacional, en la Secretaria de 3 ) )
Salud gestacional, en la Secretaria de Salud. vez para el control prenatal en la Secretaria de
Salud.
Numero de mujeres que tuvieron un
Salud Matema y Perinatal 112 Proceso evento obstétrico y recibieron por lo Total de mUJ’erles que tuvieron un 100 Proporqon de mujeres postevento obstetrlco. 100
menos una consulta de control del evento obstétrico que reciben consultas de control del puerperio
puerperio
. . Porcentaje de mujeres embarazadas en control
Numero de mujeres embarazadas en . )
control prenatal en la Secretaria de Total de mujeres embarazadas en prenatal en la Secretaria de Salud, que se les
Salud Materna y Perinatal 141 Resultado . control prenatal en la Secretaria de 95 | realiza la prueba para el VIH, entre del total de 95
Salud, que se les realiza la prueba de X
Salud mujeres embarazadas en control prenatal en la
VIH )
Secretaria de Salud
Numero de personal de salud Total de personal de salud Proporcion de recursos humanos que fueron
contratados por Ramo 12, para la programado a contratar por los contratados para la atencion de la salud
Salud Materna y Perinatal 1.5.1 Estructura . ! Servicios Estatales de Salud, por el 100 ; 100
atencion de la salud materna y neonatal, - materna y neonatal, en la Secretaria de Salud,
B Ramo 12, para la atencion de la salud o
en la Secretaria de Salud. = con respecto a los programados en el afio.
materna y neonatal en el afio
. " . . " . . Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria
. Numero de recién nacidos vivos con Total de recién nacidos vivos en . ;
Salud Materna y Perinatal 1.71 Proceso R o . . 90 | de Salud, que se les realiza la prueba de tamiz 100
prueba de tamiz metabdlico neonatal. unidades de la Secretaria de Salud O
neonatal metabdlico
. ” . . Porcentaje de recién nacidos de la Secretaria
Numero de recién nacidos vivos que se " . . . .
. " N - Total de recién nacidos vivos de Salud, que le realizaron la prueba de tamiz
Salud Materna y Perinatal 1.7.2 Proceso le realizaron la prueba de tamiz auditivo . . 80 - . 80
y atendidos en la Secretaria de Salud auditivo neonatal, con respecto al total de recién
neonatal, en la Secretaria de Salud ) .
nacidos de la Secretaria de Salud.
Total de personal de salud de primer
Numero de personal de salud de primer nlvelldle atencion, programado por los Proporcién de personal de salud de primer nivel
) 9 N Servicios Estatales de Salud, a ” ]
. nivel de atencién, capacitado en la y - de atencién que fueron capacitado en la
Salud Materna y Perinatal 3.1.2 Proceso " . capacitar en la atencion 100 " . 100
atencion pregestacional, prenatal, parto, ) atencioén pregestacional, prenatal, parto,
. N e pregestacional, prenatal, parto, . ) e
puerperio y emergencias obstétricas - ) o puerperio y emergencias obstétricas.
puerperio y emergencias obstétricas,
en el afio
Total de parteras tradicionales activas
Numero de parteras tradicionales registradas en la Secretaria de Salud, Proporcién de las parteras tradicionales,
Salud Materna y Perinatal 3.2.2 Proceso registradas y capacitadas en la programadas por los Servicios 100 | capacitadas en atencidn obstétrica y neonatal, 100
Secretaria de Salud Estatales de Salud, a capacitar en el registradas en la Secretaria de Salud.
afo
Numero de reuniones del Comité de 12 reuniones del Comité de Morbilidad ;fiﬂ;gg’; d:/I;e:ar;;g;gst;Lﬁ;m;t:ta(:;
Salud Materna y Perinatal 6.2.1 Proceso Morbilidad y Mortalidad Materna estatal, y Mortalidad Materna estatal, 100 . y ! 100
. ~ realizadas con respecto a las programadas
realizadas. programadas al afio -
durante el afo.
Total de visitas de supervision al total
. . s de las Jurisdicciones Sanitarias Proporcién de supervisiones realizadas para
Numero de visitas de supervision L - A
. . N - programadas por los Servicios revisar las actividades de salud materna y
Salud Materna y Perinatal 6.3.1 Proceso realizadas a las Jurisdicciones Sanitarias N 100 100
. Estatales de Salud, para revisar la neonatal, con respecto a las programadas a
para revisar la salud materna y neonatal . =
salud materna y neonatal realizar en el afio.
programadas en el afio
Numero de promotores juveniles Total de promotores juveniles . " .
. . . . ; Promotores juveniles voluntarios que obtengan
Salud Sexual y Reproductiva voluntarios, capacitados en temas de voluntarios, asistentes a los cursos y N ” X
221 Proceso 90 | una calificacion mayor o igual a 8 en la 90

para Adolescentes

salud sexual y reproductiva, con
calificacion mayor o igual a 8.

talleres de capacitacién en temas de
salud sexual y reproductiva

evaluacién dada al concluir su capacitacion.

0202 op okew 9p ¢ saun|

TVIDIA0 OdvId



Salud Sexual y Reproductiva

Numero de nuevos servicios amigables
instalados para la atencién de la salud

Corresponde al total de servicios amigables
para la atencién de la salud sexual y

para Adolescentes 311 Bstructura sexual y reproductiva de la poblacién No aplica 174 reproductiva de la poblacién adolescente, !
adolescente instalados durante el primer semestre del afio.
Nimero de servicios amigables Servicios amigables que cuenten con
Salud Sexual y Reproductiva nominados (oficio de solicitud de Total de servicios amigables L gA . N - "
3.21 Estructura ) . ; 10 | nominacién (oficio de solicitud de evaluacion 5
para Adolescentes evaluacion externa o visita de existentes -~ .
L externa o visita de nominacion externa)
nominacion externa)
. Numero de acciones comunitarias en Actividades comunitarias realizadas a través de
Salud Sexual y Reproductiva X N . L R
3.4.1 Proceso salud sexual y reproductiva realizadas en | No aplica 244,224 | los servicios amigables, por promotores y 8,120
para Adolescentes " - K .
el periodo brigadistas juveniles
. " . Porcentaje de personal capacitado y
X Numero de personas capacitadas en Total de personas asistentes a los S N .
Salud Sexual y Reproductiva X . sensibilizado, que acredite un aprovechamiento
411 Estructura temas de salud sexual y reproductiva con | cursos y talleres de capacitacién en 90 R L 90
para Adolescentes R o X mayor o igual a 8 u 80% en la evaluacion del
calificaciéon mayor a 8 u 80% temas de salud sexual y reproductiva.
taller o evento
Salud Sexual y Reproductiva 412 Estructura Numero de personas capacitadas gn No aplica 6315 Personal de primer nivel de atencién 9apacﬁado 240
para Adolescentes temas de salud sexual y reproductiva en temas de salud sexual y reproductiva
. . . . . Mujeres adolescentes con vida sexual activa,
. Mujeres adolescentes usuarias activas Mujeres adolescentes con vida sexual . X .
Salud Sexual y Reproductiva . 3 3 . - que son usuarias activas de métodos
441 Resultado de métodos anticonceptivos en la activa, responsabilidad de la 63 . X .. 78
para Adolescentes . B} anticonceptivos, y pertencen a la poblacion
Secretaria de Salud Secretaria de Salud . .
responsabilidad de la Secretaria de Salud
Personal docente que ha sido capacitado en
Salud Sexual y Reproductiva 6.1.1 Estructura Numero de personal docente capacitgdo No aplica 3315 temas de salud sex_ual y reproductiva, y es 80
para Adolescentes en temas de salud sexual y reproductiva conocedor de los diferentes derechos sexuales
y reproductivos
No. de usuarias nuevas de la SSA:
Numero de mujeres que adoptan un Corresponde al nimero de nuevas aceptantes
Plarnﬂcamon' .Famlllar y 111 Resultado metoc{o a'ntlc'c?nceptlvo por p[lmgra vez No aplica 821,023 de metodos anticonceptivos durantel el afo, 52,360
Anticoncepcion en la institucion durante el afio (incluye registradas en consulta externa (no incluye
usuarias de condén masculino y oclusiones tuberias bilaterales ni vasectomias)
femenino)
e - Numero de personas capacitadas Se refiere al nimero de personal capacitado
Planificacion Familiar y ~ . . . )
. - 2.31 Proceso durante el afio en temas de Planificacion | No aplica 7,024 | respecto al nimero de personas a capacitar en 314
Anticoncepcion " =
Familiar. el afio (meta)
. . Numero de mujeres atendidas por algun evento
Nimero de aceptantes de un método ol;]stétrico dur:Jnte el afio (I artop abo?t; o §
Planificacion Familiar y anticonceptivo (DIU, OTB, IMPLANTES y . . P P . .
. L 26.1 Proceso No aplica 734,357 | cesarea) que adoptan un método anticonceptivo 41,069
Anticoncepcion Hormonales) durante el post-evento . . -
. . durante los 42 dias posteriores a la atencion del
obstétrico y el puerperio
evento.
. . . . Corresponde al nimero de mujeres de 15 a 49
Numero de mujeres usuarias activas o .
Planificacion Familiar (que utilizan un método anticonceptivo) afios de edad que no son derechohabientes de
. - Y 271 Resultado a o P . No aplica 4,877,176 | instituciones de seguridad social y que utilizan 299,552
Anticoncepcion de 15 a 49 afios de edad responsabilidad ) . R .
. un método anticonceptivo proporcionado o
de la secretaria de salud . .
aplicado en la Secretaria de Salud
. . . Corresponde al total de visitas de supervision y
Planificacion Familiar Nimero de visitas de supervision a asesoria que se realizan durante el afio a
y 451 Proceso realizar a las jurisdicciones sanitarias y No aplica 593 a 21

Anticoncepcion

unidades médicas

jurisdicciones y unidades médicas de primer
nivel de atencion.
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Planificacion Familiar y

Numero de hospitales a visitar y asesorar

Corresponde al nimero de hospitales que
atienden el mayor nimero de eventos
obstétricos en la Secretaria de Salud que

. i 6.1.1 Proceso en materia de anticoncepcién post- No aplica 219 | recibieron supervisién y asesoria por parte del 7
Anticoncepcion s = K .
evento obstétrico durante el afio nivel estatal para mejorar la cobertura y la
calidad de los servicios de anticoncepcion post-
evento obstétrico.
Corresponde al nimero de centros de salud y
. . - hospitales con alta demanda de atencién de
Numero de unidades médicas con . . .
. P, " enfermedades concomitantes (diabetes mellitus,
. L - servicios de planificacion familiar . - . .
Planificaciéon Familiar y N i . . hipertension arterial, cancer, sobrepeso, etc.)
. .. 6.3.1 Estructura instalados para la atencién de mujeres No aplica 105 ; 7
Anticoncepcioén ) P que cuentan con al menos un consultorio
con alto riesgo obstétrico (incluye centros - . L
" habilitado para la prestacion de servicios de
de salud y hospitales). ) L N L.
planificacién familiar y anticoncepcién para
mujeres con alto riesgo obstétrico
Se refiere al nimero de vasectomias realizadas
Plaplﬁcamon_ Famlllar y 8.2.1 Resultado Numero de \iasectomlas realizadas No aplica 24,266 en la Secretaria de Sa~lud durante el a!r)o a 562
Anticoncepcion durante el afo hombres de 20 a 64 afios, responsabilidad de la
Secretaria de Salud.
. . Numero de herramientas de deteccion de la
" . Numero de mujeres con marcadores de . . . . X . . o .
Prevencion y Atencion de la N ’ - Numero estimado de mujeres con violencia aplicadas a mujeres de 15 afios y mas
) . - . 1.1.1 Proceso riesgo a quienes se les aplico la ) 25 A ) 25
Violencia Familiar y de Género . " . . marcadores de riesgo unidas respecto de las herramientas de
herramienta de deteccién de violencia "
deteccién programadas.
Numero de herramientas de deteccion de la
Prevencion y Atencion de la 112 Proceso Numero de herramientas de deteccion de | Numero de herramientas de deteccion 26 violencia familiar y de género que resultaron 2
Violencia Familiar y de Género o la violencia que resultaron positivas. aplicadas positivas respecto de las programadas para su
aplicacion en mujeres de 15 afios y mas unidas.
. - . Numero de personal médico operativo
" " Numero de personal médico operativo . . s
Prevencion y Atencion de la . S . . . capacitado y sensibilizado en la aplicacion de la
N X .. . 1.21 Proceso capacitado y sensibilizado en la Numero de personal médico operativo 100 . 100
Violencia Familiar y de Género B NOM 046 respecto del personal médico
aplicacion de la NOM 046. .
operativo programado
. . - . Numero de mujeres de 15 afos y mas Numero de mujeres de 15 afios y mas unidas
Numero de mujeres de 15 afios y mas . " L . 8 y - . . . .
" " . . L . . - unidas en situacion de violencia en situacion de violencia familiar y de género
Prevencion y Atencion de la unidas en situacion de violencia familiar y " ; . . . o
) - - . 21.2 Resultado . N familiar y de género severa, estimadas 26 | severa atendidas en servicios especializados 26
Violencia Familiar y de Género de género severa atendidas en los - . . X
L L para su atencion en los servicios respecto del nimero de mujeres programadas
servicios especializados L ..
especializados para su atencion.
. . - . . . Numero de visitas de supervision realizadas
Numero de visitas de supervision para la | Numero de visitas de supervisién para ara la adecuada operacion de la NOM-046-
Prevencion y Atencion de la operacién de la NOM-046-SSA2-2005 la operacién de la NOM-046-SSA2- p p L .
y X I . 221 Estructura . s . . 100 | SSA2-2005 en los servicios esenciales y 100
Violencia Familiar y de Género realizadas en los servicios esenciales y 2005 programadas en los servicios L .
L y - especializados de salud respecto de las visitas
especializados de salud. esenciales y especializados de salud L
de supervisién programadas.
. . Numero de grupos formados en las unidades
L ” Numero de grupos formados para la Numero de grupos programados para . L
Prevencion y Atencion de la . . . . = - esenciales de salud para la reeducacion de
N X . . 2441 Resultado reeducacion de victimas de violencia de la reeducacion de victimas de 100 o . . X 100
Violencia Familiar y de Género . . 3 N victimas de violencia de pareja con respecto a
pareja. violencia de pareja
los grupos programados.
Numero de mujeres de 15 afios y mas unidas
Provencion y Atencion de a Nimero de mujeresdo 15 afios o més | Nimaro de mujeras do 15 afts y més Severa stenidas en seniios espenilzacos
M 251 Proceso referidas de otras unidades de salud para | unidas atendidas en servicios 70 P Y 70

Violencia Familiar y de Género

su atencién en servicios especializados.

especializados

que fueron referidas de otras unidades de salud
respecto del numero programado de mujeres
referidas a servicios especializados.
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Prevencion y Atencion de la

Numero de materiales de promocion y

Numero de materiales de promocién y

Numero de materiales de promocion y difusién
de una vida libre de violencia elaborados y

) ) - . 11 Pr R X ) ifusion program r 1 ) . L 1
Violencia Familiar y de Género 5 oceso difusién elaborados y difundidos. difusid p’og a. adlc’;s para su 00 difundidos a la poblacién general respecto de 0o
elaboracion y difusion . L
los programados para su elaboracion y difusion.
Mide el nimero de grupos formados para
" " Numero de grupos formados de Numero de grupos programados de prevenir la violencia de género, asi como los
Prevencion y Atencion de la - . ) . . . . . "
X X . . 6.1.1 Proceso prevencion de la violencia de género y prevencion de la violencia de género y 100 | grupos formados para prevencion de la 100
Violencia Familiar y de Género . . R . ) . y . . L "
violencia en el noviazgo violencia en el noviazgo violencia en el noviazgo, dirigidos a la poblacién
adolescente
. . Numero de grupos formados en las unidades
" " Numero de grupos formados para la Numero de grupos programados para . "
Prevencion y Atencion de la .. . . o esenciales de salud para la reeducacion de
N X - . 6.2.1 Resultado reeducacion de agresores de violencia la reeducacion de agresores de 100 . X . 100
Violencia Familiar y de Género . . 3 . agresores de violencia de pareja con respecto a
de pareja. violencia de pareja
los grupos programados.
Mide el porcentaje de casos de violacion sexual
Numero de personas que recibieron Numero de personas victimas de atendidos con profilaxis de antirretrovirales de
Prevencion y Atencion de la tratamiento profilactico antirretroviral del violacién sexual que acudieron para su VIH, asi como profilaxis contra ITS con respecto
) . - . 7.21 Resultado N . . . 100 g L - L 100
Violencia Familiar y de Género VIH o profilactico contra ITS segun atencion en las unidades de salud en al numero de personas victimas de violacion
corresponda las primeras 72 y hasta 120 horas. sexual que acudieron a los servicios de salud
después del suceso.
Namero de atenciones brindadas a Numero de atenciones brindadas a mujeres en
Igualdad de Género en Salud 1.3.1 Proceso B No aplica 35,300 | los Centros de Entretenimiento Infantil (CEI) 500
muijeres en los CEI
respecto a lo programado
Numero de unidades de salud que Numero de unidades de salud que cuentan con
cuentan con mecanismos incluyentes mecanismos incluyentes dirigidos a mujeres
Igualdad de Género en Salud 211 Proceso dirigidos a mujeres embarazadas, No aplica 64 | embarazadas, personas con discapacidad y 2
personas con discapacidad y personas personas adultas mayores respecto a las
adultas mayores programadas
Numero de personal de salud de unidades
médicas capacitado en materia de género en
. Numer rsonal I . lud, no discriminacién, derechos humanos,
Igualdad de Género en Salud 3.1.1 Proceso u ero de PeA sonal de §a ud de No aplica 13,181 salud .0 dlsc . aclo dered .OS umanos 750
unidades médicas capacitado cultura institucional, interculturalidad y
diversidad sexual respecto al personal
programado a capacitar
Numero de personal de salud de oficinas
centrales de los Servicios Estatales de Salud
Namero de personal de salud de oficinas capacitado en materia de género en salud, no
Igualdad de Género en Salud 3.1.2 Proceso P ; No aplica 1,280 | discriminacion, derechos humanos, cultura 40
centrales capacitado s X . . X
institucional, interculturalidad y diversidad
sexual respecto al personal programado a
capacitar
Numero de sesiones informativas realizadas
Namero de sesiones informativas con con entrega de material sobre género en salud,
Igualdad de Género en Salud 4.31 Proceso . X No aplica 320 | no discriminacién, derechos humanos, cultura 15
entrega de material realizadas e ) A -
institucional, interculturalidad y diversidad
sexual respecto a lo programado.
L . Actividades programadas para Porcentaje de avance de las actividades para
Actividades para impulsar la impulsar la incorporacion de acciones impulsar la incorporacion de acciones
Igualdad de Género en Salud 5.5.1 Proceso incorporacion de acciones afirmativas en P P 100 P p 100

materia de cultura institucional

afirmativas en materia de cultura
institucional.

afirmativas en materia de cultura institucional
respecto a lo programado
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
" ) . Mide la cobertura de dosis de vacuna
Prevencién y Control de la Rabia X Universo anual de perros y gatos a N, .
1 111 Proceso Perros y gatos vacunados contra la rabia 5 95 | antirrabica aplicada en perros y gatos en 95
Humana vacunarse contra la rabia . K
relacién a su universo anual programado
.. . Numero de personas agredidas o Mide la cobertura de profilaxis antirrabica
Prevencion y Control de la Rabia . S s , . . .
1 Humana 2.21 Proceso contacto que reciben profilaxis antirrabica | Numero de personas agredidas 11 | humana, iniciada a personas agredidas o 1"
humana contacto
Mide la cobertura de esterilizaciones quirtrgicas
Prevencion y Control de la Rabia . - Universo anual de perros y gatos en el total de perros y gatos con respecto al
1 Y 3.1.1 Proceso Numero de perros y gatos esterilizados P e 4 . P y g P 4
Humana totales a vacunarse universo de estos animales a vacunarse durante
el afio
Porcentaje de muestras de cerebros de perros
" . Numero de personas agredidas por con signologia nerviosa y otros animales
Prevencién y Control de la Rabia Muestras de cerebros de perro y de p - 9 P 'gnologt rviosa y ofr mé
1 411 Proceso . . 5 perro en la via publica o por otros 32 | agresores que se envian al laboratorio en 32
Humana silvestres enviadas al laboratorio . - ; ’
animales agresores relacién al nimero de personas agredidas en la
via publica.
Numero de pacientes con probable
" Numero de pacientes probables con brucelosis positivos a la prueba de Mide la cobertura de enfermos con definicion
Prevencion y Control de la . . . R . . .
2 Brucelosis 3.21 Proceso brucelosis que reciben tratamiento de rosa de bengala y sintomatologia 100 | operacional de probable a brucelosis que 100
primera vez. sugestiva a la enfermedad y/o reciben tratamiento con antibiético.
asociacion epidemiolégica.
. . . Mide | rt t it:
” Numero de perros ectodesparasitados de | Numero de perros domiciliados ide la CObe, l."a de perro_s’ ectodesparasitados
Prevencién y Control de la . . . . . . de manera tdpica en relacion con el total de
3 . L 1.11 Proceso manera tépica residual segin censados en el area a intervenir 100 . . . , 100
Rickettsiosis . . o perros censados en el area a intervenir segun
metodologia vigente. segun metodologia vigente. s
metodologia vigente.
Mide la cobertura de viviendas trabajadas
3 NGmero de viviendas trabajadas ] - ) (hablt?das) roc'ladas intray pendomlolllar'para
Prevencion y Control de la " . . Numero de viviendas trabajadas reducir la densidad de las garrapatas en éstas,
3 ) L 114 Proceso (habitadas) rociadas intra y . . 100 " - . 100
Rickettsiosis eridomiciliar (habitadas) visitadas. en relacién a las viviendas visitadas en las
p : areas intervenidas segun metodologia operativa
vigente.
Pacientes reportados con probable Mide la proporcién de cobertura de tratamientos
Prevencién y Control de la Fiebre Manchada de las Montafas . . . otorgados a los enfermos probables de Fiebre
1.21 P P t | kett: 1 1
8 Rickettsiosis roceso Rocosas (FMMR) y Otras Rickettsiosis a acientes con probable rickefisiosis 0o Manchada de las Montafias Rocosas (FMMR) y 0o
los que se administré tratamiento Otras Rickettsiosis
> . " . " Mi | funci iento trimestral de |
Prevencion y Control de Dengue Numeros de reuniones de Comités Numeros de reuniones de Comités |de.e' uncpnamlen ° rlmes.ra delos
4 1.1.1 Proceso R . . 4 | Comités mediante el porcentaje de 4
y Otros Vectores Intersectoriales realizadas Intersectoriales programadas - y
cumplimiento de reuniones programadas.
" Mide | laridad | rt I d
Prevencion y Control de Dengue Numero de Semanas con Captura de . : .e. a reguiart .a en el reporte .Semana . ©
4 411 Proceso ) Numero de Semanas en el periodo 48 | actividades mediante el porcentaje de registro 48
y Otros Vectores Informacién en Plataforma )
en Plataforma de manera trimestral
" - . - . Mide la probabilidad trimestral de que una
Prevencion y Control de Dengue Indice de Condicién de Vivienda obtenido . . Lo L .
4 y 9 4.3.1 Proceso Numero de localidades prioritarias. 100 | vivienda sea infestada por el vector de acuerdo 15

y Otros Vectores

en Localidades prioritarias

a las caracteristicas de las viviendas.
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Prevencion y Control de Dengue

