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SECRETARIA DE SALUD

ACUERDO por el que se instruyen a la Secretaria de Salud y a la Comision Federal para la Proteccién contra
Riesgos Sanitarios las acciones que en el mismo se indican.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Presidencia de la
Republica.

ANDRES MANUEL LOPEZ OBRADOR, Presidente Constitucional de los Estados Unidos Mexicanos, en
ejercicio de la facultad que me confiere el articulo 89, fraccion | de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, con fundamento en los articulos 40. de la propia Constitucién; 39 de la Ley Organica de la
Administracién Publica Federal; 30., fraccion XXII, 17 Bis, fracciones IV y VI, 194, 194 bis, 204 y 376 de la Ley
General de Salud; 84, fracciones Il y IV de la Ley General de Mejora Regulatoria, y 161 Bis del Reglamento de
Insumos para la Salud, y

CONSIDERANDO

Que desde el inicio de la presente administracion, el Gobierno Federal planted la necesidad de que en
nuestro pais, se cuente con mas y mejores medicamentos, de manera que todos los mexicanos tengan
acceso a los mismos, con menores costos, para poder atender las diversas enfermedades que los aquejan;

Que en ese sentido, el propio Gobierno Federal ha emprendido diversas acciones, incluida la firma con
fecha 31 de julio de 2020, de un Acuerdo especifico con la Oficina de las Naciones Unidas de Servicios para
Proyectos, con el proposito de llevar a cabo proyectos de licitaciones por encargo, para la adquisicion de
medicamentos e insumos médicos;

Que dicha accién fue complementada con la reforma aprobada por el Congreso de la Unién a la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, publicada en el Diario Oficial de la Federacién
el 11 de agosto de 2020, a través de la cual quedo exceptuada de la aplicacién de dicha Ley, la adquisicion de
bienes o prestacion de servicios para la salud que contraten las dependencias y/o entidades con organismos
intergubernamentales internacionales, mediante mecanismos de colaboracion previamente establecidos,
siempre que se acredite la aplicacion de los principios previstos en la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos;

Que el articulo 161 bis del Reglamento de Insumos para la Salud, establece que la Secretaria de Salud,
podra expedir disposiciones de caracter general que tengan por objeto reconocer que los requisitos, pruebas,
procedimientos de evaluacién y demas requerimientos solicitados por las autoridades sanitarias extranjeras
para permitir en sus respectivos paises la venta, distribucion y uso de insumos a que se refiere ese
Reglamento, son equivalentes a los que la Ley General de Salud, dicho Reglamento y demas disposiciones
juridicas aplicables, exigen para garantizar la calidad, seguridad y eficacia que deben satisfacer dichos
insumos, para obtener su registro sanitario en el pais;

Que en atencién a la facultad sefialada en el considerando anterior, la Secretaria de Salud emitié el
“Acuerdo por el que se modifica el diverso por el que se establecen las disposiciones generales que deberan
cumplirse para que la Secretaria de Salud emita los acuerdos administrativos por los que se reconozca que
los requisitos, pruebas, procedimientos de evaluacion y demas requerimientos solicitados por autoridades
sanitarias extranjeras, para permitir en sus respectivos paises, la venta, distribucion y uso, de los insumos
para la salud a que se refiere el articulo 194 Bis de la Ley General de Salud, asi como los requisitos, pruebas,
procedimientos de evaluacion y demas requerimientos solicitados por la Organizacion Mundial de la Salud
para la precalificacion de dichos productos, son equivalentes a los que exige la Ley General de Salud, el
Reglamento de Insumos para la Salud y demas disposiciones juridicas y técnicas que resulten aplicables en la
materia, para garantizar la calidad, seguridad y eficacia que deben satisfacer dichos insumos para obtener en
nuestro pais su registro sanitario, la prérroga de su registro o cualquier modificacién a las condiciones en que
fueron registrados", mismo que fue publicado el 3 de septiembre de 2010, en el Diario Oficial de la Federacion
y modificado por el diverso publicado en el propio érgano de difusion oficial el 28 de marzo de 2019;

Que derivado del Acuerdo referido en el considerando que antecede, la Secretaria de Salud, ha emitido
diversos acuerdos por los que se reconoce que los requisitos, pruebas, procedimientos de evaluacion y
demas requerimientos solicitados por autoridades sanitarias extranjeras, en sus respectivos paises para la
venta, distribucion y uso de los insumos para la salud, son equivalentes a los que exige la Ley General de
Salud, el Reglamento de Insumos para la Salud y demas disposiciones juridicas aplicables en la materia
(Acuerdos de equivalencia);

Que por otra parte, de conformidad con el articulo 84 de la Ley General de Mejora Regulatoria, los titulares
de las dependencias de la Administracion Publica Federal, estan facultados para simplificar los tramites y
servicios previstos en leyes, reglamentos o cualquier otra disposicién que haya sido emitida por el Titular del
Ejecutivo Federal, mediante acuerdos generales que se publiquen en el Diario Oficial de la Federacion, en los
que se prevean, entre otras medidas, plazos de respuesta menores a los maximos previstos, asi como no
exigir la presentacion de datos y documentos, y
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Que no obstante las diversas acciones realizadas, se requiere seguir fortaleciendo la estrategia del
Gobierno de México, de ahi que se hace necesario que las autoridades competentes en materia de salud,
agilicen los tramites administrativos necesarios que permitan la obtencién en el menor tiempo posible del
registro sanitario, de los medicamentos que provengan del extranjero y, de esa manera asegurar el abasto de
los mismos garantizando su calidad, seguridad y eficacia, he tenido a bien emitir el siguiente

ACUERDO

Articulo Primero.- Se instruye a la Secretaria de Salud y a la Comision Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios para que resuelvan la procedencia de otorgar a los solicitantes el registro sanitario de
insumos para la salud en un plazo menor al mencionado en los Acuerdos de equivalencia que hasta la fecha
se hayan emitido por la primera, asi como para que se establezcan plazos menores en aquéllos que se emitan
con posterioridad.

Articulo Segundo. La Secretaria de Salud y la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios deberan analizar, conforme al marco juridico aplicable, la pertinencia de disminuir los documentos
que se requieren en los Acuerdos de equivalencia, sin que ello implique que se deje de garantizar la calidad,
seguridad y eficacia que deben satisfacer los medicamentos e insumos de salud que en los mismos se
indican.

TRANSITORIO

Unico. El presente Acuerdo entrara en vigor al dia siguiente de su publicacién en el Diario Oficial de la
Federacion.

Dado en la Residencia del Poder Ejecutivo Federal, en la Ciudad de México, a 29 de octubre de 2020.-
Andrés Manuel Lépez Obrador.- Rubrica.- El Secretario de Salud, Jorge Carlos Alcocer Varela.- Rubrica.

CONVENIO de Colaboracion en materia de traspaso de recursos presupuestarios federales provenientes del
Programa Nacional de Reconstruccion, que celebran la Secretaria de Salud y el Instituto Nacional de Psiquiatria
Ramén de la Fuente Muiiiz.

DGPLADES- PROGRAMA NACIONAL DE RECONSTRUCCION
SISMOS DE 2017 Y 2018 -CCTR-INPS-01/20

CONVENIO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
PROVENIENTES DEL PROGRAMA NACIONAL DE RECONSTRUCCION, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR LA
DRA. ASA EBBA CHRISTINA LAURELL, SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD,
ASISTIDA POR EL DR. ALEJANDRO MANUEL VARGAS GARCIA, DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y
DESARROLLO EN SALUD (DGPLADES), EN ADELANTE “LA SECRETARIA” Y POR LA OTRA PARTE, INSTITUTO
NACIONAL DE PSIQUIATRIA “RAMON DE LA FUENTE MUNIZ", AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL
ORGANISMO’, REPRESENTADO POR EL DR. EDUARDO ANGEL MADRIGAL DE LEON, EN SU CARACTER DE
DIRECTOR GENERAL; A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO "LAS PARTES", AL TENOR
DE LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024 tiene como finalidad establecer los objetivos nacionales, las
estrategias y las prioridades de tal forma que ésta tenga un rumbo y una direccion clara. Representa el
compromiso que el Gobierno Federal establece con los ciudadanos y que permitira, por lo tanto, la rendicion
de cuentas, que es condicion indispensable para un buen gobierno. El Plan establece los objetivos y
estrategias nacionales que seran la base para los programas sectoriales, especiales, institucionales vy
regionales que emanan de éste.

Il. El apartado ll. POLITICA SOCIAL del citado Plan Nacional de Desarrollo establece, en el rubro
Programas, numeral 7, que el Programa Nacional de Reconstruccion:

esta orientado a la atencién de la poblacién afectada por los sismos de septiembre de 2017
y febrero de 2018, con un enfoque de derechos humanos, y se aplica en Chiapas, México,
Guerrero, Hidalgo, Michoacan, Morelos, Oaxaca, Puebla, Tabasco, Tlaxcala, Veracruz y
Ciudad de México. Se prioriza la atencidon a quienes habiten en zonas con mayor grado de
marginacion, con poblacion mayoritariamente indigena o con altos indices de violencia, y
considerando las localidades con mayor concentracion de dafios materiales, la



Miércoles 11 de noviembre de 2020 DIARIO OFICIAL

proporcionalidad de la afectaciéon por el nimero de inmuebles en la localidad, y el mayor
dafio en la infraestructura y las viviendas. El programa es operado por la Comisién
Intersecretarial para la Reconstrucciéon, creada mediante decreto presidencial, es
encabezada por la Secretaria de Desarrollo Agrario, Territorial y Urbano y participan en ella
las Secretarias de Hacienda y Crédito Publico, Educacién Publica, Salud, Cultura,
Seguridad Publica y Proteccion Ciudadana. Esta a cargo de la reconstruccioén, reparacion,
reubicacion, acondicionamiento, equipamiento, restauracion, rehabilitacién, mantenimiento y
capacitacion para la prevencion y la conservacion de los bienes afectados por los sismos en
los sectores de vivienda, educacion, salud y cultura. Para la realizacion de los proyectos y
acciones se promovera la participacion de profesionistas, instituciones académicas,
pequefias empresas, cooperativas, trabajadores de la construccion y de servicios,
privilegiando la participacion de empresas y profesionistas de la entidad correspondiente,
asi como de la mano de obra de las localidades en las que se llevaran a cabo los proyectos
y acciones del programa, cuando no se trate de actividades de alta especializacién para
recuperar y preservar el patrimonio cultural de la Nacioén. En todos los casos se buscara
contribuir al fortalecimiento de la economia local. Este programa tiene un presupuesto de
ocho mil millones de pesos que seran ejercidos por las secretarias de Desarrollo Agrario,
Territorial y Urbano (cinco mil 600 millones) y Educaciéon Publica, Salud, y Cultura (800
millones cada una).

lll. El Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020 (PEF 2020), establece en su
Anexo 27, la distribucién presupuestal del Programa Nacional de Reconstruccion (PNR) por un monto total de
$333,333,333.00 (trescientos treinta y tres millones, trescientos treinta y tres mil trescientos treinta y tres
pesos 00/100 M.N.) para el sector Salud, asi como el seguimiento, control, rendicién de cuentas vy
transparencia, se sujetaran a las Reglas de Operacion que emita la Secretaria de Desarrollo Agrario,
Territorial y Urbano (SEDATU).

IV. Las Reglas de Operacion del Programa Nacional de Reconstruccion (REGLAS DE OPERACION) para
el ejercicio fiscal 2020, publicadas en el Diario Oficial de la Federacion el 02 de abril de 2020, tienen como
objetivo general atender los municipios afectados por los SISMOS, en beneficio de su poblacién, mediante un
conjunto de instrumentos presupuestarios para el impulso de proyectos y acciones de reconstruccion de
viviendas, infraestructura fisica educativa, infraestructura de salud, asi como la restauracion, rehabilitacion,
mantenimiento y capacitacion para la prevencidon y conservacion de bienes culturales, historicos,
arqueoldgicos y artisticos.

Asimismo, tiene como objetivo especifico en materia de salud, el de contribuir a garantizar el ejercicio del
derecho a la proteccion de la salud mediante la ejecucion de proyectos para la reconstruccion, rehabilitacion,
sustitucion, reubicacion o demolicion de la infraestructura de salud o unidades médicas en los municipios
afectados, que a la fecha no se encuentren atendidas con algun otro programa o recurso, o que hayan
resultado insuficientes.

V. En términos de las REGLAS DE OPERACION, las Instancias Responsables en el Sector Salud
(DGPLADES y DGDIF) deberan cumplir con lo establecido en su numeral 7.3 Proceso de Operacion del
Sector Salud, el cual contiene los criterios, procesos y procedimientos especificos para la asignaciéon de los
recursos y su respectiva ejecucion, ello conforme a las disposiciones normativas que deberan atender para
dar cumplimiento al objetivo del PNR.

VI. Para llevar a cabo el objetivo del Programa, se realizara el traspaso de recursos federales a “EL
ORGANISMO”, de conformidad con lo que establece la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, en sus articulos 74 y 75, en el sentido de que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, se autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias con cargo a los
presupuestos de las dependencias, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones
generales aplicables. Dichas transferencias y subsidios deberan sujetarse a los criterios de objetividad,
equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en la Ley citada se sefialan.

VII. Actualmente persisten afectaciones sociales, econdmicas y materiales de personas y comunidades
con motivo de los sismos de septiembre de 2017 y febrero de 2018, donde aun no ha sido posible el retorno a
la normalidad de su vida cotidiana, por lo que es necesario el establecimiento de estrategias, acciones, metas
y objetivos integrales y coordinados para la intervencion de los inmuebles en salud, dafados por los
fendmenos perturbadores de referencia.

VIIl. Como resultado de las verificaciones que se llevaron a cabo de las unidades médicas dafadas por los
sismos ocurridos en los afios 2017 y 2018, incluidas en la relacion denominada “ACCIONES A REALIZAR”
enviada por “EL ORGANISMO”, se determind que una accion es objeto de ser incluida en el PNR 2020 por
presentar dafios provocados por los sismos de referencia, tal y como fue sefialado en la Cédula de
Diagnoéstico que al respecto fue aprobada por “LA SECRETARIA”, Anexo 1.1.
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DECLARACIONES
l. “LA SECRETARIA” DECLARA QUE:

I.1. De conformidad con los articulos 2°, fraccién |, 26 y 39 de la Ley Organica de la Administracion Publica
Federal, es una Dependencia de la Administracion Publica Federal Centralizada y cuenta con atribuciones
para planear, normar, coordinar y evaluar el Sistema Nacional de Salud y proveer a la adecuada participacion
de las dependencias y entidades publicas que presten servicios de salud, a fin de asegurar el cumplimiento
del derecho a la proteccion de la salud.

I.2. La Dra. Asa Ebba Christina Laurell, en su caracter de Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del
Sector Salud, cuenta con las facultades necesarias para la celebracion del presente Convenio de
Colaboracion, de conformidad con lo dispuesto por los articulos 2, apartado A, fraccién [; 8, fraccion XVI, y 9,
fracciones Il, 1V, VIII, IX y X, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, asi como en lo dispuesto por el
Acuerdo mediante el cual se adscriben organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el
Diario Oficial de la Federacién el 11 de marzo de 2010, quien acredita su cargo mediante nombramiento del
01 de diciembre de 2018, expedido por el Lic. Andrés Manuel Lépez Obrador, Presidente Constitucional de los
Estados Unidos Mexicanos.

1.3. El Dr. Alejandro Manuel Vargas Garcia, en su caracter de Director General de Planeacién y Desarrollo
en Salud, suscribe el presente Convenio de Colaboracion en términos de los articulos 16, fraccion Xlll, y 25,
fracciones |, lll, V y VIII, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y, quien acredita su cargo con el
nombramiento expedido el 01 de diciembre de 2018 por el Dr. Jorge Carlos Alcocer Varela, Secretario de
Salud.

1.4. Que, de acuerdo con las Reglas de Operacion, la Secretaria de Salud, por conducto de la
DGPLADES, es la unidad responsable del presupuesto del PNR vy llevara a cabo las actividades necesarias,
de acuerdo con el ambito de su competencia, para la implementacién de las acciones de estudios y proyectos,
rehabilitacion, sustitucion, reubicacién o demolicidn respecto de los bienes afectados en el sector salud.

I.5. Mediante oficio 307-A-3510 del 26 de diciembre de 2019, la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico
notificd, a “LA SECRETARIA”, que cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer
frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento juridico.

1.6. Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio de Colaboracion sefiala como domicilio
el ubicado en el numero 7 de la calle de Lieja, colonia Juarez, demarcacion territorial Cuauhtémoc, cédigo
postal 06600, en la Ciudad de México.

Il. “EL ORGANISMO” DECLARA QUE:

I.1. Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Publica Federal, con personalidad
juridica y patrimonio propios, de conformidad con lo establecido en los articulos 5, fracciéon VIII, y 10 de la Ley
de los Institutos Nacionales de Salud, el articulo 14 de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, asi
como de los articulos 1, 3 fraccién | y 45 de la Ley Organica de la Administracion Publica Federal.

I1.2. Tiene como objetivos los establecidos en el articulo 6 de la Ley de los Institutos Nacionales de Salud.

I.3. Que su representante, el Dr. Eduardo Angel Madrigal de Leén, en su caracter de Director General del
Instituto Nacional de Psiquiatria “Ramén de la Fuente Mufiz”, se encuentra facultado para suscribir el
presente Convenio, conforme a lo dispuesto en los articulos 21 y 22 fraccion | de la Ley Federal de las
Entidades Paraestatales y 19, fraccion I, de la Ley de los Institutos Nacionales de Salud, personalidad que
acredita con copia de su nombramiento otorgado por la Junta de Gobierno del Instituto Nacional de Psiquiatria
“Ramon de la Fuente Mufiiz”, a través de su, en ese entonces, Presidente y Secretario de Salud, José Ramoén
Narro Robles, de fecha 24 de octubre de 2018, inscrito en el Libro de Registro de Nombramientos, Firmas y
Rubricas de dicha Secretaria, bajo el nimero 19, Foja 43 seccién 2018, de fecha 24 de octubre de 2018.

Il.4. Esta inscrito en el Registro Federal de Contribuyentes de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico
con la clave INP791226QKA.

I.5. Sefiala como su domicilio legal para oir y recibir todo tipo de notificaciones el ubicado en Calzada
México-Xochimilco No. 101, colonia. San Lorenzo Huipulco, cédigo postal 14370, demarcacion territorial
Tlalpan, Ciudad de México.

lll. "LAS PARTES" DECLARAN:

lll.1 Estar de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracién para el traspaso de recursos
presupuestarios federales provenientes del Programa Nacional de Reconstruccion, al tenor de las siguientes:
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CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO. EIl presente Convenio de Colaboracion tiene por objeto establecer las bases y
mecanismos necesarios para el traspaso de recursos presupuestarios federales, por parte de “LA
SECRETARIA” a “EL ORGANISMO?”, para el funcionamiento y operacion del PNR para el ejercicio fiscal 2020
a efecto de contribuir a proteger y garantizar la realizacion del derecho a la salud mediante apoyos en la
ejecucion de estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacion o demolicion de la infraestructura de
salud o unidades médicas en los municipios afectados.

Lo anterior de conformidad con lo previsto en los Anexos 1 y 1.1 que forman parte integrante del presente
instrumento.

Para efectos de lo anterior, “LAS PARTES” convienen expresamente en ajustarse a lo estipulado en las
REGLAS DE OPERACION, asi como a las demas disposiciones juridicas que resulten aplicables.

SEGUNDA. TRASPASO. Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico, “LA
SECRETARIA” realizara el traspaso mediante adecuacién presupuestaria a “EL ORGANISMO’ de los
recursos del PNR, por la cantidad de $4,000,000.00 (cuatro millones de pesos 00/100 M.N.), precisada en el
Anexo 2, de acuerdo con los plazos y calendario establecidos en el Anexo 3 del presente Convenio de
Colaboracion.

“LAS PARTES” se sujetaran a lo que establezca la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, y el traspaso
de recursos presupuestarios federales que realice “LA SECRETARIA” a “EL ORGANISMO”, se hara
considerando la estacionalidad del gasto, asi como los requerimientos y demas acciones que deben realizarse
para la justificacion del mismo.

Los recursos presupuestarios federales otorgados a “EL ORGANISMO” se consideraran devengados para
“LA SECRETARIA”, a partir de que ésta realice la adecuacién presupuestaria, de conformidad con lo
establecido en el articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria.

Para tal efecto, “EL ORGANISMO” procedera a la apertura de la partida presupuestal en su estructura
programatica del Programa Presupuestal U281, necesaria para poder realizar el traspaso de acuerdo al Anexo
3; asi como las partidas presupuestarias que se requieran para la ejecucion de las acciones de conformidad
con el Anexo 5 del presente instrumento juridico.

“EL ORGANISMO” debera remitir, en forma previa a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, la
documentacion que acredite la apertura de las partidas referidas en el parrafo anterior de conformidad con el
Anexo 4. La comprobacién de la recepcion de los recursos quedara a cargo de la DGPLADES conforme a los
reportes emitidos por el Sistema de Contabilidad y Presupuesto (SICOP).

Los recursos presupuestarios federales, que después de traspasados a “EL ORGANISMO”, no sean
ejercidos en los términos de las REGLAS DE OPERACION y de este Convenio, sin justa causa, seran
considerados por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, lo cual debera entenderse como incumplimiento
de este instrumento juridico, por lo que “EL ORGANISMO” debera ponerlos a disposicion de la Direccion
General de Programacién y Presupuesto (DGPYP) de “LA SECRETARIA” dentro de los 15 dias naturales
siguientes en que se le requiera por ésta. Dicha puesta a disposicion aplicara también en aquellos casos en
que los recursos sean destinados para fines distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Se consideraran ociosos los recursos que, una vez ministrados a “EL ORGANISMO”, éste no hubiere
llevado a cabo las acciones necesarias para su ejercicio o que no se hubiere dado seguimiento y continuidad
a éstas en un plazo mayor a 45 dias. Y procedera lo dispuesto en el parrafo anterior.

“EL ORGANISMO” debera remitir a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, la documentacion
correspondiente en la que se especifique que el destino final de los recursos es el PNR, para acciones de
estudios y proyectos, rehabilitacién, sustitucion, reubicacién o demolicion de infraestructura de salud o
unidades médicas.

Los recursos presupuestarios federales que se traspasen, no pierden su caracter federal, por lo que su
asignacion y ejecucion deberan observarse las disposiciones juridicas aplicables.