Mide la proporcién de tratamiento a casos

4.6.1 Proceso Casos nuevos de dengue tratados Casos nuevos de dengue notificados 100 100
y Otros Vectores nuevos de Dengue.
Prevencin v Control de Dengue Mide semanalmente la variacién de indicadores
y 9 5.2.1 Proceso Localidades Prioritarias con Ovitrampas Numero de Localidades Prioritarias 100 | entomolégicos de ovitrampas en las 15
y Otros Vectores N o
Localidades Prioritarias
" . . Mide trimestralmente el cumplimiento en las
Prevencién y Control de Dengue Numero de Localidades con Acciones de . s N X .
6.3.1 Proceso . Numero de Localidades prioritarias 100 | acciones de control larvario en las localidades 15
y Otros Vectores Control Larvario N
de riesgo.
" Numero de Localidades prioritarias con Mide trimestralmente el porcentaje de
Prevencion y Control de Dengue . A . . A L s .
6.3.2 Proceso Acciones de Nebulizacion Espacial en Numero de Localidades prioritarias 100 | cumplimiento de nebulizacion espacial en 15
y Otros Vectores - N
uBv localidades prioritarias
Casos Probables atendidos con acciones Mide trimestral el porcentaje de cumplimiento de
Prevencion y Control de Dengue 6.3.3 Proceso de Rociado Intradomiciliar reportados en | Casos Probables Notificados en la % atencién con rociado residual intradomiciliar a 20
y Otros Vectores - la Plataforma de Vigilancia Entomolégica | Plataforma del SINAVE Vectores casos probables registrados en la Plataforma
y Control Integral del Vector del SINAVE Vectores
Mide trimestralmente el porcentaje de
Prevencién y Control de Dengue Localidades Prioritarias con Encuesta y Numero de Localidades Prioritarias Localidades prioritarias con encuesta y
6.4.1 Proceso A X . . . 100 A A . ; . 15
y Otros Vectores Verificacién Larvaria intervenidas para Control Larvario verificacion larvaria en localidades intervenidas
con Control Larvario.
Mide la proporcién de Unidades Entomoldgicas
Prevencion y Control de Dengue 911 Proceso UnldadE§ Entqmologlcas y de Bioensayo No aplica 24 y dg Bloensayc? funuonango con respef:to alas 1
y Otros Vectores en Funcionamiento Unidades Previstas a funcionar por entidad
federativa
Numero de personal operativo . " .
. R . . . Mide la proporcion de personal operativo que
L capacitado con perspectiva de género Personal operativo que participa en - N ., .
Prevencién y Control de Dengue . ) N . ; participa en las acciones de vigilancia,
9.21 Proceso que participa en las acciones de las acciones de vigilancia y control de 90 - 90
y Otros Vectores L . " prevencion y control de la enfermedad y que se
vigilancia, prevencion y control de la la enfermedad. ! .
le ha brindado capacitacién
enfermedad.
Mide la proporcién de estudios realizados al
L Numero de personal que aplica Numero de personal que aplica personal que aplica Insecticidas Adulticidas
Prevencién y Control de Dengue . L L . L L -
9.6.1 Proceso insecticidas adulticidas organofosforados | insecticidas adulticidas 100 | Organofosoforados en el que se vigilan efectos 100
y Otros Vectores . . . . X X .
con estudios de niveles de colinesterasa. | organofosforados en el programa. secundarios mediante estudios serolégicos de
Colinesterasa
Numero de personal que recibe la Todo personal de salud que participa Mide la proporcion de personal de salud
" capacitacion con perspectiva de género en la atencion y manejo clinico con capacitado en atencién y manejo clinico de
Prevencion y Control de Dengue . R . .
13.1.1 Proceso para la atencién y manejo clinico de pacientes con Dengue No Grave, 90 | pacientes con Dengue No Grave, Dengue con 90
y Otros Vectores - . )
pacientes con Dengue no Grave, Dengue | Dengue con Signos de Alarma y Signos de Alarma y Dengue Grave con
con Signos de Alarma y Dengue Grave. Dengue Grave perspectiva de género.
Se medira el grado de cumplimiento de los
Prevencion y Control de Dengue Numero de Estudios de Investigacion . Estudios de Investigacion Operativa
15.1.1 Proceso - " No aplica 32 ! . " 1
y Otros Vectores Operativa Realizados Programados en Vigilancia, Prevencion y
Control del Dengue
Prevencién y Control del Total de gotas gruesa tomadas a casos Total de casos probables de Porcentaje de deteccién oportuna de los casos
h 1.3.2 Proceso A ) 100 N 100
Paludismo probables de paludismo paludismo reportados. probables de paludismo
Reuniones realizadas del Comité Técnico
Prevencién v Control del Numero de reuniones realizadas con el Numero de reuniones programadas Estatal para gestionar, informar y realizar
y 1.6.1 Proceso Comité Técnico Estatal para la con el Comité Estatal de Certificacion 100 | acciones que coadyuven a la certificacion del 100

Paludismo

Certificacion de Area Libre de Paludismo

de Area Libre de Paludismo

estado como area libre de transmision del
paludismo

TVIDIJ0 OrdvId

0207 9p oKew ap ¢ soun|



Prevencion y Control del

Numero de puestos de notificacion
voluntarios, oficiales y privados en

Total de puestos de notificacion
voluntarios, oficiales y privados

Estima la proporcion de visitas para el
fortalecimiento de la deteccion y diagnéstico

Paludismo 211 Proceso localidades prioritarias visitados de forma | existentes en las localidades 100 op'orltun.o de palud}smo en localidades 100
L prioritarias, a través de los puestos de
mensual prioritarias N . L )
notificacion voluntarios, oficiales y privados.
" . . Total de personal de salud en el Cuantifica el porcentaje del personal de salud
Prevencién y Control del Numero de personal de salud capacitado . L . . . L.
. 3.2.1 Proceso . N o N estado que realiza actividades de 100 | capacitado en paludismo sin exclusion de 100
Paludismo en paludismo sin exclusién de género i X ]
prevencion y control de paludismo género.
Numero de localidades prioritarias con , . Lo . L . "
. . . . o, Numero de localidades prioritarias Mide la eficacia de las acciones realizadas por
Prevencién y Control del infestaciones larvarias menores al 1% de L : o . L
. 411 Resultado o X con positividad larvaria mayor a 1% 100 | la comunidad para la eliminacién y control de 100
Paludismo caladas positivas, posterior a la . P . . .
. L en los estudios entomoldgicos previos los criaderos de anofelinos
intervencion de control.
Numero de localidades prioritarias Estima la cobertura de localidades prioritarias
Prevepmon y Control del 5.1.1 Proceso trabajada§ con ellmlna_qon de criaderos Total de localidades prioritarias. 100 trabajada§ me.clilante Iq partlupacu?n. comunitaria 100
Paludismo de anofelinos con participacion en la eliminacion de criaderos y habitats de los
comunitaria anofelinos
Prevencion y Control de la Numero de serologias realizadas en Toma de muestra serolgica a menores de
y 111 Proceso X 9 = No aplica 2,000 | quince afios de edad, residentes de localidades 160
Enfermedad de Chagas menores de quince afios. L
prioritarias.
Prevencién y Control de la Total de localidades prioritarias con . Numero de localidades prioritarias con
1.1.2 Proceso . P " No aplica 59 P 6
Enfermedad de Chagas estudios entomoldgicos realizados. encuestas entomoldgicas.
. . Lo Promover el mejoramiento de las viviendas con
" Numero de localidades prioritarias con X . .
Prevencién y Control de la - B . materiales de la region (encalado exterior en el
2.21 Proceso viviendas mejoradas con encalado No aplica 59 o - N 6
Enfermedad de Chagas exterior 20% de las viviendas), en localidades
prioritarias
Numero de localidades prioritarias en las que de
Prevencion y Control de la Numero de localidades rociadas con Numero de Localidades consideradas acuerdola .Ios resu!tados de. la wgllanma L
3.1.1 Proceso X L R L 100 | entomoldgica requieren rociado intradomiciliar, 100
Enfermedad de Chagas insecticida residual prioritarias o L o -
con el objetivo de disminuir a <3% los indices
de infestacion por triatominos
. . . Numero de casos confirmados por Total de casos confirmados de infeccion por T.
" Numero de tratamientos supervisados X . - . .
Prevencién y Control de la ) ; . laboratorio estatal de salud publica o cruzi diagnosticado por LESP (con valoracién
4.21 Proceso asignados a casos de infeccién por T. L . 100 c . . 100
Enfermedad de Chagas N InDRE notificados en SUIVE (Sistema clinica y de laboratorio) en los que se ministra el
cruzi confirmados por LESP. o - . ; R ; .
Unico de Vigilancia Epidemioldgica). tratamiento supervisado.
Ndmero de serologias filagnpstlcas para Sefiala la oportunidad de detectar T. cruzi por
" la deteccion de T. cruzi, realizadas a . . - X
Prevencién y Control de la R R . diagnostico serolégico en mujeres embarazadas
5.1.1 Proceso mujeres embarazadas residentes o No aplica 528 : ; T 28
Enfermedad de Chagas . o residentes o procedentes de areas prioritariasbn
procedentes de areas prioritarias en
en control prenatal
control prenatal.
Numero de'pruebas dlagn'ostlcasl Identifica el numero de casos mediante pruebas
Prevencién y Control de la confirmatorias por serologia realizadas confirmatorias a T. cruzi en los LESP que
5.2.1 Proceso en el LESP a donadores de sangre No aplica 2,730 . s . . 22
Enfermedad de Chagas tuvieron doble reactividad al tamizaje realizado
procedentes de los CETS con pruebas
R - en los CETS
doblemente reactivas a T. cruzi.
El indicador medira la proporcién de localidades
" Numero de localidades prioritarias con prioritarias en las que se hayan llevado a cabo
Prevencion y Control de la estudios escorpionolégicos estudios escorpionolégicos para actualizar el
Intoxicacion por Picadura de 1.1.1 Proceso P 9 Numero de localidades prioritarias. 100 P 9 p 100

Alacran

(anteriormente encuestas entomoldgicas)
realizadas.

inventario de especies de alacranes y
estratificar el riesgo de acuerdo a la toxicidad de
las especies identificadas.
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Prevencion y Control de la

Numero de localidades prioritarias con
actividades de mejoramiento de la
vivienda, (viviendas que hayan tenido en
el trimestre alguna de las siguientes:

Numero de localidades prioritarias

Proporcién de localidades prioritarias con
mejoramiento de la vivienda a través de
colocacién de materiales locales en paredes y
techo, eliminacién de sitios de refugio de

9 Intoxicacion por Picadura de 2.21 Proceso colocacién de cielo raso, colocacion de ) 100 | alacranes intra-domiciliarios mediante 100
. ) (156 localidades) ) N L. )
Alacran zoclo, encalado de paredes exteriores o ordenamiento del medio, instalacién de cielo
instalacién de pabellones impregnados raso, pabellones impregnados con insecticida
con insecticida con participacion en camas o cualquier otro sitio de reposo y
comunitaria) pernocta.
Prevencion y Control de la Namero de localidades prioritarias Control quimico de alacranes mediante rociado
9 Intoxicacion por Picadura de 3.1.1 Proceso ) ) des prior Numero de localidades prioritarias. 100 | residual intradomiciliario en localidades 100
. rociadas con insecticida residual. o
Alacran prioritarias.
" Numero de casos de IPPA tratados MeJorgr el acce§o oportuno a serwcps d'e salud
Prevencion y Control de la ) de calidad mediante personal comunitario
s . oportunamente (dentro de los primeros Total de casos de IPPA tratados por X " -~ L
9 Intoxicacion por Picadura de 421 Proceso ) . ! 100 | voluntario capacitado, para la administracion de 100
. 30 minutos) por personal notificante personal voluntario. P . . "
Alacran " faboterapico especifico en la misma localidad
voluntario. 8 .
donde ocurra la picadura de alacran.
. . s El indicador medira el numero de casos tratados
- Numero de casos de intoxicacién por L .
Prevencion y Control de la R . . . A oportunamente con el faboterapico, estimado
s . picadura de alacran atendidos durante Total de casos de intoxicacion por 8
9 Intoxicacion por Picadura de 422 Resultado N . ) N . - 100 | por aquellos pacientes que son tratados en los 100
. los primeros 30 minutos posteriores a la picadura de alacran notificados. . X . N
Alacran . . primeros 30 minutos después de haber sido
picadura de alacran. X p
picados por el alacran.
Prevencién y Control de la Numero de casos de intoxicacion por V'S:J?;Ciién;ggcgot?:v:l::;Crfgsi?o(::opézvgnuon
9 Intoxicacion por Picadura de 4.3.1 Resultado picadura de alacran registrados en el No aplica 137,993 Y - T 10,300
. reduccion en el nimero de casos de
Alacran SUIVE. . . ) .
intoxicacion por picadura de alacran.
Detecciones de diabetes mellitus . . ) .
. X . = . Detecciones de Diabetes Mellitus realizadas en
Prevencién y Control de la realizadas en la poblacién de 20 afios y Total de detecciones de DM L ~ . "
10 . 111 Proceso . e . 100 | poblacién de 20 afios y méas responsabilidad de 100
Diabetes mas, responsabilidad de la Secretaria de | programadas. X
la Secretaria de Salud.
Salud.
10 Prevencion y Control de la 311 Resultado Total de pacientes con DM en control con | Total de pacientes con DM 100 Pacientes con DM que alcanzan el control de 100
Diabetes o HbA1c programados para control con HbA1c DM medido con HbA1c.
Prevencién y Control de la Namero de paaer_\tsjs con DM qu_e’ al . Porcentaje de pacientes con DM a los que se
10 . 3.1.2 Proceso menos se les realizé una valoracién de Total de pacientes con DM. 95 . - ) 95
Diabetes pies les realiza valoracion de pies.
Prevencién y Control de la Numero de UNEME's .EC que Ope.r?n . Corresponde al nimero de unidades que
10 ) 3.1.3 Estructura con el modelo preventivo de atencion No aplica 101 X ” 2
Diabetes clinica operan con el modelo preventivo de atencion.
Prevencion y Control de la acientes con DM a quienes se les Porcentaje de deteccion de complicaciones
10 ) y 3.14 Proceso pact - quie M- Total de pacientes Tx con DM 20 | cronicas a través de determinacion de 20
Diabetes realiza mediciones de microalbuminuria h ;o
microalbdmina.
10 Prevenmon y Control de la 321 Resultado Numero de GAM EQ acreditados en el No aplica 910 Impulsar la acredltlamon Fie Grupos del;'Ayuda 66
Diabetes periodo correspondiente. Mutua EC en el primer nivel de atencion.
” Numero de detecciones de Hipertension | Total de detecciones de hipertension Corresponde al nimero de detecciones
Prevencion y Control de la . " - . L. . . L. .
. N arterial realizadas en la poblacion de 20 arterial programadas en poblacién de realizadas de hipertension arterial en la
1M Obesidad y Riesgo 1.11 Proceso - . . o ) - 100 . ~ . - 100
" afos y mas, responsabilidad de la 20 afios y mas, responsabilidad de la poblacion de 20 afios y mas, responsabilidad de
Cardiovascular . ;
Secretaria de Salud Secretaria de Salud la SSA
. . [ . Total de detecciones de dislipidemias
" Numero de detecciones de Dislipidemias N , .
Prevencién y Control de la realizadas en la poblacion de 20 afios programadas para realizarse en Corresponde al nimero de detecciones de
1M Obesidad y Riesgo 1.1.2 Proceso p y poblacion de 20 afios y mas, 100 | dislipidemias, en poblacién de 20 afios y mas, 100

Cardiovascular

mas, responsabilidad de la Secretaria de
Salud

responsabilidad de la secretaria de
salud

responsabilidad de Secretaria de Salud
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Prevencion y Control de la

Numero de personal contratado para el

Numero de personal programado para

Corresponde a la contratacion del personal por

1 Obesidad y Riesgo 221 Proceso Programa de O-RCV por fuente de contratacion en el Programa de O- 100 | Ramo 12, Apoyo Federal, que realiza las 100
Cardiovascular financiamiento Ramo 12 RCV funciones propias del programa de O-RCV
o Numero de detecciones de Obesidad Total de detecciones de obesidad . .
Prevencion y Control de la . " ~ - Corresponde al numero de detecciones de
. . realizadas en la poblacién de 20 afios y programadas en poblacién de 20 . ") = .
1 Obesidad y Riesgo 4.21 Resultado . e . ~ . - 100 | obesidad en poblacion de 20 afios y mas, 100
" mas, responsabilidad de la Secretaria de | afios y mas, responsabilidad de la L .
Cardiovascular ) responsabilidad de Secretaria de Salud
Salud secretaria de salud
Prevencion y Control de la Numero de pacientes con hipertension . ) Corresponde al total de pacientes con
. N N N Numero de pacientes con R - R .
1 Obesidad y Riesgo 422 Proceso arterial en control con cifras menores de . - . . 100 | hipertensidn arterial en control (pacientes con 100
" hipertension arterial en tratamiento .
Cardiovascular 140/90 mmHg cifras menores a 140/90 mmHg)
Las asesorias y supervisiones permite realizar
intervenciones especificas en los procesos del
12 Atencion del Envejecimiento 1.11 Resultado Numer_o _de |nform§s de asesorias y No aplica 10 Prqgrama de Atenf:lon al Bnvejecimiento . 10
supervisiones realizadas mejorando las acciones y fortalecer las medidas
necesarias para la atencion de salud de la
persona adulta mayor
Numero de capacitaciones sobre temas Realizacion de cursos sobre temas de alto
12 Atencion del Envejecimiento 211 Resultado relacionados en la salud de la persona No aplica 5 | impacto en la salud de la persona adulta mayor 1
adulta mayor realizados a personal de salud o cuidadores
Es aquel que cumple con los lineamientos
acordes al DOF del CONAEN integrado en la
entidad federativa y sesiona como minimo seis
12 Atencion del Envejecimiento 5.1.1 Proceso Numero de COESAEN Activos No aplica 30 | veces al afio con fundamento en acciones para 1
la persona Adulta Mayor, asi como la
generacion de acuerdos y seguimiento de
compromisos
N° de acciones de deteccion y control
” . realizados de acuerdo a los lineamientos | Poblacion de 60 afios y mas sin Son las acciones deteccion y control realizadas
12 Atencién del Envejecimiento 512 Resultado de la SSGG a poblacién de 60 afios y seguridad social 60 a la persona adulta mayor durante la SSGG 60
mas
Prevencion, Deteccion y Control Total de actividades preventivas Corresponde a la aplicacién del Esquema
13 ! M 441 Resultado R N p No aplica 34,330,738 | Basico de Prevencion en Salud Bucal en las 3,430,244
de los Problemas de Salud Bucal intramuros realizadas. | o
unidades aplicativas.
Contempla la aplicacién del Esquema Basico de
13 Prevencion, Deteccién y Control 451 Resultado Actlyldades Preventivas extramuros No aplica 113,924,397 Prevencion er) Salud Bu;gl para preescglares y 19,367,352
de los Problemas de Salud Bucal realizadas. escolares, asi como actividades preventivas a
poblacion en general.
Se contemplan los cursos de capacitacion sobre
13 Prevencion, Deteccion y Control 471 Resultado Numero de cursos de capacitacion No aplica 7 el Proyecto de Factores de Riesgo en Salud 1
de los Problemas de Salud Bucal o realizados. p Oral (SOFAR) a personal de atencion primaria
de la salud y odontélogos.
Prevencion, Deteccion y Control Numero de actividades curativo Se contemplan actividades preventivas y
13 ! Y 5.1.1 Resultado . . N No aplica 19,970,456 | curativo asistenciales que se realizan en 2,688,701
de los Problemas de Salud Bucal asistenciales realizadas. . I
unidades aplicativas.
13 Prevencion, Deteccién y Control 6.4.1 Resultado Numerq qe tratamlentos restaurativos No aplica 100,647 Se contempla la apl[cgmon del tratamiento 9,660
de los Problemas de Salud Bucal atraumaticos realizados. restaurativo atraumatico.
13 Prevencién, Deteccién y Control 761 Resultado Numero de cursos de capacitacion No aplica 87 Se cqntgmplan los cursos de capacitacion en 2
de los Problemas de Salud Bucal realizados. las principales estrategias del programa.
13 Prevencion, Deteccién y Control 8.4.1 Resultado Numero de visitas de supervision No aplica 5764 Se contemplan las supervisiones a unidades 465

de los Problemas de Salud Bucal

realizadas.

aplicativas en la entidad.
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Prevencion, Deteccion y Control

Numero de consultas estomatoldgicas

Se contempla el total de consultas de primera

13 de los Problemas de Salud Bucal 9.4.1 Resultado realizadas. No aplica 7,902,743 vez y subsecuentes del servicio estomatoldgico. 878,565
Eventos de capacitacion dirigidos al personal de
14 Prevenuon.y Control de la 121 Resultado Numero dg even}os de capacitacion en No aplica 62 salud sobrg la prgvencnon y contrql dela 1
Tuberculosis tuberculosis realizados. tuberculosis, realizados en las entidades
federativas.
Prevencién y Control de la Numero de sintomaticos respiratorios Numero de sintomaticos respiratorios Deteccién de tuberculosis entre sintomaticos
14 . 1.5.1 Proceso . ) . 100 ; . 100
Tuberculosis estudiados con baciloscopia. programados. respiratorios
Iniciar tratamieto a los casos de tuberculosis
Prevencion y Control de la Numero de casos de tuberculosis Numero total de casos de tuberculosis nuevos y retratamientos (total de casos
14 . 152 Proceso X N 100 ! i . 3 100
Tuberculosis ingresados a tratamiento programados registrados: Nuevos, reingresos, recaidas y
fracasos)
" Numero de contactos menores de 5 afos , Iniciar a contactos de pacientes de tuberculosis
Prevencién y Control de la R R Numero de contactos menores de 5 - . =
14 . 153 Proceso de edad con terapia preventiva con ~ 100 | nifias y nifios menores de 5 afios de edad, 100
Tuberculosis S anos de edad . . B
isoniacida. terapia preventiva con isoniacida (TPI).
Numero de esquemas entregados para
Prevencion y Control de la pgrsonas coln tuberculoslls Numero de personas con tuberculosis Tratamiento de segunda linea a personas con
14 R 241 Proceso farmacorresistente, que ingresaron a ' 100 NP . 100
Tuberculosis . ) farmacorresistente esperados. tuberculosis farmacorresistente.
tratamiento con farrmacos de segunda
linea.
" Numero de personas con VIH que Numero de personas con VIH . . . o
Prevencion y Control de la L X . . . Administrar terapia preventiva con isoniacida a
14 } 3441 Proceso requirieron terapia preventiva con programadas para terapia preventiva 100 ; 100
Tuberculosis T A personas con VIH que la requieran.
isoniacida con isoniacida
- Numero de visitas de asesoria y Numero de visitas de asesoria y Realizacién de visitas de asesoria y supervision
Prevencion y Control de la s . 3 i . . 5
14 Tuberculosis 5.1.1 Proceso supervision realizadas a unidades de supervision programadas a unidades 100 | programadas por nivel estatal a los niveles 100
salud. de salud. locales.
. W, Numero de cursos de capacitacion enfocados al
A, Numero de cursos de capacitacion de . L
15 Eliminacion de la Lepra 111 Proceso R No aplica 32 | manejo integral de todas las personas afectadas 1
lepra realizados .
por lepra.
Numero de casos nuevos de lepra Numero de casos nuevos de lepra Nimero de casos nuevos de lepra encontrados
15 Eliminacion de la Lepra 1.21 Resultado ) ) P P 100 | de manera trimestral entre contactos de 100
diagnosticados. programados . : . o
pacientes y en sintomaticos dermatoldgicos.
Numero de baciloscopias realizadas a Namero de baciloscopias Numero de baciloscopias realizadas a casos
R, . programadas a casos nuevos, en - NS
15 Eliminacion de la Lepra 211 Proceso casos nuevos, en prevalencia y en : e . 100 | nuevos, en prevalencia y en vigilancia 100
. . . prevalencia y en vigilancia .
vigilancia postratamiento. N postratamiento.
postratamiento
15 Eliminacién de la Lepra 212 Resultado Numero de histopatologias realizadas a Total de casos prevalentes 100 Numero de histopatologias realizadas a casos 100
casos prevalentes nuevos
Numero de pacientes que iniciaron Total de casos que ingresaron a Numero de casos MB que terminaron
15 Eliminacion de la Lepra 411 Resultado esquema de tratamiento multibacilar 2 tratamiento MB 2 afios atras al afio 100 | tratamiento de lepra que ingresaron 2 afios 100
afos atras y que lo concluyeron, actual que se esta evaluando atras al afo que se esta evaluando
. - . Verificar la realizacién de las reuniones
- . Reuniones ordinarias trimestrales del S . L
Atencion de Urgencias L . . ordinarias trimestrales del Comité Estatal para
16 . A 1.11 Proceso Comité Estatal para la Seguridad en No aplica 120 N ~ 4
Epidemiolégicas y Desastres ’ la Seguridad en Salud durante el afio. Total 4
Salud realizadas. -
estatal (1 programada por trimestre)
Cursos de capacitacion realizados para Cursos de capacitacion realizados por la
16 Atencion de Urgencias 311 Proceso el personal involucrado en la operacién No aplica 64 entidad federativa para el personal involucrado 5

Epidemioldgicas y Desastres

del programa de Atencién de Urgencias
Epidemioldgicas y Desastres.

en la operacion del programa de Atencion de
Urgencias Epidemioldgicas y Desastres.
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Atencion de Urgencias