Queda expresamente acordado que los recursos otorgados en términos del presente Convenio de
Colaboracion no son susceptibles de presupuestarse en los ejercicios siguientes, por lo que no implica el
compromiso de traspasos posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo al Ejecutivo Federal,
para complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacién vinculado con el objeto del mismo; de
igual manera, queda expresamente convenido que el recurso que se traspase debera estar debidamente
devengado al 31 de diciembre de 2020, en caso contrario, “EL ORGANISMOQO” debera ponerlos a disposicion
de la DGPYP.
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TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES. Para asegurar la
transparencia en la aplicacion y comprobacién de los recursos federales ministrados, “LAS PARTES”
convienen en sujetarse a lo siguiente:

I. “LA SECRETARIA”, por conducto de la DGPLADES, dentro del marco de sus atribuciones y a través de
los mecanismos que esta ultima implemente para tal fin, verificara a través de la evaluacion del cumplimiento
de los objetivos, metas e indicadores de desempefio a que se refiere la Clausula Cuarta de este Convenio de
Colaboracion, que los recursos presupuestarios federales sefialados en la Clausula Segunda, sean
destinados Unicamente para cubrir el objeto del presente instrumento juridico, de conformidad con los Anexos
1.1 y 5, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del
Ejecutivo Federal.

Il. “LA SECRETARIA” traspasara los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula
Segunda de este Convenio de Colaboracion, absteniéndose de intervenir en el procedimiento de asignacion
de los contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice “EL ORGANISMO” para cumplir con el
PNR, para la realizacién de las acciones y proyectos establecidos de conformidad con el Anexo 1.1 , sin
interferir de forma alguna en el procedimiento y mecanismo de supervision externo que defina “EL
ORGANISMO” con los instrumentos que formalice con terceros durante la aplicacion de los recursos
presupuestarios destinados a su ejecucion y demas actividades que se realicen para el cumplimiento de las
condiciones técnicas, econdmicas, de tiempo, de cantidad y de calidad contratadas a través de “EL
ORGANISMO".

ll. “LA SECRETARIA’, a través de la DGPLADES, considerando su disponibilidad de personal y
presupuestaria, podra practicar visitas de supervision y verificacion, a efecto de observar la correcta operacion
del PNR en “EL ORGANISMO?”, el cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento
juridico, asi como el seguimiento del ejercicio de los recursos y la presentacion de informes a la DGPLADES,
tales como: los informes de avances financieros y economias generadas, con motivo de los recursos
presupuestarios federales traspasados, relaciones de gasto, conforme al Anexo 5y 6

De Igual manera, “LA SECRETARIA” de conformidad con las REGLAS DE OPERACION, a través de la
Direccion General de Desarrollo de Infraestructura Fisica (DGDIF), considerando su disponibilidad de personal
y la presupuestaria de los gastos de operacion del PNR, podra practicar visitas de supervision y verificacion, a
efecto de observar la correcta operacion del PNR; supervisar y verificar que los recursos presupuestarios
federales que se traspasen sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto del PNR, y dar
seguimiento mensual, en coordinacion con “EL ORGANISMO” sobre el avance en el cumplimiento de la
realizacién de las acciones objeto del PNR.

Los resultados derivados de las visitas de verificacion, se notificaran a “EL ORGANISMO” para que
proceda conforme a sus atribuciones y en términos de la normativa.

IV. “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, solicitara a “EL ORGANISMO” la entrega de la
certificacion de gasto, conforme al formato que se incluye en el Anexo 7, mediante los cuales se detallan las
erogaciones del gasto y por los que “EL ORGANISMO” sustente y fundamente la correcta aplicacion de los
recursos a que se refiere la Clausula Segunda del presente instrumento juridico. Para los efectos de
verificacion anteriormente referidos, “EL ORGANISMO” debera exhibir la documentacion soporte (original en
su caso) y archivos electrénicos que asi lo acrediten, conforme a lo establecido en los articulos 29 y 29-A del
Cédigo Fiscal de la Federacion.

V. “LA SECRETARIA’, a través de la DGPLADES, podra en todo momento verificar en coordinacién con
“EL ORGANISMO”, la documentacién que permita observar el ejercicio de los recursos presupuestarios
federales traspasados a “EL ORGANISMO?”, y podra solicitar a este ultimo los documentos que justifiquen y
comprueben el ejercicio de dichos recursos. El ejercicio de los recursos debera reflejarse en el formato de
certificacion de gasto, conforme a lo establecido en el Anexo 7 del presente Convenio de Colaboracion, la
documentacién soporte debera adjuntarse en archivos electronicos.

VI. En caso de presentarse la falta de comprobacién de los recursos presupuestarios federales que le han
sido traspasados a “EL ORGANISMO”, “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, podra en todo
momento solicitar la puesta a disposicién a la DGPYP de los recursos traspasados a “EL ORGANISMO”.
Asimismo, en caso de que, con motivo de las visitas de supervision y verificacion, la DGPLADES y la DGDIF
detecten incumplimientos a los compromisos establecidos en el presente instrumento a cargo de “EL
ORGANISMO” deberan dar vista a los o¢rganos fiscalizadores, para que procedan conforme a sus
atribuciones.

VIIl. La DGPLADES aplicara las medidas que procedan de acuerdo con la normativa e informara a la
Auditoria Superior de la Federacién, a la Secretaria de la Funcién Publica, al Organo Interno de Control de la
Secretaria de Salud y a la Direccion General de Programacion y Presupuesto (DGPYP) y cualquier otro
Organo Fiscalizador, de “LA SECRETARIA”, para que ésta a su vez haga del conocimiento de la Secretaria
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de Hacienda y Crédito Publico, el o los casos en que los recursos presupuestarios federales no hayan sido
aplicados por “EL ORGANISMOQO” para los fines objeto del presente Convenio de Colaboracion o que
permanezcan ociosos, ocasionando como consecuencia que “EL ORGANISMO” proceda a su puesta a
disposicion a la DGPYP o su reintegro a la Tesoreria de la Federacion, en su caso, dentro de los quince (15)
dias naturales siguientes en que los requiera “LA SECRETARIA”, y de que notifique a las autoridades
competentes en términos de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente Convenio.

VIII. Los recursos presupuestarios federales que “LA SECRETARIA” se compromete a traspasar a “EL
ORGANISMO?” estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de
conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el Anexo 3 del presente Convenio de
Colaboracion.

CUARTA. OBJETIVOS, METAS E INDICADORES DE DESEMPENO. Los recursos a que se refiere la
Clausula Segunda del presente Convenio de Colaboracién, tendran los objetivos, metas e indicadores del
desempefio que a continuaciéon se mencionan:

OBJETIVO: El Programa Nacional de Reconstruccién, tiene como objetivo atender las demarcaciones
territoriales afectadas por los SISMOS, en beneficio de su poblacién, mediante un conjunto de instrumentos
presupuestarios para el impulso de proyectos y acciones de reconstruccion en “EL ORGANISMO”, de
conformidad con el Anexo 1.1 de este Convenio de Colaboracion, a cargo de “LAS PARTES”.

META: Aplicacion de los recursos conforme al Anexo 8 del presente instrumento juridico.

INDICADORES: En el Anexo 8 se describen los indicadores relacionados con el PNR, para acciones de
estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacion y/o demolicion, que estan a cargo de “EL
ORGANISMO”.

QUINTA. APLICACION. Los recursos presupuestarios federales a que alude la Clausula Segunda de este
instrumento juridico, se destinaran en forma exclusiva para cubrir los conceptos del PNR, para acciones de
ejecucion de estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacién o demolicion de la infraestructura de
salud o unidades médicas, segun sea el caso, en el gjercicio fiscal 2020.

Dichos recursos no podran destinarse a otros conceptos de gasto diversos al objeto del presente
instrumento juridico y se registraran conforme a su naturaleza.

Las economias generadas podran ser utilizadas, exclusivamente, en acciones relacionadas con el PNR,
previa notificacion y autorizacion de la Comision Intersecretarial de Reconstruccion, las cuales deberan ser el
resultado de las verificaciones llevadas a cabo a la infraestructura de salud o unidades médicas dafadas por
los sismos de septiembre de 2017 y febrero de 2018, incluidas en la relacion contenida en el Anexo 6 del
presente Convenio de Colaboracion.

Los recursos federales que se transfieren, se devengaran conforme a lo establecido en el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y se registraran por “EL
ORGANISMO” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y se rendiran en su
Cuenta Publica.

“EL ORGANISMO” presentara un reporte trimestral a “LA SECRETARIA” a través de la “DGPLADES’,
dentro de los quince (15) dias naturales siguientes al trimestre que se reporte y el seguimiento de su ejercicio,
el cual debera hacerse mediante el formato de certificacién de gasto, conforme al Anexo 7, asi como lo
dispuesto en el articulo 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

Los remanentes de los recursos presupuestarios federales traspasados a “EL ORGANISMO” deberan ser
puestos a disposicién de la DGPYP al cierre del ejercicio fiscal, debiendo informarlo a “LA SECRETARIA”, por
conducto de la DGPLADES, de manera escrita y con los documentos soportes correspondientes.

SEXTA. GASTOS ADMINISTRATIVOS. Los gastos administrativos, deberan ser realizados por “EL
ORGANISMO” con cargo a sus recursos propios.

SEPTIMA. OBLIGACIONES DE “EL ORGANISMO’. Adicionalmente a los compromisos establecidos en
las REGLAS DE OPERACION, “EL ORGANISMO” se obliga a:

I. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento juridico exclusivamente al
cumplimiento del objeto del mismo, sujetandose a los objetivos y metas previstos en las Clausulas Tercera y
Cuarta del presente Convenio, y conforme a los proyectos o acciones y los plazos de ejecucion establecidos
en los Anexos 1.1 y 5, haciéndose responsable del uso, aplicacién, comprobacién y destino de los recursos
que le sean traspasados.
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Il. Vigilar el cumplimiento estricto de las disposiciones legales aplicables en el ejercicio del gasto publico
federal, dando aviso ante las instancias respectivas por cualquier anomalia detectada al respecto, y conforme
a lo establecido en las REGLAS DE OPERACION, ante la “DGPLADES”, del adecuado ejercicio y
comprobacién de los recursos objeto del presente instrumento juridico.

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

IV. Aplicar los recursos federales traspasados conforme a los temas, proyectos, objetivos, actividades
especificas, indicadores, metas y calendarizacién previstos en el presente instrumento juridico.

V. Integrar la informacion financiera relativa a los recursos federales traspasados para la ejecucion del
objeto del presente Convenio de Colaboracion, en los términos previstos en la legislacion aplicable.

VI. Entregar, a “LA SECRETARIA”, en los términos estipulados en el presente Convenio de Colaboracion,
los informes sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos con los recursos traspasados en virtud del
presente instrumento juridico, asi como sobre el avance financiero y cualquier otro reporte solicitado por “LA
SECRETARIA” a través de la DGPLADES.

VII. Se compromete a mantener bajo su custodia la documentaciéon comprobatoria original de los recursos
presupuestarios federales erogados, hasta en tanto la misma le sea requerida por “LA SECRETARIA” y, en su
caso, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, y por los érganos fiscalizadores competentes cuando le
sea requerida, asi como a proporcionar la informacién adicional que estas ultimas le requieran.

VIII. Verificar que la documentacién comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este
Convenio de Colaboracion, cumpla con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, entre otros, aquéllos que determinan los articulos 29 y 29-A, del Cddigo Fiscal de la Federacion,
los que deberan expedirse a nombre de “EL ORGANISMQ”. Para lo cual, se debera remitir archivo electrénico
CFDI, salvo los casos de excepcion establecidos en la legislacion y normativa aplicable a la materia, en cuyo
caso se deberan atender las disposiciones especiales para su comprobacion. Asimismo, debera remitir a “LA
SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, el archivo electrénico con la Verificacion de Comprobantes
Fiscales Digitales por Internet, emitido por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT).

En consecuencia, la autenticidad de la documentacion justificatoria y comprobatoria de los recursos
federales erogados, sera responsabilidad de “EL ORGANISMO”.

IX. Poner a disposicion de la DGPYP, dentro de los quince (15) dias naturales siguientes en que los
requiera “LA SECRETARIA”, a través de DGPLADES los recursos presupuestarios federales traspasados que
se mantengan ociosos o no sean ejercidos en los términos del presente Convenio de Colaboracién.

X. Informar de manera mensual a “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES, dentro de los primeros
quince (15) dias siguientes al mes que se reporta, la aplicacion y comprobacion de los recursos traspasados y
las economias generadas, con base en los avances financieros, relaciones de gasto, respecto de los recursos
presupuestarios federales traspasados con motivo de este instrumento juridico, conforme a los Anexos 2y 7
del presente Convenio de Colaboracion. Adjuntando en archivos electrénicos la documentacion soporte
correspondiente en la plataforma informatica que para tal efecto pudiera implementarse.

XI. Estampar en la documentacién comprobatoria, el sello con la leyenda “Operado con Recursos para el
Programa Nacional de Reconstruccién para Ejercicio Fiscal 2020”.

XIl. Reportar a la DGPLADES, de manera mensual, dentro de los primeros quince (15) dias del mes
siguiente, el avance en el cumplimiento de objetivos, metas e indicadores y el resultado de las acciones que
lleve a cabo, de conformidad con este instrumento juridico.

XIlIl. “EL ORGANISMO” debera informar a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, sobre el estado
del ejercicio presupuestario de los recursos federales asignados para la operacion del PNR, para la ejecucion
acciones de estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacion o demolicion, mediante el formato
descrito en el Anexo 1.1.

XIV. Mantener actualizada la informacion relativa al cumplimiento de los objetivos, metas e indicadores
para los que se destinen los recursos presupuestarios federales traspasados, con base en los resultados y
supervisiones realizadas.

XV. Proporcionar la informacién y documentacion que “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES y/o la
DGDIF, le solicite en las visitas de supervision y verificacion que esta ultima opte por realizar, para observar el
cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento juridico, asi como que los recursos
federales traspasados con motivo del mismo sean destinados Unicamente para el cumplimiento de su objeto.
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XVI. Establecer, con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinen los recursos traspasados.

XVII. Difundir en la pagina de Internet de “EL ORGANISMO” el presente Convenio de Colaboracion, asi
como los conceptos financiados con los recursos federales traspasados en virtud del mismo, incluyendo los
avances Yy resultados fisicos y financieros, en los términos de las disposiciones aplicables.

XVIII. Informar sobre la suscripcién de este Convenio Especifico de Colaboracién a los Organos de Control
y de Fiscalizacién competentes que corresponda.

XIX. Promover y realizar las acciones necesarias para la promocién de la Contraloria Social del Programa,
con base en los documentos de la Contraloria Social que la Secretaria de la Funcién Publica autorice, asi
como en los Lineamientos para la promocién y operacion de la Contraloria Social en los programas federales
de desarrollo social.

XX. Acatar las disposiciones de la REGLAS DE OPERACION, del cual derivan los recursos que se ejercen
mediante el presente Convenio de Colaboracion.

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en
las REGLAS DE OPERACION, “LA SECRETARIA’, a través de la DGPLADES, se obliga a:

I. Traspasar a “EL ORGANISMO” a través de la DGPLADES, los recursos presupuestarios federales a que
se refiere el presente Convenio de Colaboracién, de acuerdo con los plazos y calendario establecidos en su
Anexo 3.

Il. Verificar, a través de la DGPLADES, que los recursos presupuestarios federales que, en virtud de este
instrumento juridico se traspasen, sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto del mismo, sin
perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal.

lll. Solicitar, a “‘EL ORGANISMOQO”, a través de la DGPLADES, dentro de los primeros quince (15) dias del
mes de enero del siguiente afio, la entrega del informe del cumplimiento de los objetivos, metas e indicadores,
a través del formato contenido en su Anexo 8.

IV. Dar seguimiento al ejercicio de los recursos presupuestarios federales traspasados, conforme al
formato establecido en su Anexo 3 y 6, asi como el certificado de gasto contenido en su Anexo 7.

V. Solicitar la documentacién justificatoria y comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios
federales traspasados que “EL ORGANISMO” debe presentar a “LA SECRETARIA”, en términos de lo
estipulado en el presente Convenio de Colaboracion.

VI. Verificar que “EL ORGANISMO” efectie, dentro de los quince (15) dias naturales siguientes, la puesta
a disposicion a la DGPYP de los recursos federales traspasados que se mantengan ociosos 0 no sean
ejercidos en los términos del presente Convenio de Colaboracion.

VII. Presentar el Informe de la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y los demas informes que sean
requeridos sobre la aplicacién de los recursos traspasados con motivo del presente Convenio de
Colaboracion.

VIIl. Dar seguimiento mensual, en coordinacion con “EL ORGANISMO”, sobre el avance en el
cumplimiento de la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento juridico.

IX. Realizar, en el ambito de su competencia, a través de la DGPLADES, la verificaciéon, seguimiento y
evaluacion de los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento seran traspasados a
“EL ORGANISMO”, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables en materia del ejercicio del
gasto publico federal; lo anterior, sin perjuicio de las acciones de control, vigilancia, supervisiéon, seguimiento y
evaluacion a que hace referencia el presente instrumento y, en su caso, coordinarse con la DGDIF, quien
podra practicar visitas de supervision y verificacion, a efecto de observar la correcta operacién del PNR;
supervisar y verificar que los recursos presupuestarios federales que se traspasen sean aplicados Unicamente
para la realizaciéon del objeto del PNR, y dar seguimiento mensual, en coordinaciéon con “EL ORGANISMO”,
sobre el avance en el cumplimiento de la realizacion de las acciones objeto del mismo.

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

XI. Difundir, en la pagina de Internet de la DGPLADES, el presente Convenio de Colaboracion y los
recursos presupuestarios federales traspasados mediante el presente instrumento juridico, en los términos de
las disposiciones aplicables.
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NOVENA. ACCIONES DE CONTROL, VIGILANCIA, SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. EI
control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios federales
traspasados por la “LA SECRETARIA” a “EL ORGANISMO?”, con motivo del presente instrumento juridico,
correspondera a “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES quien actuara en coordinacién con la DGDIF,
a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizacién federales que
correspondan, en sus respectivos ambitos de competencia, sin perjuicio de las acciones que en dichas
materias realicen los 6rganos de fiscalizacion de “EL ORGANISMO” en coordinacion con las instancias de
fiscalizacion federales, lo cual debera llevarse a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas
aplicables.

DECIMA. COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del objeto del
presente instrumento, “LAS PARTES” constituyen en este acto una Comision de Evaluacién y Seguimiento
integrada por dos representantes de “LA SECRETARIA” y uno de “EL ORGANISMQ”, cuyas funciones seran
las siguientes:

1)  Dar seguimiento al cumplimiento de este instrumento, y demas acciones que se deriven del presente
Convenio.

2) Solucionar cualquier circunstancia no prevista en este instrumento o que impida el cumplimiento del
objeto del presente Convenio.

3) Resolver las controversias o conflictos que se susciten con motivo de la interpretacién o
cumplimiento de este Convenio.

4) Las demas que acuerden “LAS PARTES” en las reuniones de Evaluacion y Seguimiento de esta
Comision.
“LA SECRETARIA” designa como sus representantes al Dr. Alejandro Manuel Vargas Garcia, Director

General de Planeacion y Desarrollo en Salud y a la Arq. Teresita Romo Lépez, Directora de Area adscrita a la
Direccion General de Desarrollo de la Infraestructura Fisica;

“EL ORGANISMO” designa como su representante a Dr. Eduardo Angel Madrigal de Ledn, Director
General del Instituto Nacional de Psiquiatria “Ramoén De La Fuente Mufiz”, o quien le sustituya en el cargo.

DECIMA PRIMERA. RESPONSABILIDAD LABORAL. Con excepcién de las obligaciones derivadas del
presente Convenio de Colaboraciéon, “LAS PARTES” no adquieren ni reconocen otras distintas a su favor, en
virtud de no ser aplicable el supuesto contemplado en el articulo 5, fraccién Il, de la Ley Federal de los
Trabajadores al Servicio del Estado, Reglamentaria del Apartado B, del articulo 123 de la Constitucidn Politica
de los Estados Unidos Mexicanos, por tanto, cada una de éstas y sus empleados no son trabajadores de la
otra.

“LAS PARTES” como patrones del personal con que cuenten o contraten para el desempefio de cualquier
actividad relacionada con el cumplimiento del objeto de este Convenio de Colaboracién, seran, cada una por
su parte, las Unicas responsables del cumplimiento de las obligaciones que en el orden laboral, civil y de
seguridad social se originen, obligdndose a responder por cualquier controversia o litigio que dicho personal
instaure en su contra o en contra de la otra parte, por lo que en ningun caso se entenderan como patrén
sustituto o solidario de los trabajadores o empleados de la otra parte.

En lo concerniente al riesgo profesional referido en los articulos 1935 y 1936 del Cddigo Civil Federal, asi
como todas las obligaciones, responsabilidades y en general las indemnizaciones que por riesgo de trabajo y
por la realizacion de las actividades que puedan resultar con motivo del cumplimiento del objeto del contrato,
seran a cargo exclusivamente de cada una de “LAS PARTES” sin que tenga por que involucrarse a la otra
parte.

DECIMA SEGUNDA. VIGENCIA. El presente Convenio de Colaboracién comenzara a surtir sus efectos a
partir de la fecha de su suscripcion por parte de “LA SECRETARIA” y “EL ORGANISMO” y se mantendra en
vigor hasta el 31 de diciembre del afio 2020.

DECIMA TERCERA. MODIFICACIONES AL CONVENIO. “LAS PARTES’ acuerdan que el presente
Convenio de Colaboraciéon podra modificarse de comun acuerdo para lo cual deberan formalizar el convenio
modificatorio respectivo, sin alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables.
Las modificaciones al Convenio de Colaboracién obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y
deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacién y en la pagina de internet del organismo.
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DECIMA CUARTA. CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no seran responsables por el
incumplimiento de sus obligaciones, cuando dicho incumplimiento derive de caso fortuito o fuerza mayor
debidamente acreditados. En estos supuestos, la parte afectada debera notificarlo, a la otra, tan pronto como
le sea posible, y se tomaran las provisiones que se requieran para la solucion de la situacion de que se trate,
las medidas y mecanismos acordados por “LAS PARTES” seran formalizados mediante la suscripcion del
Convenio Modificatorio correspondiente.

Una vez superados dichos eventos, se reanudaran las actividades en la forma y términos que sefalen
“LAS PARTES”, siempre que la vigencia del presente instrumento continte y las actividades no sobrepasen la
vigencia del mismo.

DECIMA QUINTA. CAUSAS DE TERMINACION ANTICIPADA. El presente Convenio de Colaboracion
podra darse por terminado de manera anticipada por las siguientes causas:

I. Acuerdo entre “LAS PARTES".

Il. Falta de disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos que adquiere “LA
SECRETARIA”.

lll. Caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA SEXTA. CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse administrativamente,
por incumplimiento en las obligaciones establecidas en el presente instrumento, asi como en las REGLAS DE
OPERACION.

DECIMA SEPTIMA. SOLUCION DE CONTROVERSIAS. “LAS PARTES” manifiestan que el presente
Convenio de Colaboraciéon se celebra de buena fe por lo que, en caso de presentarse algun conflicto o
controversia con motivo de su interpretacién o cumplimiento, lo resolveran de comun acuerdo, a través de la
Comision de Evaluacion y Seguimiento prevista en la clausula Décima.