Integracién de kits de insumos y medicamentos

16 : s 411 Estructura Kits de reservas estratégicas integrados. | No aplica 96 s . 3
Epidemiolégicas y Desastres para la atencién de emergencias en salud.
- . Total de emergencias en salud (brotes y . Emergencias en salud atendidas con
Atencion de Urgencias ) Total de emergencias en salud A
16 . o 5.1.1 Resultado desastres) atendidas en menos de 48 . 95 | oportunidad (brotes y desastres en menos de 48 95
Epidemiolégicas y Desastres horas (brotes y desastres) registradas hrs)
Supervision a las jurisdicciones sanitarias de
Atencion de Urgencias mayor riesgo y niveles locales para verificar la
16 . S 9 5.21 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 | operacion integral del programa de Atencién de 2
Epidemiologicas y Desastres ) . N
Urgencias Epidemioldgicas y Desastres, con
base en las cédulas de supervision.
17 Prevencién de Enfermedades 111 Proceso Reuniones trimestrales del Grupo Estatal No aplica 128 Reuniones ordinarias del Grupo Estatal 4
Diarréicas Agudas y Célera o Intersectorial de EDA y colera realizadas p Intersectorial de EDA y célera.
Se refiere al porcentaje de casos de EDA que
Prevencion de Enfermedades Casos de EDA’s de Unidades de Salud Total de EDA’s registradas en el acuden a unidades de salud del sector salud, a
17 B . 2141 Resultado Publicas seleccionadas con muestra de SUIVE de las Unidades de Salud 2 | quienes se le obtiene muestra con hisopo rectal 2
Diarréicas Agudas y Cdlera . -~ . R o,
hisopo rectal. Publicas del estado. para busqueda de V. cholerae; minimo al 2% de
los casos de EDA que acuden a la unidad.
Prevencioén de Enfermedades " " ) ) Realizacion de campafias de prevencion para
7 Diarréicas Agudas y Cdlera 311 Proceso Campafias de prevencion realizadas. No aplica 82 EDA y Célera en zonas de riesgo identificadas. 2
Realizar operativos preventivos en areas de
Prevencion de Enfermedades Operativos preventivos en areas de . rles_go para EDA y clera, por eJemP"’: fe.nas,
17 A . 3.1.2 Proceso . ’ No aplica 32 | periodos vacacionales, zonas con aislamientos 2
Diarréicas Agudas y Cdlera riesgo realizados o
de V cholera, fiestas religiosas, grandes
eventos, etc.
" . . . Integracion de kits de insumos y medicamentos
Prevencion de Enfermedades Kits de insumos y medicamentos . . . "
17 e . 411 Estructura No aplica 96 | para la atencién médica de casos de diarrea y 10
Diarréicas Agudas y Cdlera conformados . X
sospechosos de coler en unidades de salud.
Prevencion de Enfermedades Realizacion de cursos y/o talleres para
17 . . 5.1.1 Proceso Numero de cursos y/o talleres realizados | No aplica 64 | desarrollar habilidades y destrezas en los temas 2
Diarréicas Agudas y Célera I .
del programa de Prevenciéon de EDA/Célera
Supervision a las jurisdicciones sanitarias y
Prevencién de Enfermedades . . ' niveles locales para verificar la operacion del
17 Diarréicas Agudas y Célera 521 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 programa de Prevencién de EDAS y Colera, con 2
base en las cédulas de supervision.
. Numero de supervisiones realizadas en Supervisiones a realizar por parte del Programa
Prevencién y Control de las . : ) . . .
. X las unidades de salud de primer nivel de . Estatal a las unidades de salud de primer nivel
18 Enfermedades Respiratorias e 1.13 Proceso " - . No aplica 72 s R . . 1
Influenza atencién con actividades operativas del de atencion que realizan actividades operativas
PAE-ERI. del PAE-ERI.
Prevencién y Control de las Numero de personas con factores de zl:srg?rr;lgreapser;saona;ispﬁgesgo para Deteccién oportuna de enfermedades
18 Enfermedades Respiratorias e 114 Resultado riesgo para Asma y EPOC estudiadas y X 70 | respiratorias crénicas, Asma y Enfermedad 70
. . programadas para estudio de . -
Influenza con espirometria. ; . Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC)
espirometria
” . . . - Pacientes con diagndstico confirmado de asma
Prevencion y Control de las Numero de pacientes con diagndstico de . . . - . .
. X . . Numero de pacientes con diagndstico en tratamiento con broncodilatadores y
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.5 Proceso asma en tratamiento minimo por 3 meses . 60 L 60
. ’ de asma en tratamiento corticoides al menos con 3 meses de
Influenza y cuentan con espirometria de control -
seguimiento.
Prevencion y Control de las Pacientes diagnosticados con EPOC que | Numero de pacientes con riesgo de Diagnéstico de casos de EPOC con prueba
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.6 Resultado tienen prueba de espirometria y cuentan | desarrollar EPOC programados para 70 | espirometria, identificacion de factores de riesgo 70

Influenza

con ingreso a tratamiento.

espirometria

y sintomas e ingresados a tratamiento.
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Numero de pacientes mayor o igual a 18 . . . . - .
” - . P Numero de pacientes igual o mayor Diagnéstico de casos de Asma en la poblacion
Prevencion y Control de las afios con diagnéstico de asma ~ . . . . .
. . X . . de 18 afios con cuadro clinico general segun la definiciéon operacional de guias
18 Enfermedades Respiratorias e 117 Resultado confirmado con espirometria y otras N 80 - ) o P 80
o . - sugestivo de asma programados para oficiales y de practica clinica y estén ingresados
Influenza pruebas auxiliares diagnosticas, que . P .
. ) pruebas diagnosticas. a tratamiento.
cuentan con ingreso a tratamiento.
Prevencion y Control de las Numero de pacientes mayores de 18 Numero de pacientes mayores de 18 Casos diagnosticados de Neumonia segun las
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.8 Resultado afios diagnosticados con NAC, segun afios con sospecha de NAC, 80 | definiciones operacionales de NAC en mayores 80
Influenza definiciones operacionales. programados. de 18 afios
L. Detectar casos de influenza (enfermedad tipo
Prevencion y Control de las Pacientes diagnosticados con influenza influenza/Infeccién respiratoria aguda
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.9 Resultado 9 ’ Total de casos probables de influenza 80 - P 9 80
Influenza ETl e IRAG grave/influenza en pacientes que acuden a
consulta en el primer nivel de atencién.
. Numero de Pacientes con diagndstico de El indicador permitira conocer la funcién
Prevencién y Control de las ) o . . NP ) .
. X EPOC en tratamiento minimo por 6 Numero de pacientes con diagndstico pulmonar que mantiene el paciente con
18 Enfermedades Respiratorias e 1.1.10 Proceso X . . 60 . L 60
Influenza meses y cuentan con espirometria de de EPOC en tratamiento enfermedad pulmonar obstructiva crénica
seguimiento durante su tratamiento
L Numero de unidades de salud que Numero de Unidades de Salud Entidades federativas equipadas con
Prevencién y Control de las - . N ”
. X cuentan con espirémetros para la programadas para operar el espirometros para realizar deteccién y control
18 Enfermedades Respiratorias e 2.21 Estructura L. 60 . N b 60
deteccion y control de las enfermedades | Programa de Enfermedades de las enfermedades respiratorias crénicas en
Influenza . . L. . . .
respiratorias crénicas Respiratorias en 2018 unidades de salud.
Determina el porcentaje de materiales para su
Prevencién y Control de las . . ) impresion y difusion para la prevencién y control
. X Numero de materiales de promocién . . . X
18 Enfermedades Respiratorias e 411 Proceso X AP No aplica 116 | de las enfermedades respiratorias e influenza 4
impresos y distribuidos. . . "
Influenza con enfoque de género e interculturalidad en
salud.
Prevencién y Control de las Namero de eventos de capacitacion Determina la realizacién de eventos de
18 Enfermedades Respiratorias e 441 Proceso . P No aplica 32 | capacitacion del Programa Estatal de 1
realizados. > X
Influenza Enfermedades Respiratorias e Influenza.
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
f TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Poblacion de menores de un afio de
edad de responsabilidad para la
Secretaria de Salud en el periodo a
reportar.
Poblacion menor de un afio de edad que
N . Para el reporte del avance en el 2do
recibe las dosis de vacunas ) -~
N trimestre del indicador, se debe
correspondientes al esquema completo ) .
A | N considerar la poblacién menor de un
de vacunacion en el periodo a reportar. afio de edad que corresponde al er Porcentaje de poblacion menor de un afio de
Para el reporte del avance en el 2do trimestre del afio de la D.P.R.I. edad al que se le aplicaron las dosis de
1 Vacunacion Universal 1.11 Resultado trimestre del indicador, se deben . i L. ~ 90 | biolégicos para completar el esquema de 90
: . Férmula: (Poblacién menor de un afio .
considerar las dosis en el SIS con corte vacunacién en este grupo de edad, en un
x 0.0833) x 3 N )
al 31 de marzo. . periodo determinado.
Para el reporte del 4to trimestre del F’afa el reporte del 4to ‘F'mes“e del
- . . indicador, se debe considerar la
indicador se debe considerar las dosis en - o
. poblacién menor de un afio de edad
el SIS con corte al 30 de septiembre. !
que corresponde a los 3 primeros
trimestres del afio en la D.P.R.I.
Foérmula: (Poblacion menor de un afio
x 0.0833) x 9
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Poblacién de 4 afios de edad a la que se
le aplicé una dosis de vacuna DPT en el
periodo a reportar.

Para el reporte del avance en el 2do
trimestre del indicador, se deben

Poblacion de cuatro afios de edad, de
responsabilidad para la Secretaria de
Salud en la D.P.R.l.,en el periodo a
reportar.

Para el reporte del avance en el 2do
trimestre del indicador, se debe
considerar la poblacién de 4 afios de
edad que corresponde al 1er trimestre
del afio de la D.P.R.I.

Porcentaje de poblacién de cuatro afios de edad

Vi ion Uni | 1.1.2 Resultad 95 | I licd la dosis d DPT 95
acunacion Universa esultado considerar las dosis en el SIS con corte Férmula: (Poblacion de 4 afios x 3: 2:2;:(12;’:;;250 osis de vacuna en
al 31 de marzo. 0.0833) x 3 P '
Para el reporte del 4to trimestre del Para el reporte del 4to trimestre del
indicador se debe considerar las dosis en | indicador, se debe considerar la
el SIS con corte al 30 de septiembre. poblacion de 4 afios de edad que
corresponde a los 3 primeros
trimestres en la D.P.R.I.
Férmula: (Poblacion de 4 afios x
0.0833)x 9
. . . Total de poblacién meta a vacunar con
Poblacion con dosis aplicada de vacuna . . s
- . X . R la vacuna contra influenza Estacional Logro de aplicacion de la Vacuna de Influenza
Vacunacion Universal 1.23 Resultado contra influenza estacional en un periodo L L 70 ! e ) 70
R de Responsabilidad Institucional para Estacional durante el ultimo trimestre del 2019
determinado ’
la Secretaria de Salud
Capacitaciones realizadas para cada una de las
Capacitaciones realizadas del Programa Semanas Nacionales de Salud, una para
Vacunacion Universal 1.31 Proceso P . . 9 No aplica 5 | calidad del dato/Cartilla electrénica de 5
Estatal de Vacunacion Universal . =
Vacunacioén y una para la Campafia de
Vacunacion contra Influenza Estacional.
Jurisdicciones suervisadas en el Medir el porcentaje de jurisdicciones
Vacunacion Universal 141 Proceso . P Total de jurisdicciones en el estado 100 | supervisadas por el programa estatal de 100
trimestre reportado " .
vacunacién universal.
Poblacién de entre 12 a 23 meses de
edad de responsabilidad para la
Secretaria de Salud en la D.P.R.l.,.en
el periodo a reportar.
Poblacion de entre 12 y 23 meses de Para el reporte del avance en el 2do
edad a la que se le aplicd la dosis de trimestre del indicador, se debe
vacuna SRP en el periodo a reportar. considerar la poblacién menor de un
Para el reporte del avance en el 2do afio de edad que corresponde al 1er . -
trimestre del indicador. se deben trimestre del afio. Porcentaje de poblacién de entre 12 a 23 meses
Vacunacion Universal 1.5.1 Resultado ' 95 | de edad a la que se le aplico una dosis de 95

considerar las dosis con corte al 31 de
marzo.

Para el reporte del 4to trimestre del
indicador se debe considerar las dosis en
el SIS con corte al 30 de septiembre.

Férmula: (Poblacién de 1 afio en DPRI
x 0.0833) x 3

Para el reporte del 4to trimestre del
indicador se debe usar la poblacion
menor de un afio de edad que
corresponde a los 3 primeros
trimestres del afio

Foérmula: (Poblacion de 1 afio en DPRI
x 0.0833) x 9

vacuna SRP en un periodo determinado
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Poblacién de 6 afios de edad a la que se
le aplicé una dosis de vacuna de SRP en
el periodo a reportar.

Para el reporte del avance en el 2do
trimestre del indicador, se deben

Poblacion de seis afos de edad de
responsabilidad para la Secretaria de
Salud en la D.P.R.l.,en el periodo a
reportar.

Para el reporte del avance en el 2do
trimestre del indicador, se debe
considerar la poblacién de 6 afios de
edad que corresponde al 1er trimestre
del afio de la D.P.R.I.

Porcentaje de poblacién de seis afios de edad,

Vacunacién Universal 152 Resultado R R ) . " 95 | ala que se le aplicé una dosis de vacuna SRP 95
considerar las dosis en el SIS con corte Férmula: (Poblacion de 6 afios x en un periodo determinado
al 31 de marzo. 0.0833) x 3 P :
Para el reporte del 4to trimestre del Para el reporte del 4to trimestre del
indicador se debe considerar las dosis en | indicador, se debe considerar la
el SIS con corte al 30 de septiembre. poblacién de 6 afios de edad que
corresponde a los 3 primeros
trimestres en la D.P.R.I.
Foérmula: (Poblacion de 6 afios x
0.0833) x 9
Salud para la Infancia v Ia Sumatoria del niumero de nifias y nifios Total de nifias y nifios menores de 10 Proporcién de nifias y nifios menores de 10
Adolespcencia y 1.21 Proceso menores de 10 afios de edad en control afos de edad con desnutricion y bajo 100 | afios de edad con desnutricién y bajo peso, 80
nutricional por desnutricién y bajo peso. peso. ingresados a control nutricional.
. Sumatoria del nimero de nifias y nifios Total de nifias y nifios menores de 10 Proporcién de nifias y nifios menores de 10
Salud para la Infancia y la . . - .
Adolescencia 1.2.2 Proceso menores de 10 afios de edad en control afos de edad con sobrepeso y 100 | afios de edad con sobrepeso y obesidad 80
nutricional por sobrepeso y obesidad. obesidad. ingresados a control nutricional.
. . . L. Sesiones e intervenciones de Porcentaje de las sesiones e intervenciones de
. Sesiones e intervenciones de prevencion - R - . ) ) ’
Salud para la Infancia y la ) ) ) prevencion de violencia programadas prevencion de violencia, realizadas con
. 2.21 Proceso de violencia realizadas con adolescentes, 100 L 100
Adolescencia I, X para adolescentes, madres-padres, adolescentes, madres-padres, familia y
madres-padres, familia y comunidad " . .
familia y comunidad comunidad
. - Supervisiones y capacitaciones . . .
. Supervisiones y capacitaciones Medir el porcentaje de las supervisiones y
Salud para la Infancia y la A " programadas del Programa de L "
. 3.1.1 Proceso realizadas al Programa de Atencion para . 100 | capacitaciones realizadas al Programa de 100
Adolescencia i Atencion para la Salud de la - .
la Salud de la Adolescencia X Atencion para la Salud de la Adolescencia
Adolescencia
Numero de personal de salud en La proporcion del personal de salud del primer
. contacto con el paciente del primer nivel Total de personal de los servicios de nivel de atencién en contacto con el paciente,
Salud para la Infancia y la L i . . . . .
Adolescencia 411 Resultado de atencion, capacitado en temas de salud del primer nivel de atencion en 9 | capacitado en temas de atencion integrada en 9
atencion integrada en la infancia y la contacto con el paciente. la infancia y la adolescencia en modalidad
adolescencia. presencial o a distancia.
Numero de nifias y nifios menores de . . . . . .
. - Total de nifias y nifios menores de Porcentaje de nifias y nifios menores de cinco
X cinco afos de edad con enfermedad ) o - N,
Salud para la Infancia y la . . . cinco afios de edad con enfermedad afios de edad con enfermedad diarreica aguda
. 5.1.1 Proceso diarreica aguda en consulta de primera . . . 95 . . 95
Adolescencia - . diarreica aguda en consulta de primera de primera vez que son tratados exitosamente
vez que recibieron tratamiento de . . "
X ., . vez en el periodo. con el Plan A de hidratacién oral.
hidratacion oral Plan A en el periodo.
Numero de nifias y nifios menores de . . . . . .
. ~ Total de nifias y nifios menores de Porcentaje de nifias y nifios menores de cinco
. cinco afos de edad con enfermedad ' ~ o . .
Salud para la Infancia y la . X . cinco afios de edad con enfermedad afos de edad con enfermedad diarreica aguda
5.1.2 Proceso diarreica aguda en consulta de primera 3 3

Adolescencia

vez que recibieron tratamiento de
hidratacion oral Plan B en el periodo.

diarreica aguda en consulta de primera
vez en el periodo.

de primera vez que son tratados exitosamente
con el Plan B de hidratacién oral.
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Salud para la Infancia y la

Numero de nifias y nifios menores de
cinco afos de edad con enfermedad

Total de nifias y nifios menores de
cinco afios de edad con enfermedad

Porcentaje de nifias y nifios menores de cinco
afos de edad con enfermedad diarreica aguda

. 5.1.3 Proceso diarreica aguda en consulta de primera . . R 2 . 2
Adolescencia - . diarreica aguda en consulta de primera de primera vez que son tratados con el Plan C
vez que recibieron tratamiento de . . -
) " ) vez en el periodo de hidratacion oral.
hidratacién oral Plan C en el periodo.
Numero de nifias y nifios menores de . . . - - .
) " . " Total de nifias y nifios menores de Porcentaje de nifias y nifios menores de cinco
. cinco afnos de edad con infeccion . < ) . o ) .. . A
Salud para la Infancia y la X X . cinco afios de edad con infeccion afios de edad con infeccién respiratoria aguda
. 5.21 Proceso respiratoria aguda de primera vez que B ) . 70 . ) h 70
Adolescencia . . L s respiratoria aguda de primera vez en de primera vez que reciben tratamiento
reciben tratamiento sintomatico en el X . "
. el periodo. sintomatico
periodo
. Total de nifias y nifios menores de un Total de nifias y nifios menores de un Porcentaje de nifias y nifios menores de un afo
Salud para la Infancia y la - . - . - .
Adolescencia 5.4.1 Proceso afio de edad que recibieron consulta del afo de edad que recibieron consulta 25 | de edad que recibieron consulta del nifio sano 25
nifio sano de primera vez en el afio. por primera vez en el afo. de primera vez en el afo.
Numero de nifias y nifios menores de Total de nifias y nifios menores de Porcentaje de nifias y nifios menores de 5 afios
Salud para la Infancia y la cinco afios de edad tamizados por cinco afios de edad que recibieron de edad tamizados con la prueba de Evaluacion
. 5.5.1 Proceso N ; L N 10 - L 10
Adolescencia primera vez en la vida con la prueba de consulta del nifio sano de primera vez del Desarrollo Infantil en la consulta del nifio
Evaluacion del Desarrollo Infantil. en el afo. sano.
. Medir el porcentaje de Grupos de Adolescentes
Salud para la Infancia y la "
. 6.2.1 Proceso GAPS en operacion GAPS programados. 100 | Promotores de la Salud (GAPS) operando en la 100
Adolescencia R .
entidad federativa.
Supervisar los procesos de busqueda
Cancer en la Infancia y la . . . Numero de unidades médicas intencionada en el primer nivel de atencion
) Y 1.11 Proceso Unidades Médicas supervisadas s, 100 . p < Y 90
Adolescencia programadas para supervision acciones de atencion a menores de 18 afios con
cancer en la Unidad Médica Acreditada
Realizar dos sesiones del COECIA y dos
Cancer en la Infancia y la Numero de sesiones realizadas por los Cuatro sesiones de COECIA y sus sesiones de los Comités Técnico, Normativo y
. 1.21 Proceso L L 100 X X 90
Adolescencia COECIA y sus Comités Comités Financiero, tal como lo establece la
normatividad vigente
Numero de personas capacitadas
(pediatras, médicos generales, pasantes
de servicio social, promotores y Numero de personas programadas a Capacitar a los médicos pasantes de servicio
Cancer en la Infancia y la 211 Proceso enfermeras de primer nivel de atenciény | capacitar (pediatras, médicos 100 social y promotores en primer nivel de atencién, %
Adolescencia o UMA) para la identificacion de signos y generales, pasantes de servicio social, médicos generales, pediatras y enfermeras de
sintomas de sospecha de cancer en promotores y enfermeras) primer nivel de atencién y de UMA
nifias, nifios y adolescentes y atencion
de menores de 18 afios con cancer
Numero de casos de cancer en menores de 18
Cancer en la Infancia v la Numero de casos de cancer en menores | Total de menores de 18 afios afios que cuentan con etapa o riesgo registrado
Adolescencia y 213 Proceso de 18 afios que cuentan con etapa o registrados en el RCNA registrados al 100 | en el RCNA de acuerdo al tipo de céncer, en 90
riesgo registrado en el RCNA periodo relacion al total de casos diagnosticados y
registrados
Numero de casos correctamente Registrar y actualizar correctamente el 100 %
. . actualizados de acuerdo al tipo de cancer | Total de casos registrados en el de casos de cancer en menores de 18 afios en
Cancer en la Infancia y la . . s . . . .
3.1.1 Proceso y estado actual del caso capturado en el | Registro de Cancer en Nifios y 100 | el Registro Nacional de Cancer en Nifios y 90

Adolescencia

Registro de Cancer en Nifios y
Adolescentes.

Adolescentes

Adolescentes de acuerdo al tipo de cancery al
estado actual del caso.

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia. NUmero de Linea de Accién y Nimero de Actividad General
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ANEXO S

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

‘ FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
: FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
. FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
: FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Otros productos quimicos de laboratorio
2 SINAVE (Componente de Vigilancia 42128 Ramo 12-Apoyo Federal Degcripcién qomp!ementaria: Reac.tivos y Bio.légic.os en gerTe_raI elaborados por el 1.00 70,554 70,554.00
por Laboratorio) Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemioldgicos a solicitud de los
Laboratorios Estatales de Salud Publica.
TOTAL 70,554.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
‘ FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas.
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 2218 Ramo 12-Apoyo Federal o i . L o 73.44 10,261 753,567.84
Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de la distribucion
Pruebas Rapidas. Prueba rapida para la determinacién cualitativa en sangre total
de anticuerpos IgG por inmunocromatografia contra el virus de la
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS 41141 Ramo 12-Apoyo Federal inmunodeficiencia humana Tipos 1y 2. Estuche para minimo 24 pruebas. TATC. 28.93 21,880 632,997.15
Descripcién complementaria: El precio y las cantidades son por prueba. Incluye
IVA
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Respuesta al VIH/SIDA e ITS

41141

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Réapidas. Reactivo para la determinacion cromatografica, cualitativa de
anticuerpos contra VIH tipo 1y 2 y Treponema pallidum. Cada sobre contiene:
Cartucho de prueba. Un bulbo de plastico con regulador de corrimiento. Un bulbo
de plastico vacio (pipeta para toma de muestra). Una lanceta retractil con 3 niveles
de puncion. Caja con 25 sobres.

Descripcién complementaria: El precio unitario y las cantidades son por prueba.
Incluye IVA.

133.00

14,600

1,941,800.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

51.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

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

Descripcién complementaria: El precio unitario y la cantidad son por prueba

52.00

21,320

1,108,640.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Emtricitabina / Tenofovir Alafenamida. Tableta. Cada tableta contiene: Tenofovir
alafenamida fumarato 11.2 mg equivalente a 10 mg de tenofovir alafenamida
Emtricitabina 200 mg Envase con 30 tabletas.

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

1,721.61

480

826,372.80

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Bictegravir/Emtricitabina/Tenofovir Alafenamida. Tableta. Bictegravir sédico 52.5
mg equivalente a 50 mg de bictagravir. Emtricitabina 200 mg Tenofovir
alafenamida fumarato 28 mg equivalente a 25 mg de tenofovir alafenamida. Caja
con un frasco con 30 tabletas.

Descripcion complementaria: Sin costo de distribucion.

1,720.00

1,600

2,752,000.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Bictegravir/Emtricitabina/Tenofovir Alafenamida. Tableta. Bictegravir sédico 52.5
mg equivalente a 50 mg de bictagravir. Emtricitabina 200 mg Tenofovir
alafenamida fumarato 28 mg equivalente a 25 mg de tenofovir alafenamida. Caja
con un frasco con 30 tabletas.

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye el costo de la distribucion.

1,721.61

1,662

2,671,938.72

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta. Cada tableta
contiene: Efavirenz 600 mg. Emtricitabina 200 mg. Tenofovir disoproxil succinato
300.6 mg equivalente a 245 mg. de Tenofovir disoproxil. Envase con 30 tabletas.

800.00

9,634

7,707,200.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta. Cada tableta
contiene: Efavirenz 600 mg. Emtricitabina 200 mg. Tenofovir disoproxil succinato
300.6 mg equivalente a 245 mg. de Tenofovir disoproxil. Envase con 30 tabletas.

Descripciéon complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

801.61

9,992

8,009,687.12

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Nevirapina. Suspensiéon Cada 100 mililitros contienen: Nevirapina hemihidratada
equivalente a 1 g de nevirapina Envase con 240 ml con dosificador.

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

314.61

3,146.10

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Raltegravir potasico
equivalente a 400 mg de raltegravir Envase con 60 Comprimidos.

3,395.27

579

1,965,861.33

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Ritonavir. Capsula o Tableta Cada Capsula o Tableta contiene Ritonavir 100 mg
Envase con 30 Tabletas

347.96

390

135,704.40

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Ritonavir. Capsula o Tableta Cada Capsula o Tableta contiene Ritonavir 100 mg
Envase con 30 Tabletas

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye costo de distribucion

349.57

522

182,475.54

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Tenofovir. Tableta. Cada tableta contiene: Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg.
Envase con 30 tabletas.

Descripcién complementaria: Sin costo de distribucion.

1,040.00

700

728,000.00
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Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Zidovudina. Solucién Inyectable. Cada frasco @mpula contiene: Zidovudina 200 mg
Envase con 5 frascos ampula (200 mg/20 mL)

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

996.61

996.61

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Zidovudina. Solucién Oral Cada 100 ml contienen: Zidovudina 1 g Envase con 240
ml.

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye costo de distribucién

486.61

7,299.15

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Zidovudina. Solucién Oral Cada 100 ml contienen: Zidovudina 1 g Envase con 240
ml.

485.00

7,275.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Abacavir. Solucion. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a2 g
de abacavir. Envase con un frasco de 240 mly pipeta dosificadora.

Descripcion complementaria: Sin costo de distribucion.

578.00

75

43,350.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Abacavir. Solucién. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g
de abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora.

Descripcion complementaria: El precio incluye la distribucion de ARV

579.61

174

100,852.14

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Abacavir. Solucién. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a 2 g
de abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora.

Descripcion complementaria: Los costo incluyen el precio de distribuciéon

579.61

87

50,426.07

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Abacavir. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 300
mg de abacavir. Envase con 60 tabletas.

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

451.61

24

10,838.64

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Abacavir. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 300
mg de abacavir. Envase con 60 tabletas.

Descripcién complementaria: Sin costo de distribucion.

450.00

130

58,500.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir
equivalente a 600 mg de abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas.

282.00

1,169

329,658.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir
equivalente a 600 mg de abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas.

Descripcidon complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

283.61

268

76,007.48

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Darunavir / Cobicistat Tableta Cada tableta contiene: Etanolato de darunavir
equivalente a 800 mg de darunavir Cobicistat en diéxido de silicio equivalente a
150 mg de cobicistat Envase con 30 tabletas.

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye costo de distribucion

2,916.61

2,634

7,682,350.74

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Darunavir / Cobicistat Tableta Cada tableta contiene: Etanolato de darunavir
equivalente a 800 mg de darunavir Cobicistat en diéxido de silicio equivalente a
150 mg de cobicistat Envase con 30 tabletas.

Descripcién complementaria: Sin costo de distribucion.

2,915.00

3,473

10,123,795.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Darunavir 400 mg Envase con 60
Tabletas.

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye el costo de la distribucion.

1,601.61

19,219.32

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Darunavir 400 mg Envase con 60
Tabletas.

1,600.00

7

123,200.00
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Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Darunavir 600 mg. Envase con 60
Tabletas.

Descripciéon complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

1,835.61

231

424,025.91

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Darunavir 600 mg. Envase con 60
Tabletas.

1,870.00

95

177,650.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a
600 mg de darunavir Envase con 60 Tabletas.

1,834.00

259

475,006.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a
600 mg de darunavir Envase con 60 Tabletas.

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

1,871.61

36

67,377.96

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Dolutegravir / Abacavir / Lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir
sodico equivalente a 50 mg de dolutegravir Sulfato de abacavir equivalente a 600
mg de abacavir Lamivudina 300 mg Envase con 30 tabletas

Descripciéon complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

4,136.61

108

446,753.88

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Dolutegravir / Abacavir / Lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir
sodico equivalente a 50 mg de dolutegravir Sulfato de abacavir equivalente a 600
mg de abacavir Lamivudina 300 mg Envase con 30 tabletas

4,135.00

970

4,010,950.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Dolutegravir. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir sédico equivalente a 50
mg de dolutegravir. Envase con 30 tabletas.

3,268.76

1,841

6,017,787.16

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Dolutegravir. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir sédico equivalente a 50
mg de dolutegravir. Envase con 30 tabletas.

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye costo de distribucion

3,270.37

279

912,433.23

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de
tenofovir 300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30
Tabletas.

1,300.00

3,064

3,983,200.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg.
Envase con 30 comprimidos recubiertos.

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye costo de distribucion

100.61

221

22,234.81

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg.
Envase con 30 comprimidos recubiertos.

99.00

600

59,400.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Elvitegravir/Cobicistat/Emtricitabina/Tenofovir. Tableta Cada tableta contiene:
Elvitegravir 150 mg Cobicistat 150 mg Emtricitabina 200 mg Tenofovir disoproxil
fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir disoproxil Envase con 30
tabletas

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de la distribucion

2,001.61

56

112,090.16

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Elvitegravir/Cobicistat/Emtricitabina/Tenofovir. Tableta Cada tableta contiene:
Elvitegravir 150 mg Cobicistat 150 mg Emtricitabina 200 mg Tenofovir disoproxil
fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir disoproxil Envase con 30
tabletas

2,000.00

48

96,000.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Emtricitabina-tenofovir. Tableta. Cada Tableta contiene: Tenofovir disoproxil
fumarato equivalente a 245 mg de tenofovir disoproxil Emtricitabina 200 mg
Envase con 30 Tabletas.

2,060.88

37

76,252.56

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Emtricitabina-tenofovir. Tableta. Cada Tableta contiene: Tenofovir disoproxil
succinato equivalente a 245 mg de tenofovir disoproxil Emtricitabina 200 mg
Envase con 30 Tabletas.

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye el costo de la distribucion

711.61

846

602,022.06
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Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Emtricitabina-tenofovir. Tableta. Cada Tableta contiene: Tenofovir disoproxil
succinato equivalente a 245 mg de tenofovir disoproxil Emtricitabina 200 mg
Envase con 30 Tabletas.

710.00

4,286

3,043,060.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4.21.7

FPGC-Fideicomiso

Etravirina. tableta cada tableta contiene: Etravirina 200 mg. Envase con 60
tabletas.

5,429.27

258

1,400,751.66

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml
y dosificador.

890.95

103

91,767.85

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml
y dosificador.

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de la distribucion

892.56

91

81,222.96

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lamivudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 150 mg Envase con 60
Tabletas.

365.00

45,260.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lamivudina/zidovudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 150 mg
Zidovudina 300 mg Envase con 60 Tabletas.

Descripcion complementaria: Sin costo de distribucion.

425.00

699

297,075.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g
Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador.

1,714.00

40

68,560.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g
Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador.

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

1,715.61

31

53,183.91

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25
mg Envase con 60 Tabletas.

Descripcion complementaria: Precio unitario incluye el costo de la distribucion.

1,101.61

72

79,315.92

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25
mg Envase con 60 Tabletas.

1,100.00

143

157,300.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50
mg Envase con 120 Tabletas.

1,730.00

49

84,770.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50
mg Envase con 120 Tabletas.

1,730.00

49

84,770.00

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 mg Envase con 60
Tabletas.

Descripcién complementaria: El precio unitario incluye el costo de la distribucion.

6,624.08

36

238,466.88

Respuesta al VIH/SIDA e ITS

4217

FPGC-Fideicomiso

Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 mg Envase con 60
Tabletas.

6,622.47

72,847.17

TOTAL

71,334,694.23
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Nota: La fuente de informacién para estimar los medicamentos antirretrovirales con recursos del Fondo de Proteccién contra Gastos Catastroficos de la Comision
Nacional de Protecciéon Social en Salud, sera el Sistema de Administracion Logistica y Vigilancia de Antirretrovirales (SALVAR), por tanto, es obligatorio el uso del
Sistema en las Entidades Federativas y que estas mantengan sus existencias y necesidades de medicamentos actualizadas a los cortes que establece el Centro
Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA.
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L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No.

PROGRAMA

INDICE

FUENTE DE
FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

Prevencién y Control del Cancer de
la Mujer

4412

Ramo 12-Apoyo Federal

Reactivos y Juegos de reactivos para pruebas especificas Reactivos completos
para la cuantificacién de acidos nucleicos de los siguientes microorganismos: Virus
de Inmunodeficiencia Humana, de la Hepatitis B, Hepatitis C, Virus del Papiloma
Humano, Citomegalovirus, Chlamydia trachomatis y Mycobacterium tuberculosis.
Equipo para minimo 10 pruebas. RTC.

Descripcion complementaria: Reactivos completos para la cuantificacion de acidos
nucleicos de Virus de Papiloma Humano por PCR

436.13

4,616

2,013,153.92

Salud Materna y Perinatal

1.1.1.3

Ramo 12-Apoyo Federal

Mifepristona. Tableta. Cada tableta contiene: Mifepristona 200 mg. Envase con
una tableta.

910.00

500

455,000.00

Salud Materna y Perinatal

1113

Ramo 12-Apoyo Federal

Misoprostol. Tableta. Cada tableta contiene: Misoprostol 200 pg. Envase con 12
tabletas.

650.00

292

189,800.00

Salud Materna y Perinatal

1113

Ramo 12-Apoyo Federal

Jeringas. De plastico grado médico, para aspiracién manual endouterina,
reesterilizable, capacidad de 60 ml, con anillo de seguridad, émbolo en forma de
abanico, extremo interno en forma cénica, con anillo de goma negro en su interior
y dos valvulas de control externas. Para canulas de 4, 5, 6, 7, 8, 9y 12 mm de
diametro. Pieza.

3,390.00

33,900.00

Salud Materna y Perinatal

1113

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Rapidas. Reactivo para la determinacion cromatografica, cualitativa de
anticuerpos contra VIH tipo 1y 2 y Treponema pallidum. Cada sobre contiene:
Cartucho de prueba. Un bulbo de plastico con regulador de corrimiento. Un bulbo
de plastico vacio (pipeta para toma de muestra). Una lanceta retractil con 3 niveles
de puncién. Caja con 25 sobres.

150.00

1,068

160,200.00

Prevencion y Atencion de la
Violencia Familiar y de Género

7.211

Ramo 12-Apoyo Federal

Abacavir. Solucion. Cada 100 ml contienen: Sulfato de abacavir equivalente a2 g
de abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora.

578.00

62

35,836.00

Prevencion y Atencion de la
Violencia Familiar y de Género

7.211

Ramo 12-Apoyo Federal

Efavirenz, emtricitabina, tenofovir fumarato de disoproxilo. Tableta Cada Tableta
contiene: Efavirenz 600 mg Emtricitabina 200 mg Fumarato de disoproxilo de
tenofovir 300 mg equivalente a 245 mg Tenofovir disoproxil Envase con 30
Tabletas.

800.00

393

314,400.00

Prevencion y Atencion de la
Violencia Familiar y de Género

7.211

Ramo 12-Apoyo Federal

Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml
y dosificador.

Descripcion complementaria: Personas menores de 13 afios o menores de 40 Kg.

890.95

62

55,238.90

Prevencion y Atencion de la
Violencia Familiar y de Género

7.211

Ramo 12-Apoyo Federal

Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g
Envase frasco ambar con 160 ml y dosificador.

Descripcién complementaria: Personas menores de 13 afios o menores de 40 Kg.

1,714.00

31

53,134.00

TOTAL

3,310,662.82

0202 op okew 9p ¢ saun|

TVIDIA0 OdvId



000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

. FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
P i6n v Control de D Plaguicidas (insecticidas)
revencion y Control de Dengue
4 Otros Vecto)r/es ouey 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Regulador de crecimiento al 0.5%, caja con 10 1,484.00 100 148,400.00
sobres de 100 gramos
P i6n v Control de D Plaguicidas (insecticidas)
revencion y Control de Dengue
4 Otros Vecto)r/es quey 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida biorracional al 37.4%, caja con 24 tarros de 17,703.63 10 177,036.30
500 gramos cada uno
P i6n v Control de D Plaguicidas (insecticidas)
revencion y Control de Dengue
4 Otros Vecto)r/es quey 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Regulador de crecimiento al 1.3%, saco con 18.18 31,296.80 21 657,232.80
kilos
P én v Control de D Plaguicidas (insecticidas)
revencion y Control de Dengue
4 Otros Vectoi,es quey 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida biorracional 2.5% caja con dos sacos de 10 29,816.00 14 417,424.00
kilos cada uno
i6 Plaguicidas (insecticidas
4 | Prevenciny Control de Dengue y 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal quieid ( ) _ N _ _ 15,840.96 102 1,615,777.92
Otros Vectores Descripcidén complementaria: Adulticida organofosforado al 40%, bidon de 20 litros
P én v Control de D Plaguicidas (insecticidas)
revencion y Control de Dengue
4 Otros Vectoi,es quey 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida Neonicotinoide al 3% + Piretroide al 165,000.00 4 660,000.00
0.75%, tambos de 208 litros
i6 Plaguicidas (insecticidas
4 | Prevenciny Control de Dengue y 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal quieid ( ) _ N _ _ 15,840.96 67 1,061,344.32
Otros Vectores Descripcidén complementaria: Adulticida organofosforado al 40%, bidon de 20 litros
P i6n v Control de D Plaguicidas (insecticidas)
revencion y Control de Dengue
4 Otros Vecto)r/es quey 6.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Insecticida carbamato de accion residual al 80%, 41,556.84 5 207,784.20
cufiete de 25 kilos con 200 sobres de 125 gramos
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevenciény Control de la 1.5.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal o ¢ yP _) 416.64 7 2,916.48
Tuberculosis Descripcion complementaria: Etambutol 400 mg, caja con 672 tabletas
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevencion y Control de la 15.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal oticos { ¥ productos far ) 295.68 8 2,365.44
Tuberculosis Descripcién complementaria: Pirazinamida 400 mg, caja con 672 tabletas
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevencién y Control de la 1521 | Ramo 12-Apoyo Federal oficos { y productos far ) 288.96 8 2,311.68
Tuberculosis Descripcion complementaria: Pirazinamida 400 mg, caja con 672 tabletas
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevencién y Control de la 1521 Ramo 12-Apoyo Federal oficos { yP ) 450.24 7 3,151.68
Tuberculosis Descripcion complementaria: Etambutol 400 mg, caja con 672 tabletas
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevenciony Control de la 1.5.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal o ¢ v producios _) 33.79 32 1,081.28
Tuberculosis Descripcion complementaria: Isoniazida 100 mg, caja con 100 tabletas
Prevencin y Control de la Amikacina. Solucién Inyectable. Cada ampolleta o frasco ampula contiene: Sulfato
14 Tuberculosis);/ 24141 Ramo 12-Apoyo Federal de amikacina equivalente a 500 mg de amikacina. Envase con 1 ampolleta o 4.34 416 1,805.44
frasco ampula con 2 ml.
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevenciény Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal ¢ yP ) 077 5,122 3,043.94

Tuberculosis

Descripcidon complementaria: Levofloxacino 250 mg, tableta
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Prevencién y Control de la

Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)

14 . 241, Ramo 12-Apoyo Federal . . K . 6.08 1,274 7,745.92
Tuberculosis Descripcién complementaria: Cicloserina 250 mg, capsula
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencmn'y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal . ( y.p L. ) 0.42 234 98.28
Tuberculosis Descripcién complementaria: Isoniazida 300 mg, tableta
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencmn'y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal o ( y.p 5 . ) 6.47 388 2,510.36
Tuberculosis Descripcion complementaria: Moxifloxacino 400 mg, tabletas
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevencién y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal oficos ( yp " ) 20.51 10 205.10
Tuberculosis Descripcion complementaria: Clofazimina 100 mg, capsula
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevenolon_y Control de la 2.41. Ramo 12-Apoyo Federal o ¢ y.p - . ) 0.43 7,081 3,044.83
Tuberculosis Descripcion complementaria: Pirazinamida 400 mg, tableta
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencnon_y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal o ¢ y.p - ). 22.03 704 15,509.12
Tuberculosis Descripcidén complementaria: Clofazimina 100 mg, capsula
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencnon_y Control de la 241, Ramo 12-Apoyo Federal oleo ( YIP ; : ) 29.58 28 828.24
Tuberculosis Descripcién complementaria: Linezolid 600 mg, tableta
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
44 | Prevenciony Control de la 241 Ramo 12-Apoyo Federal ofico ( y.p ) 0.62 5,061 3,137.82
Tuberculosis Descripcién complementaria: Etambutol 400 mg, tableta
b i6n v Control de | Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
revencion y Control de la
14 Tuberculosi: 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Capreomicina 1 g, frasco con polvo para solucién 90.83 1 90.83
inyectable
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencmn'y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal L ( y.p . . ) 28.79 180 5,182.20
Tuberculosis Descripcion complementaria: Linezolid 600 mg, tableta
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevencién y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal oticos ( y productos ) 30.93 104 3.216.72
Tuberculosis Descripcion complementaria: Linezolid 600 mg, tableta
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevenolon_y Control de la 2.41. Ramo 12-Apoyo Federal o ¢ y.p . . ) 1.78 4,560 8,116.80
Tuberculosis Descripcion complementaria: Protionamida 250 mg, tableta
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencnon_y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal o ¢ y.p . . ) 6.01 3,536 21,251.36
Tuberculosis Descripcion complementaria: Cicloserina 250 mg, capsula
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencnon_y Control de la 24.1. Ramo 12-Apoyo Federal N ¢ y.p . : ) 7.18 812 5:830.16
Tuberculosis Descripciéon complementaria: Moxifloxacino 400 mg, tabletas
b i6n v Control de | Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
revencion y Control de la
14 Tuberculosi: 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Amoxicilina 875 mg + 4cido clavulanico 125 mg, 2.98 416 1,239.68
tabletas
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencmn'y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal L ( y.p . X ) 1.91 1,390 2,654.90
Tuberculosis Descripcién complementaria: Protionamida 250 mg, tableta
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 Prevencmn'y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal L ( y.p ) 0.67 2,812 1,884.04
Tuberculosis Descripcion complementaria: Etambutol 400 mg, tabletas
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevencién y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal oficos ( yp " ) 20.50 180 3,690.00
Tuberculosis Descripcion complementaria: Clofazimina 100 mg, capsula
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevencién y Control de la 2.4.1. Ramo 12-Apoyo Federal ¢ P ) 0.83 936 776.88

Tuberculosis

Descripcion complementaria: Levofloxacino 250 mg, tableta
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Prevencién y Control de la

Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)

14 . 2411 Ramo 12-Apoyo Federal . o . 0.44 2,522 1,109.68
Tuberculosis Descripcion complementaria: Pirazinamida 400 mg, tableta
P i6n v Control de | Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
revencion y Control de la
14 Tuberculosi: 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Capreomicina 1 g, frasco con polvo para solucion 75.17 39 2,931.63
inyectable
Prevencién v Control de la Imipenem y cilastatina. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con polvo
14 Ay 2411 Ramo 12-Apoyo Federal contiene: Imipenem monohidratado equivalente a 500 mg de imipenem. Cilastatina 69.15 10 691.50
Tuberculosis . ) A X .
sodica equivalente a 500 mg de cilastatina. Envase con un frasco ampula
Prevencion v Control de la Imipenem y cilastatina. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con polvo
14 _y 2411 Ramo 12-Apoyo Federal contiene: Imipenem monohidratado equivalente a 500 mg de imipenem. Cilastatina 64.60 568 36,692.80
Tuberculosis . . . . .
sédica equivalente a 500 mg de cilastatina. Envase con un frasco ampula
14 Prevencmn'y Control de la 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Kanamllcllna. Solucioén Inyectable Cada’frasco ampula contiene: Sulfato de 51.95 10 519.50
Tuberculosis kanamicina 1 g Envase con un frasco ampula.
Prevencién v Control de la Meropenem. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con polvo contiene:
14 Tuberculosi: 2411 Ramo 12-Apoyo Federal Meropenem trihidratado equivalente a 1 g de meropenem. Envase con 1 frasco 82.73 10 827.30
ampula.
i6 Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
14 | Prevencién y Control de la 3411 Ramo 12-Apoyo Federal oficos { y productos ) 3379 190 6,420.10
Tuberculosis Descripcion complementaria: Isoniazida 100 mg, Caja con 100 tabletas
TOTAL 5,098,781.23
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
. FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Vacuna Contra Difteria, Tos Ferina, Tetanos, Hepatitis B, Poliomielitis Y
Haemophilus Influenzae Tipo B. Suspension Inyectable. Cada frasco ampula con
0.5 ml contiene: Toxoide diftérico no menos de 20 Ul Toxoide tetanico no menos
de 40 Ul Toxoide pertussis 25 ug Hemaglutinina filamentosa 25 pg Poliovirus tipo
1 inactivado (Mahoney) 40 U Poliovirus tipo 2 inactivado (MEF1) 8 U Poliovirus
tipo 3 inactivado (Saukett) 32 U Antigeno de superficie del virus de Hepatitis B 10
1| vacunacion Universal 1.1.1.4 Ramo 12-Apoyo Federal | Wg Polisacarido capsular de Haemophilus influenzae tipo b 12 ug Conjugado a la 229.87 289,250 66,489,897.50
proteina tetanica 22-36 pg Envase con 10 frascos ampula con 1 dosis de 0.5 ml
cada uno.
Descripcién complementaria: Caja de cartén 1 10 20 6 50 fcos ampula con 1 dosis
0.5ml c/u
Caja de carton 1 10 20 6 50 jers prellenadas con 1 dosis de 0.5 ml c/u sin aguja;
con una aguja separada o 2 agujas separadas
Vacuna antiinfluenza. Suspension Inyectable. Cada dosis de 0.5 ml
contiene:Fracciones antigénicas purificadas de virus de influenza inactivados
correspondientes a las cepas autorizadas por la Organizaciéon Mundial de la Salud
1 Vacunacion Universal 1.2.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal (OMS) en el periodo pre-invernal e invernal de los afios correspondientes del 569.30 95,237 54,218,424.10

hemisferio norte. Envase con 1 frasco ampula con 5 ml cada uno (10 dosis).

Descripcion complementaria: El precio es por el envase con 1 frasco ampula con 5
ml cada uno (10 dosis)
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Vacuna triple viral (srp ) contra sarampién, rubéola y parotiditis. Solucion
Inyectable Cada dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Virus
Atenuados de sarampion de las cepas Edmonston-Zagreb (cultivados en células
diploides humanas) o Edmonston-Enders o Schwarz (cultivados en fibroblastos de
embrion de pollo) 3.0 log10 a 4.5 log10 DICC50 o 1000 a 32000 DICC50 o 103 a
3.2 x 104 DICC50 Virus Atenuados de rubéola cepa Wistar RA27/3 (cultivado en
células diploides humanas MRC-5 o WI-38) > 3.0 log10 DICC50 o > 1000 DICC50
0> 103 DICC50 Virus Atenuados de la parotiditis de las cepas Rubini o Leningrad-
1 Vacunacion Universal 1.5.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Zagreb o Jeryl Lynn o Urabe AM-9 o RIT 4385 (cultivados en huevo embrionario 123.93 18,750 2,323,687.50
de gallina o en células diploides humanas) > 3.7 log10 DICC50 o > 5000 DICC50 o
>5x 103 DICC50 (> 4.3 log10 DICC50 o > 20000 DICC50 o > 2 x 104 para la
cepa Jeryl Lynn) Envase con frasco @mpula con liofilizado para una dosis y
diluyente.

Descripcién complementaria: El precio es por envase con frasco ampula con
liofilizado para una dosis y diluyente

8Vacuna de origen EUA)

TOTAL 123,032,009.10

Gran total | 202,846,701.39

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 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

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

P FUENTE DE CANTIDAD
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (VOLUMEN)

4 Si:::f::ézzgzrlllar 26.1.2 Anexo IV-Apoyo Federal Levonorgestrel. Polvo El dispositivo con polvo contiene: Levonorgestrel (micronizado) 52 mg Envase con un dispositivo. 1,500

4 ;’I::gl:c::ézr;;z:mar 26.1.3 Anexo IV-Apoyo Federal Etonogestrel. Implante El Implante contiene: Etonogestrel 68.0 mg Envase con un Implante y aplicador. 28,000

4 Planlflcacmn F.émlllar 26.1.3 Anexo IV-Apoyo Federal Levonorgestrel. Implante cada implante contiene: Levonorgestrel 75.0 mg envase con 2 implantes. 200
y Anticoncepcion

4 Planlflcaaon F.gmlllar 2712 Anexo IV-Apoyo Federal M.e(_iroxmrogesteron.a y cipionato de estradiol. Suspensmq IdectabIe Cada ampolleta o jeringa contiene: Acetato de Medroxiprogesterona 25 mg 80,000
y Anticoncepcion Cipionato de estradiol 5 mg Envase con una ampolleta o jeringa prellenada de 0.5 ml.