En el supuesto de que subsista la controversia, “LAS PARTES” acuerdan someterse a la jurisdiccion de
los Tribunales Federales competentes con sede en la Ciudad de México, por lo que renuncian expresamente
a cualquier fuero que pudiere corresponderles en razén de sus domicilios presentes o futuros.

DECIMA OCTAVA. AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES. “LAS PARTES’ convienen en
que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen con motivo del presente instrumento, se
llevaran a cabo por escrito en los domicilios establecidos en el apartado de Declaraciones.

En caso de que las partes cambien de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a la otra, con
quince dias habiles de anticipacion a que dicho cambio de ubicacion se lleve a cabo, de lo contrario se tomara
como vigente el domicilio expresado en el apartado de Declaraciones del presente instrumento.

DECIMA NOVENA. ANEXOS. “LAS PARTES” reconocen como partes integrantes del presente Convenio de
Colaboracién, los Anexos que a continuacion se indican, los cuales seran administrados por la DGPLADES,
tendran la misma fuerza legal que el presente Convenio y seran actualizados conforme a las necesidades de “LAS
PARTES".

Anexo 1. “RELACION DEL UNIVERSO DE UNIDADES MEDICAS DIAGNOSTICADAS”

Anexo 1.1. “RELACION DE UNIDADES MEDICAS VALIDADAS (SELECCIONADAS)’

Anexo 2. “TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS”

Anexo 3. “CALENDARIO DE TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES”

Anexo 4. “FORMATO DE NOTIFICACION DE APERTURA DE LAS PARTIDAS PRESUPUESTARIAS”
Anexo 5. “DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO, CONCEPTO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA”
Anexo 6. “APLICACION DE ECONOMIAS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA”

Anexo 7. “FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO”

Anexo 8. “INDICADORES DE UNIDADES MEDICAS APOYADAS CON RECURSO DEL PROGRAMA”
Anexo 9. “CIERRE PRESUPUESTARIO DEL EJERCICIO”

Leido el presente Convenio y enteradas las partes de su contenido y alcance legal, lo suscriben por
cuadruplicado, en la Ciudad de México, a los seis dias del mes de abril de dos mil veinte.- Por la Secretaria: la
Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, Asa Ebba Christina Laurell.- Rubrica.- El
Director General de Planeacion y Desarrollo en Salud, Alejandro Manuel Vargas Garcia.- Rubrica.- Por el
Organismo: el Director General del Instituto Nacional de Psiquiatria “Ramon de la Fuente Mufiz”, Eduardo
Angel Madrigal de Leén.- Rubrica.



ANEXO 1
RELACION DEL UNIVERSO DE UNIDADES MEDICAS DIAGNOSTICADAS

CLAVE DEL DEMARCACION TIPO DE DANO
NOMBRE DE LA UNIDAD COLONIA

Instituto Nacional de Psiquiatria .
DFSSA00472 Tlalpan San Lorenzo Huipulco X
Ramén de la Fuente Mufiz

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboraciéon para el Traspaso de Recursos Presupuestarios Federales, para la operacion del
Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $ 4’000,000.00 (Cuatro millones de pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de
Psiquiatria Ramon de la Fuente Mufiz, representado por conducto de su Director General, Dr. Eduardo Angel Madrigal de Leén.

ANEXO 1.1
RELACION DE UNIDADES MEDICAS VALIDADAS (SELECCIONADAS)

CLAVE DEL MONTO POR ACCION A EJECUTAR MONTO TOTAL
DEMARCACION
INMUEBLE NOMBRE DE LA UNIDAD COLONIA PROYECTOS/ POR UNIDAD
(CLUES) sl REHABILITACION |SUSTITUCION | REUBICACION | DEMOLICION MEDICA
ESTUDIOS

Instituto Nacional de
San Lorenzo
DFSSA004072 Psiquiatria Ramon de la Tlalpan Huioul $4°000,000.00 $4°000,000.00

uipulco
Fuente Muiiz P

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para el Traspaso de Recursos Presupuestarios Federales, para la operacion del
Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $ 4'000,000.00(Cuatro millones pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de
Psiquiatria Ramoén de la Fuente Mufiz, representado por conducto de su Director General, Dr. Eduardo Angel Madrigal de Leén.
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ANEXO 2

TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS

CAPITULO DE GASTO APORTACION FEDERAL TOTAL 2020

4000 “Transferencias,

Asignaciones, Subsidios y Otras | $ 4'000,000.00 $4'000,000.00 -
Ayudas”
TOTAL $4'000,000.00 - $4'000,000.00 -

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operaciéon del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de
$4'000,000.00 (Cuatro millones de pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector
Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de Psiquiatria Ramoén de la Fuente Muhiz, representado por

conducto de su Director General, Dr. Eduardo Angel Madrigal de Ledn.
ANEXO 3

CALENDARIO DE TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES

CONCEPTO PERIODO: Abril a Junio de 2020 TOTAL 2020

4000 “Transferencias,
Asignaciones, Subsidios y Otras
Ayudas” $4°000,000.00 - $4°000,000.00 -

43401 "Subsidios a la prestacion de

servicios publicos"

TOTAL ACUMULADO $4°000,000.00 - $4°000,000.00 -

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de
$4'000,000.00 (Cuatro millones de pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector
Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Mufiiz, representado por

conducto de su Director General, Dr. Eduardo Angel Madrigal de Leén



DIARIO OFICIAL Miércoles 11 de noviembre de 2020

ANEXO 4

FORMATO DE APERTURA DE PARTIDAS PRESUPUESTARIAS

Ciudad de México, a 16 de abril del 2020.
Asunto: CONFIRMACION DE DATOS

DR. ALEJANDRO MANUEL VARGAS GARCIA
DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO EN SALUD

PRESENTE.

Por medio de la presente, se informa a usted que en fecha se apertur6 la partida en la
estructura programatica del Programa Presupuestal U281, de este Organismo a mi cargo, de acuerdo a lo
siguiente:

Partida Descripcion

35102 Mantenimiento y conservacién de inmuebles para la prestacion de servicios publicos
Al efecto adjunto al presente encontrara copia del oficio mediante el cual la Direcciéon General
de Programacion y Presupuesto de la Secretaria de Salud autorizé la apertura de dicha partida.

Se extiende la presente a solicitud del interesado y para los fines que a él convenga.

ATENTAMENTE

Rdubrica

Dr. Eduardo Angel Madrigal de Le6n
Director General del Instituto Nacional de Psiquiatria

Ramoén de la Fuente Muiiz

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operaciéon del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de
$4'000,000.00 (cuatro millones de pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector
Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Mufiiz, representado por

conducto de su Director General Dr. Eduardo Angel Madrigal de Leén.
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ANEXO 5

DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO, CONCEPTO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDAS DE GASTO TOTAL 2020

Mantenimiento y conservacién de inmuebles para la prestacion de
35102 o " $ 4°000,000.00
servicios publicos

TOTAL $ 4°000,000.00

Nota: Los recursos presupuestarios traspasados podran ser ejercidos en cualquiera de las acciones
sefialadas en el anexo 1.1 de este Convenio y, en su caso, las economias derivadas de este traspaso podran
ser aplicados a las partidas presupuestarias sefaladas en el anexo 6.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operaciéon del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de
$4°000,000.00 (Cuatro millones pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector
Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Mufiiz, representado por
conducto de su Director General, Dr. Eduardo Angel Madrigal de Ledn.

ANEXO 6
APLICACION DE ECONOMIAS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDA DE
GASTO ASIGNACIONES DESTINADAS A CUBRIR LOS GASTOS POR CONCEPTO DE:
35102 Reforzamiento estructural del edificio de Ensefianza

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboraciéon para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de
$4'000,000.00 (cuatro millones de pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector
Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de Psiquiatria Ramoén de la Fuente Mufiz, representado por
conducto de su Director General, Dr. Eduardo Angel Madrigal de Ledn.



DEPLADES- PROGRAMA NACIONAL DE RECONSTRUGCIOMN
SISMOS DE 2017 Y 2016 -CCTR-INPS-D1/2020
ANEXO 7
FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO

Irsitube Macional de Psiquisiria Rarmdn Muonla por
de la Fuente Mufiz Conceplo de Gaslo
Concepte de Gasto de Aplicacién Mombre del Concepto da Gaste
Fecha de elaboracitn
Partid o N[r";erl_:;';l, | Marmers de Cusnta Fecha d do | Provesdor o
arida Mprabants Fleca per Liguidar seha oo page a8 B | yisa Adguisicién | Contrate o Pedids Prestadar de Inpane Observacisnes
Especifica Digital por Internet ) CLC L
Cartificada (CLE) Servicios
[CFDI)
TOTAL
ACUMULADD .00

LA DOCUMENTAZ IGON ORIGINAL COMPROBATORIA CORRESPONDIENTE CUMPLE CON LOS REQUISITOS FISCALES ESTABLECIDOS EN LAS DISPOSICIINES FEDERALES APLICABLES COMD 50N,
EMTRE OTROS, LOS DISPUESTOS POR LOS ARTICULOS 29 ¥ 29-4 DEL COCIGO FISCAL DE LA FEDERACIONM, ARTICULD 66, FRACCION Il DEL RESGLAMENTO CE LA LEY FEDERAL DE
PRESUPLESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA, ¥ LOS DEMAS ADMIMISTRATIVGS ¥ HORMATIVOS VIGENTES VINCULADOS AL PROGRAMA ¥ SE ENCUENTRAN PARA SU GUARDA ¥ CUSTODIA
EN EL INSTITUO MACIOMAL OE, PSIQUIATRIA RAMON DE LA FUENTE MURNIZ, CONFORME A LO ESTABLECIDD EN EL CONVEMIO DE COLABORACION PARA EL TRASPASO DE RECURSOS
PRESUPUESTARICS FEDERALES, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA NACIONAL DE RECOMSTRUCCION, MISKA QUE ESTA A DISPOSICION DE LA SECRETARLS DE SALUD FEDERAL PARA SU
REVISION & EFECTOS QUE SE CONSIDEREN PROCEDENTES.

Elabard Auborizo Yo Ba.
Ribrica.
[ Dr Eduarde Angal Madrigal da Ledn
Director General
Mes:

El presente finewa farma parte integrante del Corvenio de Calabaracitn para el Traspasa de Recursos Presuposestarios Federales, para la aperazian del PFrograma Nacianal de Reconstruceian, por la cantidad de 5 2'000,000000
lcuatro millores di pesos 007200 kUK., que celebran por una parte @l Epecutive Federal por conducto de | Secretaria de Salud representada pos L Subsecrelania de Integracien y Desarralle del Sector Salud, y pos L otea parte el
Irstitute Nacional de Psiquiatria Ramedn de 1a Fuente Mufbiz, representade por conducto ée su Director General, Dr. Cduardo ﬁ.n'-gel Pladrigal de Ledn.
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ANEXO 8
INDICADORES DE UNIDADES MEDICAS APOYADAS CON RECURSO DEL PROGRAMA

I. INDICADORES DE INFRAESTRUCTURA
N°. NOMBRE NUMERADOR DENOMINADOR

1 Porcentaje de Demarcaciones Territoriales | Numero de Demarcaciones Numero de Demarcaciones
Atendidas Territoriales Atendidas Territoriales por Atender

2 Porcentaje de Unidades Médicas Numero de Unidades Médicas Total de Unidades Médicas
Validadas (Seleccionadas) Validadas (Seleccionadas) Diagnosticadas (Seleccionadas)
Porcentaje de Avance de las Acciones de . ) . Total de Acciones de Salud

3 - Numero de Acciones Realizadas
Salud para la Reconstruccion Programados para 2020

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operaciéon del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de
$4'000,000.00 (cuatro millones de pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector
Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de Psiquiatria Ramoén de la Fuente Muhiz, representado por
conducto de su Director General, Dr. Eduardo Angel Madrigal de Ledn.