4 Planlflcamon Fﬁamhar 2712 Anexo IV-Apoyo Federal Noretisterona y estradiol. Solymlon Inyectable Cada ampolleta o jeringa contiene: Enantato de noretisterona 50 mg Valerato de estradiol 5 mg 34,305
y Anticoncepcion Envase con una ampolleta o jeringa con un ml.

Planificacion Famili
4 v f\:ii?::é:;oi:r?l ar 2712 Anexo IV-Apoyo Federal Noretisterona. Solucién inyectable oleosa. Cada ampolleta contiene: Enantato de noretisterona 200 mg Envase con una ampolleta de 1 ml. 37,500
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Planificacion Familiar

4 ¥ Anticoncepcién 2713 Anexo IV-Apoyo Federal Norelgestromina-etinilestradiol. Parche. Cada parche contiene: Norelgestromina 6.00 mg Etinilestradiol 0.60 mg Envase con 3 Parches.. 30,000
4 ;’lz:gfj:iggz:mar 2714 Anexo IV-Apoyo Federal Levonorgestrel. Comprimido o Tableta Cada Comprimido o Tableta contiene: Levonorgestrel 0.750 mg Envase con 2 Comprimidos o Tabletas. 7,000
TOTAL (PESOS) 42,055,353.35
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
. FUENTE DE CANTIDAD
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (VOLUMEN)
" Tiras Reactivas Tira Reactiva. Para determinacion de glucosa en sangre capilar con limite de medicion en glucémetro hasta 500 o 600 mg/dl. Con
Prevencion y Control . S R . . . .
10 X 1.1.1.1 Anexo IV-Apoyo Federal membrana hidrofilica impregnada con activante quimico: glucosa oxidasa, con reductor e indicador o glucosa deshidrogenasa. Para la 600,000
de la Diabetes . .
determinacion de glucosa. Envase con 25, 50 o 100 tiras. TATC.
10 Prevenleon y Control 3111 Anexo IV-Apoyo Federal Prueba en t.lra reactlva,carjtucho o cubeta de reaccién descartable, para la determinacion cuantitativa de hemoglobina glucosilada fraccién A1c en 49,460
de la Diabetes sangre capilar venosa. Caja con 10 0 20 pruebas.
Prevencion y Control Tiras Reactivas Tira reactiva para la determinacién semicuantitativa de microalbimina en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un tiempo
10 de la Diabetes 3141 Anexo IV-Apoyo Federal aproximado de un minuto. Tubo con 25, 30 o 50 tiras reactivas. RTC y/o TA. 34,700
14 Prevencion y Corltrol 15.2.1 Anexo IV-Apoyo Federal Isonlazllda y rifampicina. Tableta ReCubierta Cada Tableta ReCubierta contiene: Isoniazida 400 mg Rifampicina 300 mg Envase con 90 Tabletas 431
de la Tuberculosis ReCubiertas.
Prevencion y Control Isoniazida, rifampicina, pirazinamida, etambutol. Tableta Cada Tableta contiene: Isoniazida 75 mg Rifampicina 150 mg Pirazinamida 400 mg
14 de la Tuberculosis 1.5.21 Anexo IV-Apoyo Federal Clorhidrato de etambutol 300 mg Envase con 240 Tabletas. 413
TOTAL (PESOS) 16,634,272.36
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
. FUENTE DE CANTIDAD
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (VOLUMEN)
» Vacuna contra rotavirus. Suspensién Oral. Cada dosis de 1.5 ml contiene: Rotavirus vivo atenuado humano cepa RIX4414. No menos de 106
1 xagunaczon 1115 Anexo IV-Apoyo Federal DICC50. Envase con 10 Jeringas prellenadas con 1.5 ml. 8,448
niversal
Descripcion complementaria: Precio por Envase con 10 Jeringas prellenadas con 1.5 ml.
Vacuna conjugada neumococica 13-valente. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Sacaridos de Streptococcus pneumoniae de
Vacunacion los serotipos. 12.2?9.32.279.42.279.52.279.6A2.279.6B 4.4 ?79. 7F 2.2 ?9. 9V 2.2 7g. 14 2.2 ?g. 18C 2.2 ?g. 19A 2.2 ?g. 19F 2.2 ?g. 23F
1 Universal 1.1.1.6 Anexo IV-Apoyo Federal 2.2 ?g. Proteina diftérica. CRM197 32 ?g. Envase con 10 jeringas prellenadas cada una con 0.5 ml (1 dosis) y agujas. 26,853
Descripcién complementaria: Precio por Envase con 10 jeringas prellenadas cada una con 0.5 ml (1 dosis) y agujas.
Vacuna antineumocéccica. Solucién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Polidsidos purificados del Streptococcus pneumoniae serotipos 1,
Vacunacion 2,3,4,5,6B, 7F, 8, 9N, 9V, 10A, 11A, 12F, 14,15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F y 33F, cada uno con 25ug. Envase con frasco ampula de
1 X 1.1.1.7 Anexo IV-Apoyo Federal 24,500
Universal 0.5ml
Descripcién complementaria: El precio es por Envase con frasco ampula de 0.5 ml.
Vacuna doble viral (sr) contra sarampion y rubéola. Suspensién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Virus
Atenuados del sarampién cepa Edmonston- Zagreb (cultivados en células diploides humanas) o cepa Enders o cepa Schwarz (cultivados en
Vacunacion fibroblastos de embrién de pollo) 3.0 log10 a 4.5 log10 DICC50 o 1000 a 32000 DICC50 o 103 a 3.2 x 104 DICC50 Virus Atenuados de la rubéola
1 X 1.1.1.8 Anexo IV-Apoyo Federal . : . I _ _ 7,269
Universal cepa Wistar RA 27/3 (cultivados en células diploides humanas MRC-5 o WI-38) > 3.0 log10 DICC50 o >= 1000 DICC50 o >= 103 DICC50 Envase

con liofilizado para 10 dosis y diluyente.
Descripcién complementaria: El precio es por envase con liofilizado para 10 dosis y diluyente.
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Vacunacion
Universal

1.1.1.9

Anexo IV-Apoyo Federal

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

Descripcién complementaria: El precio es por envase con frasco ampula con 5 ml (10 dosis).

2,947

Vacunacion
Universal

1.1.1.10

Anexo IV-Apoyo Federal

Vacuna de refuerzo contra difteria, tetanos y tosferina acelular (tdpa). Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Toxoide diftérico no
menos de 2 Ul (2 6 2.5 Lf) Toxoide tetanico no menos de 20 Ul (5 Lf) Toxoide pertussis 2.5 6 8 ?g Hemaglutinina Filamentosa (FHA) 5 6 8 7g
Pertactina (Proteina de Membrana exterior de 69 Kda-PRN) 2.5 6 3 ?g Con o sin Fimbras tipos 2'y 3 5 ?g Envase con 1 frasco @mpula con una
dosis de 0.5 ml.

Descripcién complementaria: Precio por envase con 1 frasco ampula con una dosis.

48,259

Vacunacion
Universal

1.1.1.10

Anexo IV-Apoyo Federal

Vacuna de refuerzo contra difteria, tetanos y tosferina acelular (tdpa). Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: Toxoide diftérico no
menos de 2 Ul (2 6 2.5 Lf) Toxoide tetdnico no menos de 20 Ul (5 Lf) Toxoide pertussis 2.5 u 8 ?g Hemaglutinina Filamentosa (FHA) 5 u 8 ?g
Pertactina (Proteina de Membrana exterior de 69 Kda-PRN) 2.5 6 3 ?g Con o sin Fimbras tipos 2 y 3 5 ?g Envase con 1 jeringa prellenada con
una dosis de 0.5 ml.

Descripcién complementaria: Precio por Envase con 1 jeringa prellenada con una dosis de 0.5 ml.

25,331

Vacunacion
Universal

1.1.1.13

Anexo IV-Apoyo Federal

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

Descripcién complementaria: Precio por Envase con 1 frasco ampula con 0.5 ml o jeringa prellenada con 0.5 ml.

14,400

Vacunacion
Universal

1.1.1.21

Anexo IV-Apoyo Federal

Vacuna antipoliomielitica bivalente oral. Suspensién de Virus Atenuados Cada dosis de 0.1 ml (dos gotas) contiene al menos los poliovirus
atenuados: Tipo 1 no menos de 1 000 000 DICC 50.Tipo 3 no menos de 600 000 DICC 50. Envase gotero de plastico depresible con 2 ml (20
dosis).

Descripcion complementaria: Precio por Envase gotero de plastico depresible con 2 ml (20 dosis).

23,048

Vacunacion
Universal

1.5.1.1

Anexo IV-Apoyo Federal

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

Descripcion complementaria: El precio es por envase con frasco ampula con liofilizado para una dosis y diluyente

238,880

TOTAL (PESOS)

111,220,882.70

GRAN TOTAL (PESOS)

169,910,508.41

NOTA: Para el programa de Planificacion Familiar y Anticoncepcién a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva; los programas de
Prevencién y Control de la Diabetes; Prevencion y Control de la 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 de la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

El precio de los insumos enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica, que se indican en el presente Anexo, incluyen en su caso, el
costo de la distribucion por region, determinada en el Contrato de distribucion de insumos, correspondiente a la compra consolidada realizada por la Secretaria de

Salud.

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

La informacién de la distribucion de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportaciéon Estatal, y Otra, asi como los de la Comisiéon Nacional de Proteccion
Social en Salud, CNPSS, ANEXO IV y Fondo de Proteccion 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 evaluacion de la eficiencia y eficacia de “LOS PROGRAMAS”.

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

CNPSS
o ANEXO IV SMS XXI P OY;PF‘;’E%ERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 AFORTACION | opoRTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO INSUMOS Y
APOYO FEDERAL FEDERAL APOYO FEDERAL
UNIDAD RESPONSABLE/ INSUMOS Y (PRESUPUESTO
No. - SUBTOTAL SUBTOTAL PRUEBAS DE TOTAL
PROGRAMA DE ACCION CONSEG E INSUMOS) LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA-P FASSA-C | FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
Promocion de la Salud y
1| Dot s Socialos 0.00 0.00 0.00 1,818,026.00 0.00 0.00 0.00 1,818,026.00 10,973,400.00 0.00 0.00 12,791,426.00
Entornos y
2 | Comunidades 2,531,555.80 0.00 2,531,555.80 875,157.60 0.00 0.00 0.00 875,157.60 0.00 0.00 0.00 3,406,713.40
Saludables
3 | phmentacion y Actividad 4,000,000.00 0.00 4,000,000.00 536,000.00 0.00 0.00 0.00 536,000.00 0.00 0.00 0.00 4,536,000.00
Total: 6,531,555.80 0.00 6,531,555.80 3,229,183.60 0.00 0.00 0.00 3,229,183.60 10,973,400.00 0.00 0.00 20,734,139.40
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1| salud Mental 0.00 0.00 0.00 | 215,000.00 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 215,000.00 | 36,014,661.81 | 0.00 0.00 36,229,661.81
Total: 0.00 0.00 0.00 | 215,000.00 | 0.00 | 0.00 | 000 [ 21500000 | 36,014,661.81 | 0.00 0.00 36,229,661.81
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1| Seguridad Vial 415,000.00 0.00 415,000.00 635,000.00 0.00 0.00 0.00 635,000.00 0.00 0.00 0.00 1,050,000.00
Prevencion de
2 | Accidentes en Grupos 186,000.00 0.00 186,000.00 358,000.00 0.00 0.00 0.00 358,000.00 0.00 0.00 0.00 544,000.00
Vulnerables
Total: 601,000.00 0.00 601,000.00 993,000.00 0.00 0.00 0.00 993,000.00 0.00 0.00 0.00 1,594,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional de
1 | vigilancia 1,939,942.00 0.00 1,939,942.00 26,557,613.50 0.00 0.00 0.00 | 26,557,613.50 0.00 0.00 0.00 28,497,555.50
Epidemiolégica
SINAVE (Componente de
2 | vigilancia por 1,141,603.80 70,554.00 1,212,157.80 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,212,157.80
Laboratorio)
Total: 3,081,545.80 70,554.00 3,152,099.80 26,557,613.50 0.00 0.00 0.00 | 26,557,613.50 0.00 0.00 0.00 29,709,713.30
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 ﬁe;p"es‘a al VIH/SIDA e 153,340.00 4,437,004.99 4,590,344.99 18,738,847.11 0.00 0.00 0.00 | 18738,847.11 20,287,387.87 0.00 79,751,489.24 |  123,368,069.21
Total: 153,340.00 4,437,004.99 4,590,344.99 18,738,847.11 0.00 0.00 0.00 | 18,738,847.11 20,287,387.87 0.00 79,751,489.24 |  123,368,069.21
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
Prevencién y Control del
1| Cancor de la Mujer 6,629,116.88 2,013,153.92 8,642,270.80 2,040,000.00 0.00 0.00 0.00 2,040,000.00 59,994,526.70 0.00 0.00 70,676,797.50
2 ﬁ:'r'i’:am‘er"a y 19,873,922.06 838,900.00 |  20,712,822.06 2,143,067.35 0.00 0.00 0.00 2,143,067.35 188,713,949.21 5,637,714.40 0.00 | 217,207,553.02
Salud Sexual y
3 | Reproductiva para 3,574,951.04 0.00 3,574,951.04 3,724,500.00 0.00 0.00 0.00 3,724,500.00 3,412,317.00 0.00 0.00 10,711,768.04
Adolescentes
Planificacion Familiar y
4| Anticoncepeion 5,124,356.00 0.00 5,124,356.00 1,399,650.00 0.00 0.00 0.00 1,399,650.00 73,354,878.47 0.00 0.00 79,878,884.47
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CNPSS
FPGC
ANEXO IV SMS XXI
5 APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 AP&?E‘;PN OPORTUNIDADES OTRA PRORESPPO, APOYO INSUMOS Y
APOYO FEDERAL FEDERAL APOYO FEDERAL
UNIDAD RESPONSABLE/ INSUMOS Y (PRESUPUESTO
No. e SUBTOTAL SUBTOTAL PRUEBAS DE TOTAL
PROGRAMA DE ACCION CONSEG E INSUMOS) LABORATORIO
RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS INSUMOS FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA-P FASSA-C | FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
Prevencién y Atencion
5 | de la Violencia Familiar y 3,936,260.50 458,608.90 4,394,869.40 384,871.00 0.00 0.00 0.00 384,871.00 5,097,507.84 0.00 0.00 9,877,248.24
de Género
6 'Sg:lf.':a" de Género en 201,139.00 0.00 201,139.00 20,000.00 0.00 0.00 0.00 20,000.00 0.00 0.00 0.00 221,139.00
Total: 39,339,745.48 3,310,662.82 |  42,650,408.30 9,712,088.35 0.00 0.00 0.00 9,712,088.35 330,573,179.22 5,637,714.40 0.00 | 388,573,390.27
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 | Prevenciény Control de 176,304.00 0.00 176,304.00 58,320,602.86 0.00 0.00 0.00 | 58,320,602.86 2,218,494.78 0.00 0.00 60,715,401.64
la Rabia Humana
Prevencion y Control de
EI Abaaaittd 0.00 0.00 0.00 2,301,113.18 0.00 0.00 0.00 2,301,113.18 389,002.81 0.00 0.00 2,690,115.99
Prevencion y Control de
CR [ 354,220.00 0.00 354,220.00 1,005,183.00 0.00 0.00 0.00 1,005,183.00 1,600.00 0.00 0.00 1,361,003.00
Prevencion y Control de
4| Dangus y Oiros Vectoras 2,062,242.00 4,944,999.54 7,007,241.54 141,487,106.14 0.00 0.00 0.00 | 141,487,106.14 563,053.42 0.00 0.00 | 149,057,401.10
5 E:L’gl"s%‘;" y Control del 161,612.00 0.00 161,612.00 122,609.00 0.00 0.00 0.00 122,609.00 1,364,160.72 0.00 0.00 1,648,381.72
Eliminacion de la
6 | Oncocarcosis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Prevencién y Control de
7 | 1a Enfermedad de 134,775.00 0.00 134,775.00 189,463.04 0.00 0.00 0.00 189,463.04 32,846.46 0.00 0.00 357,084.50
Chagas
Prevencion y Control de
8 | IasLoishmaniacis 0.00 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
9 | IaIntoxicacién por 220,440.00 0.00 220,440.00 4,520,182.00 0.00 0.00 0.00 4,520,182.00 13,695,880.51 0.00 0.00 18,436,502.51
Picadura de Alacran
10 ::'E‘:::gg: y Control de 2,504,605.34 0.00 2,504,605.34 1,872,483.00 0.00 0.00 0.00 1,872,483.00 53,631,258.21 0.00 0.00 58,098,346.55
Prevencién y Control de
11 | la Obesidad y Riesgo 9,323,651.00 0.00 9,323,651.00 788,083.40 0.00 0.00 0.00 788,083.40 52,364,539.85 0.00 0.00 62,476,274.25
Cardiovascular
12 | Atencion del 708,468.25 0.00 708,468.25 2,501,252.50 0.00 0.00 0.00 2,501,252.50 10,956,377.66 0.00 0.00 14,166,098.41
Envejecimiento e - (b OU 194 . ! ! ,901,292.: ,956,377. .| X ,166,098..
Prevencion, Deteccién y
13 | Control de los 110,190.00 0.00 110,190.00 12,470,854.44 0.00 0.00 0.00 | 12,470,854.44 55,994,043.44 0.00 0.00 68,575,087.88
Problemas de Salud e . e PRI ENE . y y P ETHERR »IEE TR - - (AR
Bucal
Prevencion y Control de
18| e in 0.00 153,781.69 153,781.69 1,997,686.60 0.00 0.00 0.00 1,997,686.60 13,913,089.37 0.00 0.00 16,064,557.66
15 | Eliminacién de la Lepra 0.00 0.00 0.00 423,930.00 0.00 0.00 0.00 423,930.00 352,672.34 0.00 0.00 776,602.34
Atencion de Urgencias
16 | Epidemiolgicas y 367,102.90 0.00 367,102.90 1,163,008.24 0.00 0.00 0.00 1,163,008.24 0.00 0.00 0.00 1,530,111.14
Desastres
Prevencién de
17 | Enfermedades Diarréicas 189,611.51 0.00 189,611.51 1,667,407.43 0.00 0.00 0.00 1,667,407.43 3,275,597.60 0.00 0.00 5,132,616.54
Agudas y Colera
Prevencion y Control de
18 | las Enfermedades 27,600.00 0.00 27,600.00 1,590,120.22 0.00 0.00 0.00 1,590,120.22 6,253,904.92 0.00 0.00 7,871,625.14
Respiratorias e Influenza
Total: 16,430,822.00 5008,781.23 |  21,529,603.23 232,421,085.05 0.00 0.00 0.00 | 232,421,085.05 215,006,522.09 0.00 0.00 | 468,957,210.37
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 | vacunacién Universal 3,234,335.00 | 123,032,009.10 | 126,266,344.10 | 72,034,207.20 | 0.00 0.00 0.00 | 72,034,207.20 126,195,546.05 0.00 0.00 | 324,496,097.35
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Salud para la Infancia y
la Adolescencia

569,620.00

0.00

569,620.00

6,271,287.05

0.00

0.00

0.00 6,271,287.05

97,050,468.31

0.00

0.00

103,891,375.36

Cancer en la Infanciay la
Adolescencia

654,795.00

0.00

654,795.00

692,478.00

0.00

0.00

0.00 692,478.00

4,463,100.00

0.00

0.00

5,810,373.00

Total:

4,458,750.00

123,032,009.10

127,490,759.10

78,997,972.25

0.00

0.00

0.00 78,997,972.25

227,709,114.36

0.00

0.00

434,197,845.71

| Gran Total: | 70,596,759.08 I 135,949,012.15 I 206,545,771.23 | 370,864,789.86 | 0.00 | 0.00 | 0.00 | 370,864,789.86 | 840,564,265.35 I 5,637,714.40 I 79,751,489.24 I 1,503,364,030.08 |

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

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

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

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

QUINTA.- El presente Convenio Modificatorio empezara a surtir efectos a partir de la fecha de su firma, y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2019.

Estando enteradas las partes del contenido y de su alcance legal, lo firman al margen y al calce por cuadruplicado a los veintisiete dias del mes de noviembre de
dos mil diecinueve.- Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencién y Promocién de la Salud, Hugo Lépez Gatell Ramirez.- Rubrica.- El Director General de
Promocion de la Salud, Ricardo Cortés Alcala.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, José Luis Alomia Zegarra.- Rubrica.- La Secretaria Técnica del
Consejo Nacional de Salud Mental, Lorena Rodriguez Bores Ramirez.- Rubrica.- El Secretario Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes,
Arturo Garcia Cruz.- Rubrica.- La Directora General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Karla Berdichevsky Feldman.- Rubrica.- El
Director General del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, Ruy Lépez Ridaura.- Rubrica.- La Directora General del Centro
Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA, Alethse De La Torre Rosas.- Rubrica.- La Directora General del Centro Nacional para la Salud de la Infancia
y la Adolescencia, Miriam Esther Veras Godoy.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud del Estado de Puebla,
Jorge Humberto Uribe Téllez.- Rubrica.- El Director de Salud Publica y Vigilancia Epidemiolégica de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, Eduardo Ramoén
Morales Hernandez.- Rubrica.- La Secretaria de Planeacién y Finanzas, Maria Teresa Castro Corro.- Rubrica.- La Encargada de Despacho de la Coordinacién de
Planeacion, Evaluacion, Desarrollo y Operacion de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, Ma. Rosalva Ramirez Ramirez.- Rubrica.
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PODER JUDICIAL
SUPREMA CORTE DE JUSTICIA DE LA NACION

ACUERDO General nimero 8/2020, de veintiuno de mayo de dos mil veinte, del Pleno de la Suprema Corte de
Justicia de la Nacion, por el que se regula la integracion de los expedientes impreso y electrénico en controversias
constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad, asi como el uso del sistema electrénico de este Alto Tribunal
para la promocion, tramite, consulta, resolucion y notificaciones por via electrénica en los expedientes respectivos.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Suprema Corte de Justicia
de la Nacion.

ACUERDO GENERAL NUMERO 8/2020, DE VEINTIUNO DE MAYO DE DOS MIL VEINTE, DEL PLENO DE LA
SUPREMA CORTE DE JUSTICIA DE LA NACION, POR EL QUE SE REGULA LA INTEGRACION DE LOS EXPEDIENTES
IMPRESO Y ELECTRONICO EN CONTROVERSIAS CONSTITUCIONALES Y EN ACCIONES DE
INCONSTITUCIONALIDAD, ASi COMO EL USO DEL SISTEMA ELECTRONICO DE ESTE ALTO TRIBUNAL PARA LA
PROMOCION, TRAMITE, CONSULTA, RESOLUCION Y NOTIFICACIONES POR VIA ELECTRONICA EN LOS
EXPEDIENTES RESPECTIVOS.

CONSIDERANDO:

PRIMERO. El articulo 11, fraccion XXI, de la Ley Organica del Poder Judicial de la Federacion faculta al
Pleno de la Suprema Corte de Justicia de la Nacion para emitir acuerdos generales en las materias de su
competencia;

SEGUNDO. La emergencia sanitaria generada por la epidemia del virus SARS-CoV2 (COVID-19),
decretada por acuerdo publicado en el Diario Oficial de la Federacion del treinta de marzo de dos mil veinte,
ha puesto en evidencia la necesidad de adoptar medidas que permitan, por un lado, dar continuidad al servicio
esencial de imparticion de justicia y control constitucional a cargo de la Suprema Corte de la Justicia de la
Nacion y, por otro, acatar las medidas de prevencién y sana distancia, tanto para hacer frente a la presente
contingencia, como a otras que en el futuro pudieran suscitarse, a través del uso de las tecnologias de la
informacién y de herramientas juridicas ya existentes, como es la Firma Electronica Certificada del Poder
Judicial de la Federacion (FIREL), y

TERCERO. Con esta finalidad se emiten las disposiciones generales que sientan las bases para el uso de
las tecnologias de la informacién en el tramite y resolucion de las controversias constitucionales y de las
acciones de inconstitucionalidad, mediante el uso de la firma electronica y la integracion del expediente
electronico, a fin de que las partes puedan promover, recibir notificaciones, consultar los expedientes e,
incluso, interponer recursos de manera electrénica.

En consecuencia, con fundamento en lo antes mencionado, el Pleno de la Suprema Corte de Justicia de la
Nacion expide el siguiente:

ACUERDO:
CAPITULO PRIMERO
DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1. El presente Acuerdo General tiene por objeto regular la integracién de los expedientes impreso
y electronico en controversias constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad, asi como en los recursos
e incidentes interpuestos dentro de esos medios de control de la constitucionalidad; el uso del Sistema
Electrénico de la Suprema Corte de Justicia de la Nacion para la promocion, tramite, consulta, resolucion y
notificaciones por via electronica en los expedientes respectivos y la celebracion de audiencias y
comparecencias a distancia.

Articulo 2. Para los efectos de este Acuerdo General, se entendera por:

1. Constancia de notificacion: El documento generado por el Sistema Electronico de la SCJN, en el
cual se hace constar que una parte consulté en el Expediente electronico respectivo un proveido o
bien, que trascurrieron dos dias habiles sin que dicha parte hubiera consultado este ultimo;

Il. DGTI: La Direccién General de Tecnologias de la Informacion de la SCJN;
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lll. Expediente electrénico: El conjunto de Documentos electrénicos que coincidan integramente con
las actuaciones judiciales, promociones y demas constancias que obren en los expedientes
correspondientes a las controversias constitucionales, acciones de inconstitucionalidad, asi como a
los recursos e incidentes interpuestos dentro de estos medios de control constitucional;

IV. FIREL: La Firma Electrénica Certificada del Poder Judicial de la Federacion;

V. Documentos electrénicos: Los generados, consultados, modificados o procesados por algin medio
electronico;

VI. Ley Organica del PJF: La Ley Organica del Poder Judicial de la Federacion;

VII. Ley Reglamentaria: La Ley Reglamentaria de las Fracciones | y Il del Articulo 105 de la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos;

VIIl. OCJC: La Oficina de Certificacion Judicial y Correspondencia de la Secretaria General de Acuerdos
de la SCJN;

IX. STCCAI: La Secciéon de Tramite de Controversias Constitucionales y de Acciones de
Inconstitucionalidad de la SCJN;

X. Sistema Electréonico de la SCJN: El Sistema Electronico de la Suprema Corte de Justicia de la
Nacion, y

XI. SCJN: La Suprema Corte de Justicia de la Nacion.
CAPIiTULO SEGUNDO
DEL SISTEMA ELECTRONICO DE LA SCJN
SECCION UNICA
DE LA INTEGRACION Y USO DEL SISTEMA ELECTRONICO DE LA SCJN

Articulo 3. En el Sistema Electronico de la SCJN, los servidores publicos y las partes accederan a los
expedientes electronicos relacionados con controversias constitucionales y con acciones de
inconstitucionalidad mediante el uso de su FIREL, en los términos precisados en este Acuerdo General.

Cualquier irregularidad que se advierta por algun servidor publico en el acceso a los expedientes
Electrénicos respectivos, debera denunciarse ante el 6rgano competente de la SCJN.

Articulo 4. Es responsabilidad de la persona que haga uso del Sistema Electrénico de la SCJN, verificar
los datos que registra, el funcionamiento, integridad, legibilidad, formato y contenido de los archivos
electrénicos que envia.

Articulo 5. Para que las partes en controversias constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad
ingresen al Sistema Electrénico de la SCJN, sera indispensable que utilicen su FIREL o bien, los certificados
digitales emitidos por otros 6rganos del Estado con los cuales el Poder Judicial de la Federacion, a través de
la Unidad del Poder Judicial de la Federacion para el Control de Certificacion de Firmas, haya celebrado
convenio de coordinaciéon para el reconocimiento de certificados digitales homologados en términos de lo
previsto en el articulo 5, parrafo segundo, del Acuerdo General Conjunto Nimero 1/2013, de la Suprema
Corte de Justicia de la Nacion, del Tribunal Electoral del Poder Judicial de la Federacion y del Consejo de la
Judicatura Federal, relativo a la Firma Electrénica Certificada del Poder Judicial de la Federaciéon y al
expediente electronico.

Los servidores publicos y las partes podran acceder a los diferentes médulos del Sistema Electrénico de la
SCJN, en un horario entre las ocho y las veinticuatro horas -horario del Centro de la Republica Mexicana-.

Las partes, antes de remitir cualquier documento electronico a través del Sistema Electrénico de la SCJN,
deberan:

l. Verificar el correcto y completo registro de la informacién solicitada en los diversos campos de los
modulos de dicho Sistema;

Il.  Verificar el adecuado funcionamiento, integridad, legibilidad y formato de los archivos electrénicos,
incluso los digitalizados, que adjunten, y

lll. Corroborar que los archivos electronicos a remitir se encuentren libres de virus, y en caso contrario,
aplicar los mecanismos necesarios para eliminarlos.

Articulo 6. El uso de la FIREL o de los certificados digitales a que hace referencia el articulo anterior en
los expedientes electrénicos, produce los mismos efectos que la firma autografa.
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CAPITULO TERCERO

DE LA INTEGRACION DE LOS EXPEDIENTES IMPRESO Y ELECTRONICO EN CONTROVERSIAS
CONSTITUCIONALES Y EN ACCIONES DE INCONSTITUCIONALIDAD

Articulo 7. En todas las controversias constitucionales y acciones de inconstitucionalidad, asi como en los
recursos e incidentes derivados de éstas, se integrara, ademas del expediente impreso, un Expediente
electronico con las mismas constancias y documentos que aquél, en el mismo orden cronolégico, con
excepcion de los previstos en el articulo 10 de este Acuerdo General.

Articulo 8. La labor de integracién de los expedientes fisicos y electrénicos en controversias
constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad estara a cargo de los servidores publicos adscritos a la
STCCAI, bajo la adecuada supervision de su Titular; sin menoscabo del apoyo que corresponde a la OCJC.

Las partes y los 6rganos jurisdiccionales del Poder Judicial de la Federaciéon que auxilien en el tramite de
esos medios de control, en términos del Acuerdo General nimero 12/2014, de diecinueve de mayo de dos mil
catorce, del Pleno de la Suprema Corte de Justicia de la Nacidn, relativo a los lineamientos que rigen el uso
del Mddulo de Intercomunicacion para la transmision electronica de documentos entre los Tribunales del
Poder Judicial de la Federacion y la propia Suprema Corte, podran aportar documentos de manera electrénica
tomando en cuenta que el tamafio maximo de cualquier archivo no debera exceder de 10 megabytes, por lo
que, en su caso, se debera seccionar la documentacién en el numero de envios o blogues que resulten
necesarios.

Los servidores publicos autorizados, mediante el uso de su FIREL, podran generar copias certificadas de
lo que obra en un expediente, para agregarlas en otro.

Articulo 9. Los acuerdos y las diversas resoluciones se podran generar electrénicamente con FIREL del
Ministro Presidente o del Ministro instructor, segun corresponda, asi como del secretario respectivo; sin
menoscabo de que puedan firmarse de manera autografa y, una vez digitalizados, se integren al expediente
respectivo con el uso de la FIREL.

Articulo 10. Se integraran el o los cuadernos de pruebas que correspondan a cada expediente de
controversia constitucional o de accién de inconstitucionalidad, tanto en su versidn impresa como electrénica,
mediante las labores de digitalizacion que correspondan en la OCJC, asi como mediante la impresion de los
Documentos electronicos aportados, segun corresponda.

Los documentos aportados por las partes que sélo integraran el o los cuadernos auxiliares y, por ende, no
se agregaran por lo regular al expediente, ni al principal ni a sus cuadernos de pruebas, tanto en su version
impresa como electrénica, de manera enunciativa, son los siguientes:

l. Las copias de traslado;

Il. Las hojas en blanco, folders, micas o cualquier tipo de material sin leyenda relevante alguna y de los
que se aprecie que unicamente fueron presentados con la finalidad de proteger los documentos que
ingresan ante la SCJN, y

lll. Las copias presentadas como anexos por las partes, de los que se advierta que corresponden a
actuaciones de la propia SCJN que evidentemente ya forman parte de los autos.

Las partes podran consultar en su formato impreso los cuadernos auxiliares con las limitaciones
respectivas, tratandose de la informacioén reservada o confidencial.

Articulo 11. Cuando el Ministro instructor asi lo determine, atendiendo a lo solicitado por las partes o las
circunstancias lo hagan conveniente, las audiencias referidas en los articulos 32 y 34 de la Ley Reglamentaria
se celebraran por videoconferencia con la presencia por via electrénica de las partes que al efecto
comparezcan, de la persona Titular de la STCCAI quien las conducira y dara fe de lo actuado, asi como por el
personal de dicha Seccién que aquélla designe.
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Para la preparacion, celebracion e integracion a los autos de una audiencia por videoconferencia, se
atendera a lo siguiente:

. En el proveido en el que se fije la fecha y hora en la que tendra lugar, se deberan indicar los datos
necesarios para acceder a la respectiva videoconferencia por via electrénica y se requerira a las
partes para que indiquen en la promocién electrénica mediante la que desahoguen dicho
requerimiento, la o las personas que acudiran por via electrénica en su representacion, quienes
deberan contar con FIREL;

ll. La audiencia se dara por iniciada a mas tardar dentro de los quince minutos posteriores a la hora
fijada para su desahogo con el objeto de permitir que las partes, por si o por conducto de sus
representantes legales o de sus delegados, realicen el enlace electrénico correspondiente, mediante
el uso de FIREL. Vencido dicho lapso la persona titular de la STCCAI hara constar las partes que se
encuentran presentes en la audiencia y la declarara iniciada;

lll. A continuacion, incluso de considerarlo pertinente durante el desarrollo de la audiencia, la persona
Titular de la STCCAI verificara que quienes acuden a ésta puedan verla y oirla nitidamente, asi como
lo manifestado por las partes o quienes acuden en su representacion, para lo cual les preguntara a
éstas si las condiciones de audio y video permiten esa nitidez;

IV. En el caso de que por razones técnicas o extraordinarias no resulte posible llevar a cabo la audiencia
a distancia, la persona Titular de la STCCAI dara cuenta al Ministro instructor para que determine si
se lleva a cabo mediante videoconferencia en una nueva fecha o bien, con la presencia fisica de las
partes en la respectiva sala de audiencias;

V. En la audiencia se dard cuenta con las promociones y las pruebas ofrecidas por las partes,
previamente o durante ésta; en la inteligencia de que la OCJC debera dar aviso de inmediato a la
persona Titular de la STCCAI sobre aquéllas que se reciban incluso durante la celebracion de la
audiencia respectiva, y

VI. En el acta que al efecto se levante se haran constar las actuaciones realizadas en la audiencia, con
el objeto de dar cuenta al Ministro instructor para que acuerde lo conducente; sin menoscabo de que
aquélla y el videograma respectivo se agreguen, por una parte, al Expediente electrénico
correspondiente y, por otra, en el soporte fisico que corresponda, como anexo del expediente
impreso.

Las comparecencias que deban realizar las partes ante la presencia judicial en los asuntos regulados en
este Acuerdo General, previo acuerdo del Ministro instructor, se llevaran a cabo mediante el sistema de
videoconferencias previsto en el parrafo primero de este articulo, bajo la conduccién del actuario designado
para tal efecto y cumpliendo, en lo conducente, las formalidades previstas en este numeral para el desarrollo
de audiencias.

CAPITULO CUARTO

DE LA CONSULTA DEL EXPEDIENTE ELECTRONICO EN CONTROVERSIAS CONSTITUCIONALES Y EN
ACCIONES DE INCONSTITUCIONALIDAD

Articulo 12. Las partes, por conducto de los servidores publicos que en términos de las normas que los
rigen estén facultados para representarlos de conformidad con el articulo 11 de la Ley Reglamentaria, podran
solicitar para si o para un tercero, ya sea por via electronica o impresa, acceso para consultar el Expediente
electrénico respectivo, para lo cual deberan proporcionar su Clave Unica de Registro de Poblacién, asi como
la del tercero para el cual se solicita la autorizacioén correspondiente.

Con base en la referida peticiéon se verificara si el autorizante cuenta con la capacidad procesal necesaria.
De ser asi, se verificara en el Sistema Electrénico de la SCJN si la o las diversas personas -incluyendo al
autorizante cuando solicita acceso al Expediente electrénico-, respecto de las cuales se solicita la autorizacién
para ingresar al Expediente electrénico cuentan con la FIREL o con los certificados digitales referidos en el
articulo 5 de este Acuerdo General, ante lo cual se acordara favorablemente la autorizacién solicitada
unicamente respecto de las personas que cuenten con alguna de esas firmas; en la inteligencia de que el
acceso respectivo estara condicionado a que la firma en relacién con la cual se otorgue la autorizacién
respectiva, se encuentre vigente al momento de pretender ingresar al expediente de que se trate.
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La autorizaciéon para consultar el Expediente electronico conlleva la de oir y recibir notificaciones por via
electronica, siempre y cuando se hubiere solicitado expresamente recibir notificaciones electrénicas en
términos del articulo 17 del presente Acuerdo General.

Articulo 13. En el moédulo de Expediente electréonico del Sistema Electronico de la SCJN, las partes
podran solicitar, por conducto de su representante legal, que se autorice a quien designen para acceder a un
submadulo de seguimiento global en el que sean visibles los datos de todos los asuntos radicados en la SCJN
en los que, a esa entidad, poder u érgano se le haya reconocido el caracter de parte, asi como revocar dicha
autorizacion. En el referido submaodulo se identificaran los asuntos en los que se hubiere dictado un acuerdo
notificado por lista en los cinco dias habiles anteriores. Por dicho submédulo se podra acceder al médulo de
promociones electrénicas del Sistema Electrénico de la SCJIN.

Salvo indicacién en contrario, la solicitud referida en el parrafo anterior implica la autorizaciéon necesaria
para acceder a la totalidad de los expedientes electronicos de los asuntos radicados en la SCJUN, en los que al
solicitante se le haya reconocido el caracter de parte.

Articulo 14. Cualquier autorizacion para consultar un Expediente electrénico surtira efectos una vez que
se acuerde favorablemente y el proveido respectivo se notifique por lista y se integre a dicho expediente.

La revocacién de la solicitud para acceder a un Expediente electréonico en el Sistema Electrénico de la
SCJN podra realizarse por via impresa o electrénica por las partes a través de sus representantes, en la
inteligencia de que surtira efectos una vez que se acuerde favorablemente y el proveido respectivo se integre
a dicho expediente.

La autorizacion o la revocacion de la solicitud para acceder a un Expediente electronico en controversias
constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad Uunicamente surtiran efectos en el o en los expedientes
respecto de los cuales se formule la solicitud correspondiente.

Articulo 15. Las personas con autorizacién para consultar un Expediente electrénico podran acceder a los
acuerdos respectivos para efectos de su notificacién, si su autorizante solicitd expresamente recibir
notificaciones por via electrénica. De no haberse solicitado la realizaciéon de notificaciones por via electronica
o haberse revocado por el referido autorizante, la persona autorizada para acceder al expediente podra
consultar un acuerdo dictado con posterioridad, asi como las constancias relacionadas con éste, una vez que
su autorizante hubiere sido notificado respecto de aquél por alguno de los medios previstos en el articulo 4o.
de la Ley Reglamentaria.

Las personas autorizadas para consultar un Expediente electronico en controversias constitucionales y en
acciones de inconstitucionalidad podran descargar en sus equipos de computo copia simple de las
constancias que obren en aquél.

Articulo 16. En los expedientes electrénicos podra generarse una bitacora en la que se indique el nombre
o los nombres de las personas autorizadas para ingresar a los expedientes electrdnicos relacionados con una
controversia constitucional o con una accién de inconstitucionalidad, la cual se actualizara automaticamente
con base en los datos ingresados por el servidor publico responsable de aquélla, una vez que se dicte el
proveido que recaiga a la promocion en la que se otorgue o revoque la autorizacién respectiva.

CAPITULO QUINTO

DE LA NOTIFICACION POR ViA ELECTRONICA EN CONTROVERSIAS CONSTITUCIONALES Y EN
ACCIONES DE INCONSTITUCIONALIDAD

SECCION PRIMERA

DE LA MANIFESTACION EXPRESA PARA SOLICITAR LA RECEPCION DE NOTIFICACIONES POR ViA
ELECTRONICA

Articulo 17. Las partes podran en todo momento, por via impresa o electrénica, manifestar expresamente
la solicitud para recibir notificaciones electronicas. El proveido que acuerde favorablemente dicha solicitud se
notificara por lista o por oficio segun corresponda legalmente; en la inteligencia de que las siguientes
determinaciones jurisdiccionales se notificaran a la parte respectiva por via electrénica en tanto no revoque la
referida solicitud.

La referida solicitud unicamente podra realizarse por las partes o por sus representantes legales, en
términos de lo previsto en el articulo 11, parrafo primero, de la Ley Reglamentaria.
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Articulo 18. Las partes que por via impresa o electronica en el expediente respectivo en controversias
constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad hayan manifestado expresamente su solicitud para
recibir notificaciones electrénicas, una vez que se haya acordado favorablemente dicha solicitud, tendran
derecho a consultar por esta via, incluso el acuerdo que autorice esa solicitud asi como las constancias
relacionadas con éste, desde el momento en el que ese proveido se ingrese al Expediente electronico en el
Sistema Electronico de la SCJN.

Las partes que no hayan realizado dicha manifestacién o habiéndola realizado no se hubiere notificado por
lista el acuerdo que autorice la recepcién de notificaciones electrénicas o bien, la hubieren revocado y el
acuerdo respectivo ya se hubiere notificado por la via electrénica, Unicamente podran consultar en el referido
sistema un acuerdo y las constancias relacionadas con éste, una vez que ese proveido se les haya notificado
por la via tradicional que corresponda.

Toda notificacion realizada por la via tradicional antes de la solicitud correspondiente se tendra por valida.

Articulo 19. La solicitud para recibir notificaciones por via electronica que se realice por esta via, se
documentara en la constancia que se genere automaticamente una vez que el Sistema Electrénico de la
SCJN identifique la FIREL que se haya utilizado para expresar dicha solicitud, y corrobore que corresponde a
la del solicitante.

Articulo 20. La referida constancia debera contener los datos del asunto respectivo y del solicitante, asi
como la fecha y hora en que se realizé6 la manifestacion correspondiente. Dicha constancia se agregara
automaticamente al Expediente electrénico respectivo, y debera imprimirse y certificarse para agregarse
mediante razén secretarial al expediente impreso.

Articulo 21. Si la solicitud se presenta por via impresa, se acordara favorablemente si el solicitante tiene
el caracter de parte dentro de la controversia constitucional o de la accion de inconstitucionalidad de que se
trate y proporciona la Clave Unica de Registro de Poblacién correspondiente a la FIREL vigente o al
certificado digital que hubiere utilizado su representante legal, de los referidos en el articulo 5 de este Acuerdo
General.

Articulo 22. La solicitud expresa para recibir notificaciones por via electrénica realizada en el expediente
principal o en cualquiera de los integrados con motivo de los recursos o incidentes derivados de aquél,
unicamente surtira efectos en él, o en los expedientes respecto de los cuales se formule dicha solicitud.

Si en una parte manifestd expresamente su autorizacion para recibir notificaciones por via electrénica y se
vence su FIREL, para revocar la referida autorizacidon sera necesario que lo solicite por via impresa.

Articulo 23. Dentro del Sistema Electrénico de la SCJN el plazo para cumplir con un requerimiento o una
prevencién contenida en un acuerdo o para impugnar lo determinado en éste, se computara respecto de las
partes que hayan solicitado expresamente recibir notificaciones por via electrénica, a partir de la fecha en la
que surta efectos la notificacion electrénica respectiva, con independencia de la fecha en la que surta efectos
la notificacion por lista del proveido correspondiente.

SECCION SEGUNDA
DE LA REVOCACION DE LA SOLICITUD PARA RECIBIR NOTIFICACIONES POR ViA ELECTRONICA

Articulo 24. La revocacién de la solicitud para recibir notificaciones por via electrénica en controversias
constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad podra realizarse por las partes a través de su
representante en cualquier momento, en documento impreso o por conducto del Sistema Electronico de la
SCJN, en la inteligencia de que no se podra, hasta el dia habil siguiente, manifestar nuevamente la solicitud
expresa para recibir notificaciones electrénicas.

La referida revocacion unicamente podra realizarse por las partes, por conducto de sus representantes
legales, y en ningun caso por los autorizados o delegados a los que se refieren los articulos 4o0., parrafo
ultimo, y 11, parrafo segundo, de la Ley Reglamentaria.
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Articulo 25. La revocacion de la solicitud para recibir notificaciones electronicas podra presentarse en
forma impresa o a través del Sistema Electrénico de la SCJN, en version digitalizada o mediante el
mecanismo electrénico automatizado. Si se presenta en esta ultima via, se documentara con la constancia
que se genera automaticamente en dicho Sistema. La referida promocién o la constancia indicada deberan
agregarse al expediente en sus versiones impresa y electronica mediante el acuerdo que recaiga a esa
solicitud de revocacion.

Dicha revocacion surtira sus efectos una vez que se notifique por oficio o por lista el acuerdo que recaiga a
la solicitud respectiva.

Articulo 26. La manifestacion expresa para revocar la solicitud para recibir notificaciones por via
electronica realizada en el expediente principal o en cualquiera de los integrados, Unicamente surtira efectos
en él o en los expedientes respecto de los cuales se formule dicha solicitud.

Articulo 27. La revocacion de la solicitud para recibir notificaciones por via impresa o electrénica sélo
surtira efectos respecto de los acuerdos pendientes de ingresar al Expediente electronico respectivo al
momento en el que surta efectos el acuerdo que recaiga a la referida revocacion, por lo que tratandose de los
que ya se hubieren ingresado, su notificacion se realizara por via electronica, bien sea en virtud de la consulta
de éstos o por el transcurso de dos dias habiles siguientes aquél al en que se notificado por lista el proveido
respectivo. Por tanto, dicha revocacion unicamente implicara que se notifiquen a la parte respectiva, por lista o
por oficio, los acuerdos que se dicten y notifiquen por lista con posterioridad al que acuerde favorablemente la
referida revocacion.

SECCION TERCERA
DE LAS NOTIFICACIONES ELECTRONICAS

Articulo 28. Atendiendo a lo establecido en el articulo 60., parrafo primero, de la Ley Reglamentaria, las
notificaciones electrénicas realizadas en los términos previstos en este Acuerdo General, surtiran sus efectos
a partir del dia siguiente al en que la parte por conducto de su representante legal, o cualquiera de las
personas que hubiere autorizado para consultar el Expediente electronico de que se trate, acceda a éste y se
consulte el texto del acuerdo correspondiente, lo que dara lugar a la generacion de la Constancia de
notificacion respectiva.

Articulo 29. Dichas notificaciones también surtirdn sus efectos, respecto de las partes que hayan
manifestado expresamente recibirlas por via electrénica, en el supuesto de que no hubieren consultado el
acuerdo respectivo en el Expediente electréonico correspondiente, al dia posterior a los dos dias habiles
siguientes al en que se haya ingresado dicho proveido en ese expediente.

De no poder consultar el texto del documento remitido, las partes deberan dar aviso de inmediato a la
SCJN, por conducto del vinculo denominado “aviso de fallas técnicas” y se procedera en los términos del
articulo 42 de este instrumento normativo.

Si se advierte que el acuerdo materia de notificacion si es consultable en el Sistema Electrénico de la
SCJN, se dictara el proveido en virtud del cual, a los dos dias habiles de la integracion de aquél al expediente
respectivo, se tenga por hecha la notificacion correspondiente.

Si se corrobora que no existe la posibilidad técnica de consultar el texto integro del acuerdo
correspondiente, ademas de comunicar la falla respectiva en términos de lo sefialado en el articulo 42 del
presente Acuerdo General, se ordenara que la notificacion del proveido de que se trate se realice nuevamente
por lista o por oficio, segun corresponda.

Articulo 30. Las notificaciones realizadas en términos de lo sefialado en el articulo inmediato anterior se
documentaran con la Constancia de notificacion que se genere automaticamente por el Sistema Electrénico
de la SCJN, una vez que la parte de que se trate o su representante hayan ingresado al Expediente
electronico que corresponda y hayan tenido la posibilidad técnica de consultar el texto integro del acuerdo
respectivo.

Articulo 31. La constancia de referencia debera contener los datos del asunto, de la parte relacionada con
dicha notificacion, la fecha y hora de su generacion y, en su caso, los datos de la FIREL que se utilizd para
realizar la consulta correspondiente.
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Articulo 32. Cuando se estime conveniente ordenar por la naturaleza del acto que una notificacién se
realice por oficio a una parte que haya manifestado expresamente su consentimiento para recibir aquéllas por
via electronica, en términos de lo previsto en el articulo 40. de la Ley Reglamentaria, Unicamente se
agregaran al expediente impreso y al Expediente electrénico que corresponda, las constancias respectivas a
las notificaciones realizadas por el actuario, sin menoscabo de que en la bitacora de notificaciones del
acuerdo correspondiente, se precise el tipo de notificacién que se llevo a cabo.