ANEXO 9
CIERRE PRESUPUESTARIO DEL EJERCICIO

Presupuesto Puesta a

Capitulo de gasto Ejercido disposicion de

Autorizado | Modificado Comprometido recursos a

(comprobado) DGPYP (1)

Total
Rubrica.
Responsable de la Informacién Administrador del OPD Dr. Eduardo Angel Madrigal de
Leodn

(o su equivalente)
Director General

NOTA: Debera especificar, en su caso, el nimero de oficio de puesta a disposicion de DGPYP y anexar
copia del mismo.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operaciéon del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de
$4’000,000.00 (cuatro millones de pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por
conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector
Salud, y por la otra parte el Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente Mufiiz, representado por
conducto de su Director General, Dr. Eduardo Angel Madrigal de Leon.

Firmas de los anexos 1, 1.1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8 y 9 del Convenio de Colaboracién para el traspaso de
recursos presupuestarios federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion.- Por la
Secretaria: la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, Asa Ebba Christina Laurell.-
Rubrica.- El Director General de Planeacion y Desarrollo en Salud, Alejandro Manuel Vargas Garcia.-
Rubrica.- Por el Organismo: el Director General del Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente
Muiiiz, Eduardo Angel Madrigal de Leén.- Rubrica.
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CONVENIO de Colaboracion en materia de traspaso de recursos presupuestarios federales provenientes del
Programa Nacional de Reconstrucciéon, que celebran la Secretaria de Salud y el Hospital General de México Dr.
Eduardo Liceaga.

DGPLADES- PROGRAMA NACIONAL DE RECONSTRUCCION
SISMOS DE 2017 Y 2018 -CCTR-HGM-01/2020

CONVENIO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
PROVENIENTES DEL PROGRAMA NACIONAL DE RECONSTRUCCION, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR LA
DRA. ASA EBBA CHRISTINA LAURELL, SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD,
ASISTIDA POR EL DR. ALEJANDRO MANUEL VARGAS GARCIA, DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y
DESARROLLO EN SALUD (DGPLADES), EN ADELANTE “LA SECRETARIA” Y POR LA OTRA PARTE, HOSPITAL
GENERAL DE MEXICO “DR. EDUARDO LICEAGA”, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL
ORGANISMO’, REPRESENTADO POR LA DRA. GUADALUPE MERCEDES LUCIA GUERRERO AVENDANO, EN SU
CARACTER DE DIRECTORA GENERAL; A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO "LAS
PARTES", AL TENOR DE LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024 tiene como finalidad establecer los objetivos nacionales, las
estrategias y las prioridades de tal forma que ésta tenga un rumbo y una direcciéon clara. Representa el
compromiso que el Gobierno Federal establece con los ciudadanos y que permitira, por lo tanto, la rendicién
de cuentas, que es condicion indispensable para un buen gobierno. El Plan establece los objetivos y
estrategias nacionales que seran la base para los programas sectoriales, especiales, institucionales y
regionales que emanan de éste.

Il. El apartado II. POLITICA SOCIAL del citado Plan Nacional de Desarrollo establece, en el rubro
Programas, numeral 7, que el Programa Nacional de Reconstruccion:

esta orientado a la atencién de la poblacién afectada por los sismos de septiembre de 2017
y febrero de 2018, con un enfoque de derechos humanos, y se aplica en Chiapas, México,
Guerrero, Hidalgo, Michoacan, Morelos, Oaxaca, Puebla, Tabasco, Tlaxcala, Veracruz y
Ciudad de México. Se prioriza la atencién a quienes habiten en zonas con mayor grado de
marginacion, con poblacion mayoritariamente indigena o con altos indices de violencia, y
considerando las localidades con mayor concentracion de dafios materiales, la
proporcionalidad de la afectacion por el nUmero de inmuebles en la localidad, y el mayor
dafio en la infraestructura y las viviendas. El programa es operado por la Comision
Intersecretarial para la Reconstruccion, creada mediante decreto presidencial, es
encabezada por la Secretaria de Desarrollo Agrario, Territorial y Urbano y participan en ella
las Secretarias de Hacienda y Crédito Publico, Educacién Publica, Salud, Cultura,
Seguridad Publica y Proteccion Ciudadana. Esta a cargo de la reconstruccion, reparacion,
reubicacion, acondicionamiento, equipamiento, restauracion, rehabilitacién, mantenimiento y
capacitacion para la prevencion y la conservacion de los bienes afectados por los sismos en
los sectores de vivienda, educacion, salud y cultura. Para la realizacion de los proyectos y
acciones se promovera la participacion de profesionistas, instituciones académicas,
pequefias empresas, cooperativas, trabajadores de la construccion y de servicios,
privilegiando la participacion de empresas y profesionistas de la entidad correspondiente,
asi como de la mano de obra de las localidades en las que se llevaran a cabo los proyectos
y acciones del programa, cuando no se trate de actividades de alta especializacién para
recuperar y preservar el patrimonio cultural de la Nacién. En todos los casos se buscara
contribuir al fortalecimiento de la economia local. Este programa tiene un presupuesto de
ocho mil millones de pesos que seran ejercidos por las secretarias de Desarrollo Agrario,
Territorial y Urbano (cinco mil 600 millones) y Educaciéon Publica, Salud, y Cultura (800
millones cada una).

lll. El Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020 (PEF 2020), establece en su
Anexo 27, la distribucién presupuestal del Programa Nacional de Reconstruccion (PNR) por un monto total de
$333,333,333.00 (trescientos treinta y tres millones, trescientos treinta y tres mil trescientos treinta y tres
pesos 00/100 M.N.) para el sector Salud, asi como el seguimiento, control, rendicion de cuentas y
transparencia, se sujetaran a las Reglas de Operacion que emita la Secretaria de Desarrollo Agrario,
Territorial y Urbano (SEDATU).
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IV. Las Reglas de Operacién del Programa Nacional de Reconstruccién (REGLAS DE OPERACION) para
el ejercicio fiscal 2020, publicadas en el Diario Oficial de la Federacion el 02 de abril de 2020, tienen como
objetivo general atender los municipios afectados por los SISMOS, en beneficio de su poblacién, mediante un
conjunto de instrumentos presupuestarios para el impulso de proyectos y acciones de reconstruccion de
viviendas, infraestructura fisica educativa, infraestructura de salud, asi como la restauracién, rehabilitacion,
mantenimiento y capacitacion para la prevencidon y conservacion de bienes culturales, historicos,
arqueoldgicos y artisticos.

Asimismo, tiene como objetivo especifico en materia de salud, el de contribuir a garantizar el ejercicio del
derecho a la proteccion de la salud mediante la ejecucion de proyectos para la reconstruccion, rehabilitacion,
sustitucion, reubicacion o demoliciéon de la infraestructura de salud o unidades médicas en los municipios
afectados, que a la fecha no se encuentren atendidas con algun otro programa o recurso, o que hayan
resultado insuficientes.

V. En términos de las REGLAS DE OPERACION, las Instancias Responsables en el Sector Salud
(DGPLADES y DGDIF) deberan cumplir con lo establecido en su numeral 7.3 Proceso de Operacion del
Sector Salud, el cual contiene los criterios, procesos y procedimientos especificos para la asignacion de los
recursos y su respectiva ejecucion, ello conforme a las disposiciones normativas que deberan atender para
dar cumplimiento al objetivo del PNR.

VI. Para llevar a cabo el objetivo del Programa, se realizara el traspaso de recursos federales a “EL
ORGANISMO”, de conformidad con lo que establece la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, en sus articulos 74 y 75, en el sentido de que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, se autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias con cargo a los
presupuestos de las dependencias, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones
generales aplicables. Dichas transferencias y subsidios deberan sujetarse a los criterios de objetividad,
equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en la Ley citada se sefialan.

VII. Actualmente persisten afectaciones sociales, econémicas y materiales de personas y comunidades
con motivo de los sismos de septiembre de 2017 y febrero de 2018, donde aun no ha sido posible el retorno a
la normalidad de su vida cotidiana, por lo que es necesario el establecimiento de estrategias, acciones, metas
y objetivos integrales y coordinados para la intervencion de los inmuebles en salud, dafados por los
fenémenos perturbadores de referencia.

VIIl. Como resultado de las verificaciones que se llevaron a cabo de las unidades médicas dafadas por los
sismos ocurridos en los afios 2017 y 2018, incluidas en la relacion denominada “ACCIONES A REALIZAR”
enviada por “EL ORGANISMO”, se determin6é que una accién es objeto de ser incluida en el PNR 2020 por
presentar dafios provocados por los sismos de referencia, tal y como fue sefialado en la Cédula de
Diagnéstico que al respecto fue aprobada por “LA SECRETARIA”, Anexo 1.1.

DECLARACIONES
l. “LA SECRETARIA” DECLARA QUE:

I.1. De conformidad con los articulos 2°, fraccién |, 26 y 39 de la Ley Organica de la Administracion Publica
Federal, es una Dependencia de la Administracion Publica Federal Centralizada y cuenta con atribuciones
para planear, normar, coordinar y evaluar el Sistema Nacional de Salud y proveer a la adecuada participacion
de las dependencias y entidades publicas que presten servicios de salud, a fin de asegurar el cumplimiento
del derecho a la proteccion de la salud.

I.2. La Dra. Asa Ebba Christina Laurell, en su caracter de Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del
Sector Salud, cuenta con las facultades necesarias para la celebracidon del presente Convenio de
Colaboracion, de conformidad con lo dispuesto por los articulos 2, apartado A, fraccién [; 8, fraccion XVI, y 9,
fracciones Il, IV, VIII, IX y X, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, asi como en lo dispuesto por el
Acuerdo mediante el cual se adscriben organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el
Diario Oficial de la Federacién el 11 de marzo de 2010, quien acredita su cargo mediante nombramiento del
01 de diciembre de 2018, expedido por el Lic. Andrés Manuel Lépez Obrador, Presidente Constitucional de los
Estados Unidos Mexicanos.

1.3. El Dr. Alejandro Manuel Vargas Garcia, en su caracter de Director General de Planeacién y Desarrollo
en Salud, suscribe el presente Convenio de Colaboraciéon en términos de los articulos 16, fraccién XIll, y 25,
fracciones |, Ill, V y VI, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y, quien acredita su cargo con el
nombramiento expedido el 01 de diciembre de 2018 por el Dr. Jorge Carlos Alcocer Varela, Secretario de
Salud.

1.4. Que, de acuerdo con las Reglas de Operacion, la Secretaria de Salud, por conducto de la
DGPLADES, es la unidad responsable del presupuesto del PNR y llevara a cabo las actividades necesarias,
de acuerdo con el ambito de su competencia, para la implementacién de las acciones de estudios y proyectos,
rehabilitacion, sustitucion, reubicacién o demolicidn respecto de los bienes afectados en el sector salud.
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1.5. Mediante oficio 307-A-351O del 26 de diciembre de 2019, la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico
notificd, a “LA SECRETARIA”, que cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer
frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento juridico.

1.6. Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio de Colaboracion sefiala como domicilio
el ubicado en el niumero 7 de la calle de Lieja, colonia Juarez, demarcacion territorial Cuauhtémoc, cédigo
postal 06600, en la Ciudad de México.