SECCION CUARTA

DE LAS BITACORAS DE NOTIFICACIONES ELECTRONICAS EN CONTROVERSIAS
CONSTITUCIONALES Y EN ACCIONES DE INCONSTITUCIONALIDAD

Articulo 33. Tratandose de los expedientes electronicos en controversias constitucionales y en acciones
de inconstitucionalidad consultables en el Sistema Electrénico de la SCJN, por cada acuerdo o resolucion que
se integre a éstos, se generard una bitacora donde se indique el tipo de notificacién que se ha realizado
respecto de cada una de las partes en el asunto que corresponda.

Dichas bitacoras seran consultables respecto de todos los acuerdos ingresados al Expediente electronico
respectivo, para las partes que hayan manifestado su autorizacidon para recibir notificaciones por via
electronica. Las partes que no hayan realizado esa manifestacién o bien, que la hayan revocado, no podran
consultar las referidas bitacoras.

CAPIiTULO SEXTO

DE LAS PROMOCIONES POR ViA ELECTRONICA EN CONTROVERSIAS CONSTITUCIONALES Y EN
ACCIONES DE INCONSTITUCIONALIDAD

Articulo 34. A través del médulo de promociones electrénicas del Sistema Electronico de la SCJN,
mediante el uso de su FIREL o de certificado digital de los sefalados en el articulo 5 de este Acuerdo
General, las partes y los Organos Auxiliares para el tramite de controversias constitucionales y acciones de
inconstitucionalidad podran remitir Documentos Electronicos o digitalizados a los expedientes previamente
formados.

En el supuesto de las pruebas documentales que por su formato de presentacion no se puedan digitalizar,
su versién impresa quedara a la vista de las partes en las instalaciones de la SCJN, lo cual se hara constar en
el Expediente electrénico.

Si los datos del expediente al que se pretende remitir una promociéon por el moédulo de promociones
electronicas del Sistema Electronico de la SCJN, consistentes en el niumero de aquél y en el nombre del actor,
no coinciden con los registrados, la promocion de que se trate no podra ser enviada por el médulo respectivo.

En este médulo también podra solicitarse por el respectivo mecanismo automatizado, la recepcion de
notificaciones electrénicas o la revocacion de dicha solicitud.

Articulo 35. Al médulo de promociones electronicas también se podra acceder desde el Expediente
electronico respectivo por quienes tengan autorizacion para su consulta, en la inteligencia de que el Sistema
Electrénico de la SCJN relacionara automaticamente la promocion correspondiente con el expediente desde el
cual se ingrese a dicho modulo.

Las personas que no tengan autorizacion para consultar un Expediente electrénico, pero que cuenten con
FIREL, podran remitir promociones por via electrénica, quedando bajo su responsabilidad indicar
correctamente los datos relativos al nimero de expediente al que dirijan una promocion.

A las promociones recibidas en el Sistema Electronico de la SCJN por el médulo de promociones
electronicas, se les dara el mismo tratamiento que a las presentadas en formato impreso, sin menoscabo de
que se adopten las medidas necesarias para que, por un lado, se impriman, se certifique la coincidencia de su
versién impresa con la visible en la pantalla respectiva y se provea lo conducente y, por el otro, la version
electronica recibida se ingrese al Expediente electrénico que corresponda.

Articulo 36. El médulo de promociones electrénicas del Sistema Electronico de la SCJN contara con un
mecanismo que permita registrar la fecha y hora del envio, de la conclusién del envio y de la recepcion de los
documentos remitidos, en la inteligencia de que, para efectos del computo de los plazos respectivos, se
tomaran los datos de su envio.
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Articulo 37. Por cada promocién se generara un acuse de recibo en el que conste el razonamiento
levantado al efecto en la OCJC de la SCJN. Dicho acuse se depositara en un repositorio creado en relacion
con todas las promociones generadas por el titular de una FIREL, las que podra consultar en el Sistema
Electrénico de la SCJN por cada asunto respecto del cual haya promovido electrénicamente.

CAPIiTULO SEPTIMO

DE LA INTERPOSICION DE RECURSOS POR ViA ELECTRONICA EN CONTROVERSIAS
CONSTITUCIONALES Y EN ACCIONES DE INCONSTITUCIONALIDAD

Articulo 38. A través del médulo de presentacion de recursos del Sistema Electrénico de la SCJN,
mediante el uso de su FIREL o certificado digital de los sefialados en el articulo 5 de este Acuerdo General,
las partes en controversias constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad podran interponer los
recursos de reclamacién y de queja.

Si los datos del expediente en el que se pretende interponer un recurso de los previstos en el Capitulo VIII,
Secciones | y II, de la Ley Reglamentaria, por el médulo de presentacion de recursos del Sistema Electronico
de la SCJN, consistentes en el nUmero de aquél y en el nombre del actor, no coinciden con los registrados en
la SCJN, el recurso respectivo no podra ser enviado por el médulo correspondiente.

Articulo 39. Al mdédulo de presentacion de recursos del Sistema Electronico de la SCJN, también se podra
acceder desde el Expediente electronico del asunto en el cual se haya dictado la resolucion que se pretende
impugnar, por quienes tengan autorizacion para su consulta, en la inteligencia de que el referido Sistema
relacionara automaticamente el recurso correspondiente con el expediente desde el cual se ingrese a dicho
modulo.

Los recursos interpuestos en el Sistema Electrénico de la SCJIN por el moédulo de presentacion de
recursos, se les dara el mismo tratamiento que a los presentados en formato impreso, sin menoscabo de que
se adopten las medidas necesarias para que, por un lado, se impriman, se certifique la coincidencia de su
versién impresa con la visible en la pantalla respectiva y se provea lo conducente.

Articulo 40. El médulo de presentacion de recursos del Sistema Electronico de la SCJN contara con un
mecanismo que permita registrar la fecha y hora del registro del envio, de la conclusién del envio y de la
recepcion de los documentos remitidos, en la inteligencia de que, para efectos del computo de los plazos
respectivos, se atendera a los datos de su envio.

Articulo 41. Por cada recurso interpuesto se generara un acuse de recibo en el que conste el
razonamiento levantado al efecto en la OCJC. Dicho acuse se depositara en un repositorio creado en relacion
con todos los recursos interpuestos por el titular de una FIREL, el que se podra consultar en el Sistema
Electrénico de la SCJN.

Articulo 42. Cuando las partes autorizadas para consultar expedientes electronicos en controversias
constitucionales y en acciones de inconstitucionalidad o los servidores publicos de la SCJN adviertan una falla
en el Sistema Electronico de la SCJN que impida el envio de promociones por via electrénica o la consulta de
los acuerdos que obran en un Expediente electronico, dada su relevancia para las notificaciones electronicas,
deberan hacerlo del conocimiento del titular de la DGTI por via electrénica, a través del subvinculo
denominado “aviso de fallas técnicas”, al que podra accederse mediante el uso de la FIREL en el vinculo
correspondiente de la SCJN, o de no ser posible por esta via, a los correos electronicos destinados para tal
efecto en la pantalla principal del referido sistema, desde la cuenta de correo proporcionada para la obtencién
del Certificado Digital de la Firma Electrénica Certificada del Poder Judicial de la Federacion.

Dentro de las veinticuatro horas naturales siguientes al momento en el que se presente un aviso de falla,
el servidor publico asignado de la DGTI debera rendir informe por via electronica, mediante el uso de su
FIREL.

En dicho informe debera precisarse la existencia o no de la falla reportada y, en su caso, tanto la causa de
ésta y el momento a partir del cual se suscitd, como el dia y la hora a partir de la cual quedd subsanada.

De haber existido la falla, se suspenderan los plazos correspondientes por el tiempo que ésta haya
durado.
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Una vez que se haya restablecido el Sistema Electrénico de la SCJN, el servidor publico asignado del area
técnica de la SCJN, enviara mediante el uso de su FIREL, un reporte con el objeto de que éstos notifiquen a
las partes en los asuntos antes referidos, el restablecimiento del Sistema Electrénico de la SCJN precisando
la duracion de la interrupcién, asi como el reinicio del computo de los plazos correspondientes, a partir del dia
siguiente al en que surta efectos la notificacion de dicho proveido, por oficio o por via electrénica, tratandose
de los que hubieren solicitado la recepcion de notificaciones por esta ultima via, y al momento del dictado del
mismo proveido, no hubieren revocado esa solicitud.

Articulo 43. Las situaciones no previstas en el presente Acuerdo General seran resueltas por el Pleno de
la SCJN.

TRANSITORIOS:

PRIMERO. Este Acuerdo General entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Diario Oficial de
la Federacion.

SEGUNDO. Sin perjuicio de lo dispuesto en el Acuerdo General 7/2020 del Pleno de la SCJN, hasta en
tanto se reanuden las actividades jurisdiccionales en este Alto Tribunal, unicamente podran promoverse
controversias constitucionales y acciones de inconstitucionalidad, asi como recursos e incidentes derivados de
éstas, por via electrénica mediante el uso de la FIREL o de la e.firma (antes firma electrénica avanzada o
FIEL), para lo cual se habilitaran los dias y horas necesarios para la tramitacion de dichas controversias
constitucionales, acciones de inconstitucionalidad, asi como de los recursos e incidentes que correspondan.

TERCERO. La integracion y tramite de los expedientes respectivos Unicamente se realizara por medios
electronicos, sin menoscabo de que se integre su version impresa una vez que se reanuden las actividades
jurisdiccionales de la SCJN.

CUARTO. En el acuerdo por el cual se emplace o se dé vista a la partes con la promocién de una
controversia constitucional o de una accion de inconstitucionalidad, el Ministro instructor las requerira para que
den contestacion por via electrénica a través del Sistema Electrénico de la SCJN, mediante el uso de la FIREL
o e.firma, y que designen a las personas autorizadas para consultar el Expediente electrénico, haciendo de su
conocimiento que las notificaciones se realizaran sélo por via electrénica mientras no se reanuden las
actividades jurisdiccionales de la SCJN.

QUINTO. En caso de que no sea posible emplazar a la parte demandada o dar vista a las demas partes
en una controversia constitucional o dar vista a los érganos legislativos que hubieren emitido la norma en una
accion de inconstitucionalidad, o cuando éstos no cuenten con FIREL o manifiesten no contar con e.firma, la
tramitacion se suspendera hasta en tanto se reanuden las actividades jurisdiccionales de la SCJN.

SEXTO. Publiquese este Acuerdo General en el Diario Oficial de la Federacién, en el Semanario Judicial
de la Federacién y, en términos de lo dispuesto en los articulos 70, fraccion I, de la Ley General de
Transparencia y Acceso a la Informaciéon Publica, y 71, fraccion VI, de la Ley Federal de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publica, en medios electronicos de consulta publica.

El Presidente de la Suprema Corte de Justicia de la Nacién, Ministro Arturo Zaldivar Lelo de Larrea.-
Rdubrica.- El Secretario General de Acuerdos, Rafael Coello Cetina.- Rubrica.

El licenciado Rafael Coello Cetina, Secretario General de Acuerdos de la Suprema Corte de Justicia de la
Nacion, CERTIFICA: Este ACUERDO GENERAL NUMERO 8/2020, DE VEINTIUNO DE MAYO DE DOS MIL
VEINTE, DEL PLENO DE LA SUPREMA CORTE DE JUSTICIA DE LA NACION, POR EL QUE SE REGULA
LA INTEGRACION DE LOS EXPEDIENTES IMPRESO Y ELECTRONICO EN CONTROVERSIAS
CONSTITUCIONALES Y EN ACCIONES DE INCONSTITUCIONALIDAD, ASi COMO EL USO DEL SISTEMA
ELECTRONICO DE ESTE ALTO TRIBUNAL PARA LA PROMOCION, TRAMITE, CONSULTA, RESOLUCION
Y NOTIFICACIONES POR VIA ELECTRONICA EN LOS EXPEDIENTES RESPECTIVOS, fue emitido por el
Tribunal Pleno en Sesién Privada celebrada el dia de hoy, por unanimidad de once votos de los sefiores
Ministros Alfredo Gutiérrez Ortiz Mena, Juan Luis Gonzalez Alcantara Carranca, Yasmin Esquivel Mossa,
José Fernando Franco Gonzalez Salas, Luis Maria Aguilar Morales, Jorge Mario Pardo Rebolledo, Norma
Lucia Pifia Hernandez, Ana Margarita Rios Farjat, Javier Laynez Potisek, Alberto Pérez Dayan y Presidente
Arturo Zaldivar Lelo de Larrea.- Ciudad de México, a veintiuno de mayo de dos mil veinte.- Rubrica.
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BANCO DE MEXICO

TIPO de cambio para solventar obligaciones denominadas en moneda extranjera pagaderas en la Republica
Mexicana.

Al margen un logotipo, que dice: Banco de México.- "2020, Afio de Leona Vicario, Benemérita Madre de la
Patria".

TIPO DE CAMBIO PARA SOLVENTAR OBLIGACIONES DENOMINADAS EN MONEDA EXTRANJERA PAGADERAS EN
LA REPUBLICA MEXICANA

El Banco de México, con fundamento en los articulos 8o. de la Ley Monetaria de los Estados Unidos
Mexicanos; 35 de la Ley del Banco de México, asi como 80. y 10 del Reglamento Interior del Banco de
México, y segun lo previsto en el Capitulo V del Titulo Tercero de su Circular 3/2012, informa que el tipo de
cambio obtenido el dia de hoy fue de $22.7928 M.N. (veintidés pesos con siete mil novecientos veintiocho
diezmilésimos moneda nacional) por un délar de los EE.UU.A.

La equivalencia del peso mexicano con otras monedas extranjeras se calculara atendiendo a la cotizacién
que rija para estas Ultimas contra el délar de los EE.UU.A., en los mercados internacionales el dia en que se
haga el pago. Estas cotizaciones seran dadas a conocer, a solicitud de los interesados, por las instituciones
de crédito del pais.

Atentamente,

Ciudad de México, a 22 de mayo de 2020.- BANCO DE MEXICO: La Directora de Disposiciones de Banca
Central, Maria Teresa Mufioz Aramburu.- Rubrica.- El Director de Operaciones Nacionales, Juan Rafael
Garcia Padilla.- Rubrica.

TASAS de interés interbancarias de equilibrio.

Al margen un logotipo, que dice: Banco de México.- "2020, Afo de Leona Vicario, Benemérita Madre de la
Patria".

TASAS DE INTERES INTERBANCARIAS DE EQUILIBRIO

El Banco de México, con fundamento en los articulos 8o. y 10 del Reglamento Interior del Banco de
México y de conformidad con el procedimiento establecido en el Capitulo IV del Titulo Tercero de su Circular
3/2012, informa que las Tasas de Interés Interbancarias de Equilibrio en moneda nacional (TIIE) a plazos de
28 y 91 dias obtenidas el dia de hoy, fueron de 5.7622 y 5.7350 por ciento, respectivamente.

Las citadas Tasas de Interés se calcularon con base en las cotizaciones presentadas por las siguientes
instituciones de banca mudltiple: Banco Santander S.A., Banca Mifel S.A., Banco J.P. Morgan S.A., Banco
Credit Suisse (México) S.A., Banco Azteca S.A., ScotiaBank Inverlat S.A. y Banco Mercantil del Norte S.A.

Ciudad de México, a 22 de mayo de 2020.- BANCO DE MEXICO: La Directora de Disposiciones de Banca
Central, Maria Teresa Muiioz Aramburu.- Rubrica.- El Director de Operaciones Nacionales, Juan Rafael
Garcia Padilla.- Rubrica.

TASA de interés interbancaria de equilibrio de fondeo a un dia habil bancario.

Al margen un logotipo, que dice: Banco de México.- "2020, Afio de Leona Vicario, Benemérita Madre de la
Patria".

TASA DE INTERES INTERBANCARIA DE EQUILIBRIO DE FONDEO A UN DIA HABIL BANCARIO

El Banco de México, con fundamento en los articulos 8o. y 10 del Reglamento Interior del Banco de
México y de conformidad con el procedimiento establecido en el Capitulo IV del Titulo Tercero de su Circular
3/2012, informa que la Tasa de Interés Interbancaria de Equilibrio (TIIE) de Fondeo a un dia habil bancario en
moneda nacional determinada el dia de hoy, fue de 5.50 por ciento.

Ciudad de México, a 21 de mayo de 2020.- BANCO DE MEXICO: La Directora de Disposiciones de Banca
Central, Maria Teresa Mufioz Aramburu.- Rubrica.- El Director de Operaciones Nacionales, Juan Rafael
Garcia Padilla.- Rubrica.
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COSTO porcentual promedio de captacion de los pasivos en moneda nacional a cargo de las instituciones de banca
multiple del pais (CPP).

Al margen un logotipo, que dice: Banco de México.- "2020, Ao de Leona Vicario, Benemérita Madre de la
Patria".

COSTO PORCENTUAL PROMEDIO DE CAPTACION DE LOS PASIVOS EN MONEDA NACIONAL A CARGO DE LAS
INSTITUCIONES DE BANCA MULTIPLE DEL PAIS (CPP)

El Banco de México, con fundamento en los articulos 8o. y 10 del Reglamento Interior del Banco de
México, y segun lo dispuesto por sus resoluciones publicadas en el Diario Oficial de la Federacion los dias 20
de octubre de 1981, 17 de noviembre de 1988, 13 de febrero de 1996 y 3 de noviembre de 2005, informa que
el costo porcentual promedio de captacion de los pasivos en moneda nacional a cargo de las instituciones de
banca multiple del pais (CPP), expresado en por ciento anual, ha sido estimado en 4.92 (cuatro puntos y
noventa y dos centésimas) para mayo de 2020.

Ciudad de México, a 22 de mayo de 2020.- BANCO DE MEXICO: El Gerente de Informacién del Sistema
Financiero, Mario Alberto Reyna Cerecero.- Rubrica.- La Directora de Disposiciones de Banca Central,
Maria Teresa Muiioz Aramburu.- Rubrica.

COSTO de captacién a plazo de pasivos denominados en unidades de inversion a cargo de las instituciones de
banca miiltiple del pais (CCP-UDIS).

Al margen un logotipo, que dice: Banco de México.- "2020, Afio de Leona Vicario, Benemérita Madre de la
Patria".

COSTO DE CAPTACION A PLAZO DE PASIVOS DENOMINADOS EN UNIDADES DE INVERSION A CARGO DE LAS
INSTITUCIONES DE BANCA MULTIPLE DEL PAIS (CCP-UDIS)

El Banco de México, con fundamento en los articulos 8o. y 10 del Reglamento Interior del Banco de
México, para efectos de lo previsto en los articulos 135 Bis de la Ley General de Instituciones y Sociedades
Mutualistas de Seguros y 95 Bis de la Ley Federal de Instituciones de Fianzas, y segun lo dispuesto en sus
resoluciones publicadas en el Diario Oficial de la Federacion los dias 6 de noviembre de 1995, 13 de febrero
de 1996 y 13 de mayo de 2002, informa que el costo de captacion a plazo de pasivos denominados en
unidades de inversién a cargo de las instituciones de banca multiple del pais (CCP-UDIS), expresado en por
ciento anual, ha sido estimado en 4.39 (cuatro puntos y treinta y nueve centésimas) para mayo de 2020.

Ciudad de México, a 22 de mayo de 2020.- BANCO DE MEXICO: El Gerente de Informacién del Sistema
Financiero, Mario Alberto Reyna Cerecero.- Rubrica.- La Directora de Disposiciones de Banca Central,
Maria Teresa Muiioz Aramburu.- Rubrica.

COSTO de captacién a plazo de pasivos denominados en moneda nacional a cargo de las instituciones de banca
multiple del pais (CCP).

Al margen un logotipo, que dice: Banco de México.- "2020, Afio de Leona Vicario, Benemérita Madre de la
Patria".

COSTO DE CAPTACION A PLAZO DE PASIVOS DENOMINADOS EN MONEDA NACIONAL A CARGO DE LAS
INSTITUCIONES DE BANCA MULTIPLE DEL PAIS (CCP)

El Banco de México, con fundamento en los articulos 8o. y 10 del Reglamento Interior del Banco de
México, y segun lo dispuesto por su resolucion publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 13 de febrero
de 1996, informa que el costo de captacion a plazo de pasivos denominados en moneda nacional a cargo de
las instituciones de banca mudiltiple del pais (CCP), expresado en por ciento anual, ha sido estimado en 5.64
(cinco puntos y sesenta y cuatro centésimas) para mayo de 2020.

Ciudad de México, a 22 de mayo de 2020.- BANCO DE MEXICO: El Gerente de Informacién del Sistema
Financiero, Mario Alberto Reyna Cerecero.- Rubrica.- La Directora de Disposiciones de Banca Central,
Maria Teresa Muiioz Aramburu.- Rubrica.

(R.- 495345)
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VALOR de la unidad de inversion.

Al margen un logotipo, que dice: Banco de México.- "2020, Afio de Leona Vicario, Benemérita Madre de la
Patria".

VALOR DE LA UNIDAD DE INVERSION
El Banco de México, en cumplimiento de lo dispuesto por el articulo tercero del Decreto que establece las
obligaciones que podran denominarse en unidades de inversion y reforma y adiciona diversas disposiciones
del Cdédigo Fiscal de la Federacion y de la Ley del Impuesto sobre la Renta; con fundamento en los articulos
80. y 10 del Reglamento Interior del Banco de México, y segun lo previsto en el articulo 20 Ter del referido
Cadigo, da a conocer el valor en pesos de la Unidad de Inversion, para los dias 26 de mayo a 10 de junio de
2020.

FECHA Valor (Pesos)
26-mayo-2020 6.419751
27-mayo-2020 6.420936
28-mayo-2020 6.422121
29-mayo-2020 6.423306
30-mayo-2020 6.424492
31-mayo-2020 6.425677
01-junio-2020 6.426863
02-junio-2020 6.428049
03-junio-2020 6.429236
04-junio-2020 6.430422
05-junio-2020 6.431609
06-junio-2020 6.432796
07-junio-2020 6.433983
08-junio-2020 6.435170
09-junio-2020 6.436358
10-junio-2020 6.437546

Ciudad de México, a 22 de mayo de 2020.- BANCO DE MEXICO: La Directora de Andlisis sobre Precios,
Economia Regional e Informacién, Alejandrina Salcedo Cisneros.- Rubrica.- La Directora de Disposiciones
de Banca Central, Maria Teresa Muinoz Aramburu.- Rubrica.
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COMISION FEDERAL DE COMPETENCIA ECONOMICA

EXTRACTO del Anteproyecto de modificaciones a la Guia para tramitar el procedimiento de investigacién por
practicas monopolicas absolutas.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Comisiéon Federal de
Competencia Econémica.- Secretaria Técnica.- Oficio ST-CFCE-2020-110.

“EXTRACTO DEL ANTEPROYECTO DE MODIFICACIONES A LA GUIA PARA TRAMITAR EL PROCEDIMIENTO DE
INVESTIGACION POR PRACTICAS MONOPOLICAS ABSOLUTAS”

Con fundamento en los articulos 28, parrafo décimo cuarto, de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, 12, fraccion XXII, ultimo parrafo, inciso b) y 138, fracciéon |, de la Ley Federal de
Competencia Econdmica, se abre un periodo de consulta publica por treinta dias habiles contados a partir de
la publicacion del presente extracto, a efecto de que cualquier interesado presente opiniones a la Comision
Federal de Competencia Econémica (Cofece) sobre el Anteproyecto de modificaciones a la Guia para tramitar
el procedimiento de investigacién por practicas monopdlicas absolutas.

Las modificaciones a la Guia que se someten a consulta publica tienen por objeto clarificar las etapas del
procedimiento, asi como la metodologia, criterios y preceptos utilizados por la Autoridad Investigadora durante
el tramite del procedimiento de investigacion por practicas monopdlicas absolutas.

La version integra del Anteproyecto puede consultarse en la pagina de internet de la Cofece, localizable en
www.cofece.mx

Las personas interesadas en presentar opiniones sobre dicho anteproyecto podran hacerlo directamente
en la oficialia de partes de la Comisidon Federal de Competencia Econdmica ubicada en Avenida Revolucién
numero 725, piso 1, Colonia Santa Maria Nonoalco, Alcaldia Benito Juarez, Ciudad de México, Cédigo Postal
03700, o en la siguiente direccién de correo electrénico consulta-publical@cofece.mx

Ciudad de México, a 19 de mayo de 2020.- El Secretario Técnico, Fidel Gerardo Sierra Aranda.- Rubrica.

EXTRACTO del Anteproyecto de modificaciones a la Guia para tramitar un procedimiento de investigacion por
practicas monopolicas relativas o concentraciones ilicitas.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Comisién Federal de
Competencia Econdmica.- Secretaria Técnica.- Oficio ST-CFCE-2020-110.