Il. “EL ORGANISMO” DECLARA QUE:

I.1. Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administraciéon Publica Federal, con personalidad
juridica y patrimonio propios, en los términos de los articulos 3, fraccion I, y 45 de la Ley Organica de la
Administracién Publica Federal y 1° del Decreto por el que se crea el Organismo Descentralizado del Hospital
General de México “Dr. Eduardo Liceaga”, publicado en el Diario Oficial de la Federacién de fecha 11 de mayo
de 1995, y su modificacién de fecha 30 de abril de 2012.

I.2. Tiene por objeto, coadyuvar a la consolidacién del Sistema Nacional de Salud, proporcionando
servicios médicos de alta especialidad e impulsando los estudios, programas, proyectos e investigaciones
inherentes a su ambito de competencia, en términos del articulo 1° del Decreto por el que se crea el
Organismo Descentralizado del Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga” publicado en el Diario
Oficial de la Federacioén de fecha 11 de mayo de 1995, y su modificacion de fecha 30 de abril de 2012.

I.3. La Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendaino, en su caracter de Directora General del
Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”, suscribe el presente convenio de conformidad con los
articulos 17 y 22, fracciones | y I, de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, y los articulos 4, fraccién
Il, y 10 del Decreto por el que se crea el Organismo Descentralizado del Hospital General de México “Dr.
Eduardo Liceaga”, publicado en el Diario Oficial de la Federacion de fecha 11 de mayo de 1995, y su
modificaciéon de fecha 30 de abril de 2012, acredita su cargo con el nombramiento expedido con fecha 10 de
febrero de 2019, quien manifiesta que dichas facultades no le han sido revocadas ni limitadas en forma
alguna.

Il.4. Esta inscrito en el Registro Federal de Contribuyentes de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico
con la clave HGM-950511-9F0 y domicilio fiscal en calle Dr. Balmis, nimero exterior 148, colonia Doctores,
cédigo postal 06720, alcaldia Cuauhtémoc, Ciudad de México.

I.5. Sefala como su domicilio, para los efectos del presente convenio, el ubicado en calle Dr. Balmis,
namero exterior 148, colonia Doctores, codigo postal 06720, alcaldia Cuauhtémoc, Ciudad de México.

lll. "LAS PARTES" DECLARAN:

lll.1 Estar de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracién para el traspaso de recursos
presupuestarios federales provenientes del Programa Nacional de Reconstruccion, al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO. EIl presente Convenio de Colaboracién tiene por objeto establecer las bases y
mecanismos necesarios para el traspaso de recursos presupuestarios federales, por parte de “LA
SECRETARIA” a “EL ORGANISMOQ?”, para el funcionamiento y operacion del PNR para el ejercicio fiscal 2020
a efecto de contribuir a proteger y garantizar la realizacion del derecho a la salud mediante apoyos en la
ejecucion de estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacién o demolicion de la infraestructura de
salud o unidades médicas en los municipios afectados.

Lo anterior de conformidad con lo previsto en los Anexos 1y 1.1 que forman parte integrante del presente
instrumento.

Para efectos de lo anterior, “LAS PARTES” convienen expresamente en ajustarse a lo estipulado en las
REGLAS DE OPERACION, asi como a las demas disposiciones juridicas que resulten aplicables.

SEGUNDA. TRASPASO. Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico, “LA
SECRETARIA” realizara el traspaso mediante adecuacion presupuestaria a “EL ORGANISMO” de los
recursos del PNR, por la cantidad de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil
trescientos noventa y tres pesos 00/100 M.N.), precisada en el Anexo 2, de acuerdo con los plazos y
calendario establecidos en el Anexo 3 del presente Convenio de Colaboracion.

“LAS PARTES” se sujetaran a lo que establezca la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, y el traspaso
de recursos presupuestarios federales que realice “LA SECRETARIA” a “EL ORGANISMO”, se hara
considerando la estacionalidad del gasto, asi como los requerimientos y demas acciones que deben realizarse
para la justificacion del mismo.

Los recursos presupuestarios federales otorgados a “EL ORGANISMO” se consideraran devengados para
“LA SECRETARIA”, a partir de que ésta realice la adecuacién presupuestaria, de conformidad con lo
establecido en el articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria.
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Para tal efecto, “‘EL ORGANISMO” procedera a la apertura de la partida presupuestal en su estructura
programatica del Programa Presupuestal U281, necesaria para poder realizar el traspaso de acuerdo al Anexo
3; asi como las partidas presupuestarias que se requieran para la ejecucion de las acciones de conformidad
con el Anexo 5 del presente instrumento juridico.

“EL ORGANISMO” debera remitir, en forma previa a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, la
documentacion que acredite la apertura de las partidas referidas en el parrafo anterior de conformidad con el
Anexo 4. La comprobacién de la recepcion de los recursos quedara a cargo de la DGPLADES conforme a los
reportes emitidos por el Sistema de Contabilidad y Presupuesto (SICOP).

Los recursos presupuestarios federales, que después de traspasados a “EL ORGANISMO”, no sean
ejercidos en los términos de las REGLAS DE OPERACION y de este Convenio, sin justa causa, seran
considerados por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, lo cual debera entenderse como incumplimiento
de este instrumento juridico, por lo que “EL ORGANISMO” debera ponerlos a disposicion de la Direccion
General de Programacién y Presupuesto (DGPYP) de “LA SECRETARIA” dentro de los 15 dias naturales
siguientes en que se le requiera por ésta. Dicha puesta a disposicion aplicara también en aquellos casos en
que los recursos sean destinados para fines distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Se consideraran ociosos los recursos que, una vez ministrados a “EL ORGANISMO”, éste no hubiere
llevado a cabo las acciones necesarias para su ejercicio o que no se hubiere dado seguimiento y continuidad
a éstas en un plazo mayor a 45 dias. Y procedera lo dispuesto en el parrafo anterior.

“EL ORGANISMO” debera remitir a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, la documentacion
correspondiente en la que se especifique que el destino final de los recursos es el PNR, para acciones de
estudios y proyectos, rehabilitacidn, sustitucion, reubicaciéon o demolicion de infraestructura de salud o
unidades médicas.

Los recursos presupuestarios federales que se traspasen, no pierden su caracter federal, por lo que su
asignacion y ejecucion deberan observarse las disposiciones juridicas aplicables.

Queda expresamente acordado que los recursos otorgados en términos del presente Convenio de
Colaboracion no son susceptibles de presupuestarse en los ejercicios siguientes, por lo que no implica el
compromiso de traspasos posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo al Ejecutivo Federal,
para complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacién vinculado con el objeto del mismo; de
igual manera, queda expresamente convenido que el recurso que se traspase debera estar debidamente
devengado al 31 de diciembre de 2020, en caso contrario, “EL ORGANISMO” debera ponerlos a disposicion
de la DGPYP.

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

I. “LA SECRETARIA”, por conducto de la DGPLADES, dentro del marco de sus atribuciones y a través de
los mecanismos que esta ultima implemente para tal fin, verificara a través de la evaluacion del cumplimiento
de los objetivos, metas e indicadores de desempefio a que se refiere la Clausula Cuarta de este Convenio de
Colaboracion, que los recursos presupuestarios federales sefialados en la Clausula Segunda, sean
destinados Unicamente para cubrir el objeto del presente instrumento juridico, de conformidad con los Anexos
1.1y 5, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del
Ejecutivo Federal.

Il. “LA SECRETARIA” traspasara los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula
Segunda de este Convenio de Colaboracion, absteniéndose de intervenir en el procedimiento de asignacion
de los contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice “EL ORGANISMO” para cumplir con el
PNR, para la realizaciéon de las acciones y proyectos establecidos de conformidad con el Anexo 1.1 , sin
interferir de forma alguna en el procedimiento y mecanismo de supervision externo que defina “EL
ORGANISMO” con los instrumentos que formalice con terceros durante la aplicacién de los recursos
presupuestarios destinados a su ejecucion y demas actividades que se realicen para el cumplimiento de las
condiciones técnicas, econdmicas, de tiempo, de cantidad y de calidad contratadas a través de “EL
ORGANISMO”.

lll. “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, considerando su disponibilidad de personal y
presupuestaria, podra practicar visitas de supervision y verificacion, a efecto de observar la correcta operacion
del PNR en “EL ORGANISMOQ?”, el cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento
juridico, asi como el seguimiento del ejercicio de los recursos y la presentacion de informes a la DGPLADES,
tales como: los informes de avances financieros y economias generadas, con motivo de los recursos
presupuestarios federales traspasados, relaciones de gasto, conforme al Anexo 5y 6
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De Igual manera, “LA SECRETARIA” de conformidad con las REGLAS DE OPERACION, a través de la
Direccion General de Desarrollo de Infraestructura Fisica (DGDIF), considerando su disponibilidad de personal
y la presupuestaria de los gastos de operacién del PNR, podra practicar visitas de supervision y verificacion, a
efecto de observar la correcta operacion del PNR; supervisar y verificar que los recursos presupuestarios
federales que se traspasen sean aplicados Unicamente para la realizacién del objeto del PNR, y dar
seguimiento mensual, en coordinacion con “EL ORGANISMO” sobre el avance en el cumplimiento de la
realizacién de las acciones objeto del PNR.

Los resultados derivados de las visitas de verificacion, se notificaran a “EL ORGANISMO” para que
proceda conforme a sus atribuciones y en términos de la normativa.

IV. “LA SECRETARIA’, a través de la DGPLADES, solicitara a “EL ORGANISMO” la entrega de la
certificacion de gasto, conforme al formato que se incluye en el Anexo 7, mediante los cuales se detallan las
erogaciones del gasto y por los que “EL ORGANISMO” sustente y fundamente la correcta aplicacion de los
recursos a que se refiere la Clausula Segunda del presente instrumento juridico. Para los efectos de
verificacion anteriormente referidos, “EL ORGANISMO” debera exhibir la documentacién soporte (original en
su caso) y archivos electrénicos que asi lo acrediten, conforme a lo establecido en los articulos 29 y 29-A del
Cadigo Fiscal de la Federacion.

V. “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, podra en todo momento verificar en coordinacién con
“EL ORGANISMO”, la documentacién que permita observar el ejercicio de los recursos presupuestarios
federales traspasados a “EL ORGANISMQ”, y podra solicitar a este ultimo los documentos que justifiquen y
comprueben el ejercicio de dichos recursos. El ejercicio de los recursos debera reflejarse en el formato de
certificacion de gasto, conforme a lo establecido en el Anexo 7 del presente Convenio de Colaboracion, la
documentacion soporte debera adjuntarse en archivos electrénicos.

VI. En caso de presentarse la falta de comprobacién de los recursos presupuestarios federales que le han
sido traspasados a “EL ORGANISMO”, “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, podra en todo
momento solicitar la puesta a disposicién a la DGPYP de los recursos traspasados a “EL ORGANISMO”.
Asimismo, en caso de que, con motivo de las visitas de supervision y verificacion, la DGPLADES y la DGDIF
detecten incumplimientos a los compromisos establecidos en el presente instrumento a cargo de “EL
ORGANISMO” deberan dar vista a los o¢rganos fiscalizadores, para que procedan conforme a sus
atribuciones.