“EXTRACTO DEL ANTEPROYECTO DE MODIFICACIONES A LA GUIA PARA TRAMITAR UN PROCEDIMIENTO DE
INVESTIGACION POR PRACTICAS MONOPOLICAS RELATIVAS O CONCENTRACIONES ILICITAS”

Con fundamento en los articulos 28, parrafo décimo cuarto, de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, 12, fraccion XXII, ultimo parrafo, inciso b) y 138, fracciéon |, de la Ley Federal de
Competencia Econdmica, se abre un periodo de consulta publica por treinta dias habiles contados a partir de
la publicacion del presente extracto, a efecto de que cualquier interesado presente opiniones a la Comisién
Federal de Competencia Econdmica (Cofece) sobre el Anteproyecto de modificaciones a la Guia para tramitar
un procedimiento de investigacion por practicas monopdlicas relativas o concentraciones ilicitas.

Las modificaciones a la Guia que se someten a consulta publica tienen por objeto clarificar las etapas del
procedimiento, asi como la metodologia, criterios y preceptos utilizados por la Autoridad Investigadora durante
el tramite del procedimiento de investigacion por practicas monopdlicas relativas o concentraciones ilicitas.

La versioén integra del Anteproyecto puede consultarse en la pagina de internet de la Cofece, localizable en
www.cofece.mx

Las personas interesadas en presentar opiniones sobre dicho anteproyecto podran hacerlo directamente
en la oficialia de partes de la Comisién Federal de Competencia Econdmica ubicada en Avenida Revolucion
numero 725, piso 1, Colonia Santa Maria Nonoalco, Alcaldia Benito Juarez, Ciudad de México, Cédigo Postal
03700, o en la siguiente direccién de correo electrénico consulta-publical@cofece.mx

Ciudad de México, a 19 de mayo de 2020.- El Secretario Técnico, Fidel Gerardo Sierra Aranda.- Rubrica.
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EXTRACTO del Anteproyecto de modificaciones a la Guia para el inicio de investigaciones por practicas
monopodlicas y concentraciones ilicitas.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Comision Federal de
Competencia Econémica.- Secretaria Técnica.- Oficio ST-CFCE-2020-110.

“EXTRACTO DEL ANTEPROYECTO DE MODIFICACIONES A LA GUIA PARA EL INICIO DE INVESTIGACIONES
POR PRACTICAS MONOPOLICAS Y CONCENTRACIONES ILICITAS”

Con fundamento en los articulos 28, parrafo décimo cuarto, de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, 12, fraccion XXII, ultimo parrafo, inciso b) y 138, fraccion |, de la Ley Federal de
Competencia Econdmica, se abre un periodo de consulta publica por treinta dias habiles contados a partir de
la publicacion del presente extracto, a efecto de que cualquier interesado presente opiniones a la Comisién
Federal de Competencia Econdmica (Cofece) sobre el Anteproyecto de modificaciones a la Guia para el inicio
de investigaciones por practicas monopdlicas.

Las modificaciones a la Guia que se someten a consulta publica tienen por objeto clarificar a interpretaciéon
de los conceptos relacionados con el inicio de una investigacion, explicar los mecanismos que utiliza la
Autoridad Investigadora de la Comision para iniciar una investigacion, detallar los requisitos que deben
cumplirse para iniciar una investigacion por denuncia o por solicitud preferente del Ejecutivo Federal y exponer
las principales fuentes de informacién que pueden ser utilizadas para la detecciéon de practicas
anticompetitivas que conlleven el inicio de una investigacion de oficio.

La versioén integra del Anteproyecto puede consultarse en la pagina de internet de la Cofece, localizable en
www.cofece.mx

Las personas interesadas en presentar opiniones sobre dicho anteproyecto podran hacerlo directamente
en la oficialia de partes de la Comision Federal de Competencia Econdmica ubicada en Avenida Revolucién
numero 725, piso 1, Colonia Santa Maria Nonoalco, Alcaldia Benito Juarez, Ciudad de México, Cddigo Postal
03700, o en la siguiente direccion de correo electronico consulta-publical@cofece.mx

Ciudad de México, a 19 de mayo de 2020.- El Secretario Técnico, Fidel Gerardo Sierra Aranda.- Rubrica.
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INSTITUTO NACIONAL DE ESTADISTICA Y GEOGRAFIA

INDICE nacional de precios al consumidor.
Al margen un logotipo, que dice: Instituto Nacional de Estadistica y Geografia.
INDICE NACIONAL DE PRECIOS AL CONSUMIDOR

Con fundamento en los articulos 59, fraccion lll, inciso a) de la Ley del Sistema Nacional de Informacion
Estadistica y Geografica, 20 y 20-bis del Cddigo Fiscal de la Federacion, y 23 fraccion X del Reglamento
Interior del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia corresponde al Instituto elaborar el indice Nacional de
Precios al Consumidor y publicar los mismos en el Diario Oficial de la Federacién, por lo que se da a conocer
lo siguiente:

El indice Nacional de Precios al Consumidor quincenal con base en la segunda quincena de julio de 2018
= 100, correspondiente a la primera quincena de mayo de 2020, es de 106.167 puntos, cifra que representa
una variacién de 0.30 por ciento respecto del indice de la segunda quincena de abril de 2020, que fue de
105.854 puntos.

Ciudad de México, a 22 de mayo de 2020.- Instituto Nacional de Estadistica y Geografia: El Director
General Adjunto de indices de Precios, Jorge Alberto Reyes Moreno.- Rubrica.
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INSTITUTO NACIONAL ELECTORAL

ACUERDO General del Organo Interno de Control del Instituto Nacional Electoral, por el que se suspenden los
plazos previstos en las fracciones I y III y se amplia el plazo previsto en la fraccion II del articulo 33 de la Ley
General de Responsabilidades Administrativas, para presentar las declaraciones de situacion patrimonial en sus
modalidades: inicial, de modificacion del ejercicio 2019 y de conclusién del empleo, cargo o comisién, asi como de
los plazos de la declaracion de intereses referidos en el articulo 48 de la misma Ley; con motivo de la emergencia
sanitaria por causa de fuerza mayor de la epidemia de enfermedad generada por el coronavirus SARS-CoV2
(COVID-19).

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Instituto Nacional
Electoral.- Organo Interno de Control.

ACUERDO GENERAL OIC-INE/06/2020

ACUERDO GENERAL DEL ORGANO INTERNO DE CONTROL DEL INSTITUTO NACIONAL ELECTORAL, POR EL
QUE SE SUSPENDEN LOS PLAZOS PREVISTOS EN LAS FRACCIONES Iy lll Y SE AMPLIA EL PLAZO PREVISTO EN
LA FRACCION Il DEL ARTICULO 33 DE LA LEY GENERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS, PARA
PRESENTAR LAS DECLARACIONES DE SITUACION PATRIMONIAL EN SUS MODALIDADES: INICIAL, DE
MODIFICACION DEL EJERCICIO 2019 Y DE CONCLUSION DEL EMPLEO, CARGO O COMISION, ASi COMO DE LOS
PLAZOS DE LA DECLARACION DE INTERESES REFERIDOS EN EL ARTICULO 48 DE LA MISMA LEY; CON MOTIVO
DE LA EMERGENCIA SANITARIA POR CAUSA DE FUERZA MAYOR DE LA EPIDEMIA DE ENFERMEDAD
GENERADA POR EL CORONAVIRUS SARS-CoV2 (COVID-19).

CONSIDERANDO

XXVIIL.- Ahora bien, con la entrada en vigor de los Acuerdos emitidos por el Comité Coordinador del
Sistema Nacional Anticorrupcién, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 23 de septiembre y el 24
de diciembre de 2019, se inicié formalmente la obligacion de absolutamente todas las personas servidoras
publicas del pais de presentar su declaracion patrimonial y de intereses, conforme a lo previsto en la Ley
General de Responsabilidades Administrativas y los susodichos acuerdos. Cabe referir que en el Instituto
Nacional Electoral se ha dado oportunamente cumplimiento a la ley, anticipandose a los acuerdos del Comité
Coordinador, logrando que desde enero de 2019 todas las personas servidoras publicas que lo integran
declaren su situacion patrimonial.

La parte medular de los acuerdos referidos del Comité Coordinador del Sistema Nacional Anticorrupcion
fue aprobar los nuevos formatos para cumplir la obligacién de todos los servidores publicos de presentar sus
declaraciones patrimonial y de intereses, en las distintas modalidades sefialadas por la ley (inicial, anual de
modificacién y de conclusion), contando ahora por primera vez con formatos Unicos de declaraciones
patrimonial y de intereses, aplicables en todo el pais y a todos los servidores publicos. Los nuevos formatos
implican la solicitud de diversa y nueva informacién patrimonial a las personas servidoras publicas, requiriendo
de datos personales novedosos. Y en el caso de las personas servidoras publicas con nivel igual o mayor a
jefe de departamento u homologos, los nuevos formularios exigen datos de terceros que previamente no se
solicitaban.

En cumplimiento a la ley y a las directrices ordenadas por el Comité Coordinador del Sistema Nacional
Anticorrupcién, el Organo Interno de Control actualizé el Sistema de Declaraciones Patrimonial y de Intereses
del Instituto Nacional Electoral (DeclaralNE), incorporandole los requerimientos de informacién previstos en
los nuevos formatos lo que significd la reingenieria del propio DeclaralNE, que en su nueva version, para la
presentacion de la declaracién de modificacion patrimonial, ha estado disponible para todas las personas
servidoras publicas del Instituto a partir del 1 de mayo de este afio.

Con base en ello y a fin de facilitar el cumplimiento de la obligacién legal de las personas servidoras
publicas de presentar en mayo de este afo sus declaraciones patrimonial y de intereses, a partir del 14 de
abril de 2020 a la fecha, se han llevado a cabo acciones de difusion a través del mecanismo de comunicacion
interna institucional denominado “Entérate”, consistente en el envio de correos electrénicos a todo el personal
del Instituto, con un cartel en el que se les recuerda que en el mes de mayo debe cumplirse la obligacion legal
de presentar declaraciones de modificacion patrimonial y de intereses, con dos ligas electronicas inmediatas,
uno que despliega la guia para el acceso y presentacion de dicha declaracion, y otra que dirige al DeclaralNE,
asimismo conteniendo el numero telefénico 55-57-28-25-56 (IP:372556) con horario de atencion de 9:00 a
20:00 de lunes a viernes, donde podrian recibir asesoria o formular consultas.
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Con la misma finalidad, en la pagina inicial de la direccién electrénica del DeclaralNE (https://declaraine-
pdn.ine.mx) se anuncian los canales de comunicacién con el Organo Interno de Control: el sefialado nimero
telefénico; un chat con el mismo horario de funcionamiento que el servicio telefonico; y el correo electrénico
consultas.declaraine@ine.mx, en cuya atencion participan 14 integrantes del OIC; aunado a que una vez que
se ha ingresado al sistema, en la pagina menu del sistema, se presenta el material de apoyo que se pone a
disposicion inmediata de los usuarios: una guia, una compilacion de preguntas frecuentes y la norma e
instructivos oficiales relacionados con las declaraciones.

Estos mecanismos de difusion, asesoria y apoyo, han permitido auxiliar permanentemente a los sujetos
responsables para facilitarles el presentar sus declaraciones de modificacion patrimonial y de intereses. Del 1
al 14 de mayo, se ha asesorado u orientado a 3,232 personas obligadas, quienes principalmente han
consultado respecto a los topicos siguientes: criterios para un llenado adecuado o manejo 6ptimo del sistema
(1533 que representa 47%); uso u olvido de usuario o contrasefia (591 que representa 18.2%); problemas de
acceso por declaraciones pendientes de envio (361 que representa 11.1%); problemas con la descarga de la
vista preliminar o del acuse (262 que representa 8.1%); funcionamiento irregular del sistema, como pantallas
en blanco, pantallas pasmadas, regreso sorpresivo a la pagina inicial o similares (203 que representa el
6.25%); dudas sobre la declaracion a presentar en razon de su nivel (42 que representa 1.2%); no cuenta con
documentos para el llenado (25 que representa 0.7%); olvido de registro de informacién una vez enviada la
declaracion (14 que representa 0.4%); otras incidencias (201 que representa el 6.2%).

Estos esfuerzos, pero fundamentalmente el compromiso de las personas servidoras publicas del Instituto
con el cumplimiento de sus obligaciones, han permitido que al 14 de mayo de 2020, hayan presentado sus
declaraciones de modificaciéon patrimonial y de intereses un total de 4,939 personas, que representa el
28.22% del universo estimado de los servidores publicos que tienen tal obligacion.

No obstante lo anterior, como se puede apreciar de la estadistica de consultas realizadas y asesorias
otorgadas, en el personal obligado siguen persistiendo dudas sobre sobre el llenado correcto de los nuevos
formatos y, en particular, se observa que en algunos casos, si bien son pocos hasta el momento (25
obligados), manifiestan tener la necesidad de obtener o consultar documentos que no se encuentran a su
alcance inmediato y, por ello, se encuentran imposibilitados para presentar la declaracién en razén que no
tienen la documentacion e informacion en el lugar donde habitan, de lo contrario se verian obligados a
trasladarse al lugar donde pudiera encontrarse su informacion (bancos, oficina, etc), es decir abandonar el
resguardo domiciliario y exponerse al contagio del coronavirus motivo de la emergencia sanitaria.

Al respecto, también es pertinente sefialar que el 13 de mayo de 2020, en la Sesién Extraordinaria de la
Junta General Ejecutiva del Instituto Nacional Electoral celebrada de manera virtual, cuatro integrantes de la
Junta indicaron la necesidad de consultar sus declaraciones patrimoniales previas para poder efectuar su
declaracion de modificacion patrimonial y solicitaron poder consultarlas en el sistema; dos integrantes
refirieron la necesidad de consultar documentos e informacion que se encuentran en sus oficinas (uno de ellos
sefial6 tener “una buena cantidad de consultas” en el mismo sentido de funcionarios de drganos centrales y
desconcentrados, no obstante al solicitar el nombre de tales personas para proporcionarles asesoria, la
respuesta proporcionada por correo electronico menciona que “fueron llamadas en lo general, que tienen mas
bien que ver con la lentitud del sistema”, sin proporcionar nombre alguno); otro integrante sefialé los casos de
3 personas con problemas respecto a no recibir respuesta en el nimero telefénico de consulta, no poder abrir
la vista previa y no poder enviar la declaracion al finalizar su registro; y finalmente un integrante resef6 el
incidente de un subordinado que “comienza a realizar su declaracién de modificacion patrimonial, da guardar,
se sale, cuando vuelve a entrar le dice que ya ha sido enviada”, mismo integrante que para presentar su
declaracion requiere conocer previamente el monto final de sus ingresos, lo que podra realizar hasta presentar
su declaracion fiscal, cuyo plazo de presentacidon se encuentra ampliado por la autoridad hacendaria hasta
junio de este afo, dado que tributa como persona fisica con actividad empresarial; casos que han sido
debidamente atendidos por el Organo Interno de Control.

En tales circunstancias, no obstante que el personal del Instituto ha mostrado gran responsabilidad y
diligencia con el cumplimiento de su obligacién, pues se repite, hasta ahora 4,939 personas obligadas han
presentado su declaraciéon de modificacion patrimonial y resta mas de la mitad del plazo legal previsto para
ello, no pasa desapercibido para el Organo Interno de Control que el uso de los nuevos formatos aprobados
por el Comité Coordinador del Sistema Nacional Anticorrupcién ha generado dudas en cuanto a la forma
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adecuada para su llenado, que si bien no son de una entidad que impidan el cumplimiento de la obligacién
(pues un poco mas de un cuarto del universo han podido cumplir con ello), si se dan en circunstancias
psicolégicas adversas, como lo son las provocadas por la incertidumbre y zozobra por la etapa mas cruenta
de la pandemia en que nos encontramos en el pais; que se suma a los efectos naturales de ansiedad que
provoca cumplir una obligacion legal dentro del plazo sefialado por la propia ley.

Por otra parte, existen casos de personas obligadas a quienes les resultaria indispensable dejar el
resguardo domiciliario para obtener y consultar documentos e informacién personal que se encuentra fuera de
su hogar, para cumplir todos los campos de informacion solicitados por los nuevos formatos. Afortunadamente
la cantidad de estos casos es poca (hasta el momento 28, contando a los 3 integrantes de la Junta General
Ejecutiva que han hecho manifestaciones en tal sentido), pero no por tal motivo dejan de ser importantes y
dignos de consideracion, ya que involucra exponer al contagio a estas personas, siendo que la estrategia
fundamental establecida por las autoridades sanitarias para mitigar los efectos de la pandemia de una
enfermedad novedosa de la que no existe vacuna alguna, ha sido precisamente el resguardo domiciliario
corresponsable y voluntario de la sociedad, evitando toda actividad que no se considere esencial y que
suponga el traslado y/o el contacto entre las personas.

Conforme a lo anterior, si bien el cumplimiento de la obligacién de presentar la declaraciéon de modificaciéon
patrimonial se efectia mediante el uso de medios electrénicos permitiendo hacerlo desde el hogar y que de
conformidad con los principios de transparencia y rendicion de cuentas, debe cumplirse con la referida
obligacion a efecto de consumar las politicas del Sistema Nacional Anticorrupcion, y permitir las labores de
fiscalizacién por parte de este Organo Interno de Control, también es obligacién de esta autoridad
fiscalizadora proteger la salud de cualquier persona, sin importar la cantidad de ellas, coadyuvando a la
prevencion y el combate de la pandemia generada por el coronavirus SARS-CoV2; por lo que al considerar
que los efectos de la emergencia sanitaria por causa de fuerza mayor, en los términos expuestos, trascienden
en el cumplimiento de la obligacion legal prevista en el articulo 33 la Ley General de Responsabilidades
Administrativas; existen causas justificadas para establecer condiciones extraordinarias Optimas que
garanticen el cumplimiento adecuado de las obligaciones de las personas servidoras publicas que forman
parte del Instituto Nacional Electoral y, por lo tanto, se acuerda:

a).- Ampliar el plazo hasta el 31 de julio de 2020 para presentar la declaracion de situacién patrimonial en
la modalidad de modificacion, previsto en la fraccion 1l del articulo 33 de la Ley General de Responsabilidades
Administrativas.

Considerando razonable dicha fecha de término del plazo ampliado, toda vez que conforme al Acuerdo del
Secretario de Salud por el que se establecié una estrategia para la reapertura de las actividades sociales,
educativas y econdmicas, asi como un sistema de semaforo por regiones para evaluar semanalmente el
riesgo epidemioldgico relacionado con la reapertura de actividades en cada entidad federativa, publicado en el
Diario Oficial de la Federacion el dia de ayer 14 de mayo de 2020, los efectos y dinamica de la pandemia
compelen a que la reapertura de actividades sociales, econémicas y educativas en el pais sea de forma
paulatina y gradual, y en forma general a partir del 1 de junio de 2019, mediante el uso de un semaforo que
limitara o ampliara tales actividades conforme al comportamiento de la pandemia en cada region o localidad
del pais; de donde se infiere persistira la incertidumbre de retornar a la plena normalidad de actividades, por lo
menos en el corto plazo, de tal forma que el término de la ampliacién del plazo de la referida obligacion al 31
de julio de 2020 permitira a las personas servidoras publicas planear adecuadamente el cumplimiento de esta
obligacion, conforme se vaya dando el retorno paulatino a sus actividades.

b).- Suspender el computo de los plazos para presentar las declaracion de situacion patrimonial en sus
modalidades de inicio y conclusion, previstos en las fracciones | y lll del articulo 33 de la Ley General de
Responsabilidades Administrativas, a partir del 20 de abril de 2020 y hasta en tanto este Organo Interno de
Control emita y publique el acuerdo especifico en el que se establezca la conclusién de suspension de plazos.

En atencion que las mismas circunstancias que motivan la ampliacién del plazo de la declaracion de
modificacién patrimonial, son asimismo aplicables a las personas servidoras publicas que han iniciado o
concluido su empleo, cargo o comision y sus plazos de cumplimiento se encuentran dentro del periodo de la
emergencia sanitaria.

c).- Ampliar hasta el 31 de julio de 2020 el plazo para presentar la declaracion de intereses, en su
modalidad de modificacion; y suspender el computo de los plazos del 20 de abril de 2020 y hasta en tanto
este Organo Interno de Control emita y publique el acuerdo especifico en el que se establezca la conclusion
de suspensioén de plazos, para presentar la misma declaracion, en sus modalidades inicial y de conclusion,
previstos en los articulos 46 y 48 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas.
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Lo anterior, tomando en cuenta que el articulo 48 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas
ordena que la declaracion de intereses debera presentarse en los plazos a que se refiere el articulo 33 de la
misma ley, sin dejar de advertir que también debera presentarse la declaraciéon en cualquier momento en que
el servidor publico, en el ejercicio de sus funciones, considere que se puede actualizar un posible conflicto de
interés.

Por lo expuesto, con fundamento en lo dispuesto por los articulos 41, base V, apartado A, parrafos
segundo y octavo de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 1 °, 478, apartado 1, 487
apartado 1, 489, apartado 2, 490, apartado 1, inciso v), de la Ley General de Instituciones y Procedimientos
Electorales; 9 fraccion Il y 33, 46 y 48 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas; 82 apartado 1,
incisos jj), uu), xx) y nnn) del Reglamento Interior del Instituto Nacional Electoral y el articulo 6, inciso f) del
Estatuto Organico que Regula la Autonomia Técnica y de Gestién Constitucional del Organo Interno de
Control del Instituto Nacional Electoral, se emite el siguiente:

ACUERDO

PRIMERO.- Se amplia el plazo para presentar las declaraciones de situacion patrimonial y de intereses,
en la modalidad de modificacion del ejercicio 2019, previsto en la fraccion |l del articulo 33 y 48 de la Ley
General de Responsabilidades Administrativas, hasta el 31 de julio de 2020, para todas las personas
servidoras publicas del Instituto Nacional Electoral.

SEGUNDO.- Se suspende el computo de los plazos para presentar las declaraciones de situacion
patrimonial y de intereses, en sus modalidades de inicio y conclusion, previstos en las fracciones | y Ill del
articulo 33 y 48 de la Ley General de Responsabilidades Administrativas, a partir del 20 de abril de 2020 y
hasta en tanto este Organo Interno de Control emita y publique el acuerdo especifico en el que se establezca
la conclusion de suspension de plazos.

TERCERO.- El presente acuerdo se reputa de interés general y entrara en vigor el dia de su emision,
rigiendo en todo el pais para los asuntos competencia del Organo Interno de Control del Instituto Nacional
Electoral.

CUARTO.- Con fundamento en el articulo 3, numeral 1, inciso g) del Reglamento de Sesiones del Consejo
General del Instituto Nacional Electoral, publiquese este acuerdo en la Gaceta Electoral del Instituto Nacional
Electoral, en la pagina de internet del Instituto Nacional Electoral, en la pagina de intranet en la seccion
relativa a este 6rgano y en los estrados del mismo Organo Interno de Control.

QUNTO.- Con fundamento en los articulos 2 y 3, fraccién VII, de la Ley del Diario Oficial de la Federacion
y Gacetas Gubernamentales, solicitese al Diario Oficial de la Federacion la publicacion del considerando
XXVl y los puntos resolutivos de este acuerdo, asi como de las ligas electrénicas que correspondan
relacionadas con los repositorios del Instituto Nacional Electoral y del propio Diario Oficial de la Federacion
que presenten este acuerdo integro.

SEPTIMO.- Conforme a lo dispuesto por el articulo 82, inciso xx), del Reglamento Interior del Instituto
Nacional Electoral, informese la expedicidon del presente acuerdo al Consejo General del propio instituto, por
conducto de su Consejero Presidente; y comuniquese al Secretario Ejecutivo la expedicion del presente
acuerdo, para los efectos legales y administrativos a que haya lugar.

OCTAVO.- Se derogan las disposiciones dictadas con anterioridad que impidan desplegar todos los
efectos de este acuerdo.

Ciudad de México, a 15 de mayo de 2020.- El Titular del Organo Interno de Control del Instituto Nacional
Electoral, Jesus George Zamora.- Firmado electrénicamente.

En cumplimiento al resolutivo QUINTO de dicho acuerdo se publican el Considerando XXVIII y los puntos
resolutivos del Acuerdo General OIC-INE/06/2020 en el Diario Oficial de la Federacion y las ligas donde puede
ser consultado en su integridad el acuerdo, en la Gaceta Electoral del Instituto Nacional Electoral localizable
en la pagina electrénica https://www.ine.mx/gaceta-electoral-no-33/ o directamente en la direccidn electrénica
siguiente: https://www.ine.mx/wp-content/uploads/2020/05/AMPLIACION-PLAZOS-DECLARACIONES-
acuerdo-general-OIC-INE-06-2020-15may02020-FE.pdf, asimismo, se encuentra localizable en la siguiente
liga electronica www.dof.gob.mx/2020/INE/ACUERDO_OIC-INE062020.pdf

(R.- 495242)
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