VIIl. La DGPLADES aplicara las medidas que procedan de acuerdo con la normativa e informara a la
Auditoria Superior de la Federacion, a la Secretaria de la Funcién Publica, al Organo Interno de Control de la
Secretaria de Salud y a la Direccion General de Programacion y Presupuesto (DGPYP) y cualquier otro
Organo Fiscalizador, de “LA SECRETARIA”, para que ésta a su vez haga del conocimiento de la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, el o los casos en que los recursos presupuestarios federales no hayan sido
aplicados por “EL ORGANISMO” para los fines objeto del presente Convenio de Colaboraciéon o que
permanezcan ociosos, ocasionando como consecuencia que “EL ORGANISMO” proceda a su puesta a
disposicion a la DGPYP o su reintegro a la Tesoreria de la Federacion, en su caso, dentro de los quince (15)
dias naturales siguientes en que los requiera “LA SECRETARIA”, y de que notifique a las autoridades
competentes en términos de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente Convenio.

VIIL. Los recursos presupuestarios federales que “LA SECRETARIA” se compromete a traspasar a “EL
ORGANISMO?” estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de
conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el Anexo 3 del presente Convenio de
Colaboracion.

CUARTA. OBJETIVOS, METAS E INDICADORES DE DESEMPENO. Los recursos a que se refiere la
Clausula Segunda del presente Convenio de Colaboracion, tendran los objetivos, metas e indicadores del
desempefio que a continuaciéon se mencionan:

OBJETIVO: EI Programa Nacional de Reconstruccion, tiene como objetivo atender las demarcaciones
territoriales afectadas por los SISMOS, en beneficio de su poblacién, mediante un conjunto de instrumentos
presupuestarios para el impulso de proyectos y acciones de reconstruccion en “EL ORGANISMO”, de
conformidad con el Anexo 1.1 de este Convenio de Colaboracion, a cargo de “LAS PARTES”.

META: Aplicacion de los recursos conforme al Anexo 8 del presente instrumento juridico.

INDICADORES: En el Anexo 8 se describen los indicadores relacionados con el PNR, para acciones de
estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacién y/o demoliciéon, que estan a cargo de “EL
ORGANISMO".

QUINTA. APLICACION. Los recursos presupuestarios federales a que alude la Clausula Segunda de este
instrumento juridico, se destinaran en forma exclusiva para cubrir los conceptos del PNR, para acciones de
ejecucion de estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacién o demolicion de la infraestructura de
salud o unidades médicas, segun sea el caso, en el ejercicio fiscal 2020.
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Dichos recursos no podran destinarse a otros conceptos de gasto diversos al objeto del presente
instrumento juridico y se registraran conforme a su naturaleza.

Las economias generadas podran ser utilizadas, exclusivamente, en acciones relacionadas con el PNR,
previa notificacion y autorizacion de la Comision Intersecretarial de Reconstruccion, las cuales deberan ser el
resultado de las verificaciones llevadas a cabo a la infraestructura de salud o unidades médicas danadas por
los sismos de septiembre de 2017 y febrero de 2018, incluidas en la relacion contenida en el Anexo 6 del
presente Convenio de Colaboracion.

Los recursos federales que se transfieren, se devengaran conforme a lo establecido en el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y se registraran por “EL
ORGANISMO” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y se rendiran en su
Cuenta Publica.

“EL ORGANISMO” presentara un reporte trimestral a “LA SECRETARIA” a través de la “DGPLADES’,
dentro de los quince (15) dias naturales siguientes al trimestre que se reporte y el seguimiento de su ejercicio,
el cual deberd hacerse mediante el formato de certificacién de gasto, conforme al Anexo 7, asi como lo
dispuesto en el articulo 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

Los remanentes de los recursos presupuestarios federales traspasados a “EL ORGANISMO” debe,rén ser
puestos a disposicion de la DGPYP al cierre del ejercicio fiscal, debiendo informarlo a “LA SECRETARIA”, por
conducto de la DGPLADES, de manera escrita y con los documentos soportes correspondientes.

SEXTA. GASTOS ADMINISTRATIVOS. Los gastos administrativos, deberan ser realizados por “EL
ORGANISMO” con cargo a sus recursos propios.

SEPTIMA. OBLIGACIONES DE “EL ORGANISMO”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en
las REGLAS DE OPERACION, “EL ORGANISMO” se obliga a:

I. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento juridico exclusivamente al
cumplimiento del objeto del mismo, sujetandose a los objetivos y metas previstos en las Clausulas Tercera y
Cuarta del presente Convenio, y conforme a los proyectos o acciones y los plazos de ejecucién establecidos
en los Anexos 1.1 y 5, haciéndose responsable del uso, aplicacién, comprobacién y destino de los recursos
que le sean traspasados.

Il. Vigilar el cumplimiento estricto de las disposiciones legales aplicables en el ejercicio del gasto publico
federal, dando aviso ante las instancias respectivas por cualquier anomalia detectada al respecto, y conforme
a lo establecido en las REGLAS DE OPERACION, ante la “DGPLADES”, del adecuado ejercicio y
comprobacién de los recursos objeto del presente instrumento juridico.

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

IV. Aplicar los recursos federales traspasados conforme a los temas, proyectos, objetivos, actividades
especificas, indicadores, metas y calendarizacion previstos en el presente instrumento juridico.

V. Integrar la informacién financiera relativa a los recursos federales traspasados para la ejecucion del
objeto del presente Convenio de Colaboracién, en los términos previstos en la legislacion aplicable.

VI. Entregar, a “LA SECRETARIA”, en los términos estipulados en el presente Convenio de Colaboracion,
los informes sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos con los recursos traspasados en virtud del
presente instrumento juridico, asi como sobre el avance financiero y cualquier otro reporte solicitado por “LA
SECRETARIA” a través de la DGPLADES.

VII. Se compromete a mantener bajo su custodia la documentacion comprobatoria original de los recursos
presupuestarios federales erogados, hasta en tanto la misma le sea requerida por “LA SECRETARIA” y, en su
caso, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, y por los érganos fiscalizadores competentes cuando le
sea requerida, asi como a proporcionar la informacién adicional que estas ultimas le requieran.

VIIl. Verificar que la documentacién comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este
Convenio de Colaboracién, cumpla con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, entre otros, aquéllos que determinan los articulos 29 y 29-A, del Cédigo Fiscal de la Federacion,
los que deberan expedirse a nombre de “EL ORGANISMO”. Para lo cual, se debera remitir archivo electronico
CFDI, salvo los casos de excepcion establecidos en la legislacion y normativa aplicable a la materia, en cuyo
caso se deberan atender las disposiciones especiales para su comprobacion. Asimismo, debera remitir a “LA
SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, el archivo electrénico con la Verificacion de Comprobantes
Fiscales Digitales por Internet, emitido por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT).
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En consecuencia, la autenticidad de la documentacion justificatoria y comprobatoria de los recursos
federales erogados, seréa responsabilidad de “EL ORGANISMO”.

IX. Poner a disposicion de la DGPYP, dentro de los quince (15) dias naturales siguientes en que los
requiera “LA SECRETARIA”, a través de DGPLADES los recursos presupuestarios federales traspasados que
se mantengan ociosos 0 no sean ejercidos en los términos del presente Convenio de Colaboracion.

X. Informar de manera mensual a “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES, dentro de los primeros
quince (15) dias siguientes al mes que se reporta, la aplicacion y comprobacion de los recursos traspasados y
las economias generadas, con base en los avances financieros, relaciones de gasto, respecto de los recursos
presupuestarios federales traspasados con motivo de este instrumento juridico, conforme a los Anexos 2y 7
del presente Convenio de Colaboracion. Adjuntando en archivos electrénicos la documentacion soporte
correspondiente en la plataforma informatica que para tal efecto pudiera implementarse.

XI. Estampar en la documentacién comprobatoria, el sello con la leyenda “Operado con Recursos para el
Programa Nacional de Reconstruccién para Ejercicio Fiscal 2020

XIl. Reportar a la DGPLADES, de manera mensual, dentro de los primeros quince (15) dias del mes
siguiente, el avance en el cumplimiento de objetivos, metas e indicadores y el resultado de las acciones que
lleve a cabo, de conformidad con este instrumento juridico.

XIIl. “EL ORGANISMO” debera informar a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, sobre el estado
del ejercicio presupuestario de los recursos federales asignados para la operacion del PNR, para la ejecucion
acciones de estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucidn, reubicacion o demolicion, mediante el formato
descrito en el Anexo 1.1.

XIV. Mantener actualizada la informacion relativa al cumplimiento de los objetivos, metas e indicadores
para los que se destinen los recursos presupuestarios federales traspasados, con base en los resultados y
supervisiones realizadas.

XV. Proporcionar la informacién y documentacion que “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES y/o la
DGDIF, le solicite en las visitas de supervision y verificacion que esta ultima opte por realizar, para observar el
cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento juridico, asi como que los recursos
federales traspasados con motivo del mismo sean destinados Unicamente para el cumplimiento de su objeto.

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

XVII. Difundir en la pagina de Internet de “EL ORGANISMO” el presente Convenio de Colaboracion, asi
como los conceptos financiados con los recursos federales traspasados en virtud del mismo, incluyendo los
avances Yy resultados fisicos y financieros, en los términos de las disposiciones aplicables.

XVIII. Informar sobre la suscripcién de este Convenio Especifico de Colaboracién a los Organos de Control
y de Fiscalizacion competentes que corresponda.

XIX. Promover y realizar las acciones necesarias para la promocién de la Contraloria Social del Programa,
con base en los documentos de la Contraloria Social que la Secretaria de la Funcién Publica autorice, asi
como en los Lineamientos para la promocién y operacion de la Contraloria Social en los programas federales
de desarrollo social.

XX. Acatar las disposiciones de la REGLAS DE OPERACION, del cual derivan los recursos que se ejercen
mediante el presente Convenio de Colaboracion.

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en
las REGLAS DE OPERACION, “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, se obliga a:

I. Traspasar a “EL ORGANISMO” a través de la DGPLADES, los recursos presupuestarios federales a que
se refiere el presente Convenio de Colaboracién, de acuerdo con los plazos y calendario establecidos en su
Anexo 3.

Il. Verificar, a través de la DGPLADES, que los recursos presupuestarios federales que, en virtud de este
instrumento juridico se traspasen, sean aplicados unicamente para la realizacion del objeto del mismo, sin
perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal.

lll. Solicitar, a “EL ORGANISMO?”, a través de la DGPLADES, dentro de los primeros quince (15) dias del
mes de enero del siguiente afio, la entrega del informe del cumplimiento de los objetivos, metas e indicadores,
a través del formato contenido en su Anexo 8.

IV. Dar seguimiento al ejercicio de los recursos presupuestarios federales traspasados, conforme al
formato establecido en su Anexo 3 y 6, asi como el certificado de gasto contenido en su Anexo 7.
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V. Solicitar la documentacion justificatoria y comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios
federales traspasados que “EL ORGANISMO” debe presentar a “LA SECRETARIA”, en términos de lo
estipulado en el presente Convenio de Colaboracion.

VL. Verificar que “EL ORGANISMO” efectue, dentro de los quince (15) dias naturales siguientes, la puesta
a disposicion a la DGPYP de los recursos federales traspasados que se mantengan ociosos 0 no sean
ejercidos en los términos del presente Convenio de Colaboracion.

VII. Presentar el Informe de la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y los demas informes que sean
requeridos sobre la aplicacién de los recursos traspasados con motivo del presente Convenio de
Colaboracion.

VIIl. Dar seguimiento mensual, en coordinacion con “EL ORGANISMO”, sobre el avance en el
cumplimiento de la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento juridico.

IX. Realizar, en el ambito de su competencia, a través de la DGPLADES, la verificacién, seguimiento y
evaluacion de los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento seran traspasados a
“EL ORGANISMOQ”, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables en materia del ejercicio del
gasto publico federal; lo anterior, sin perjuicio de las acciones de control, vigilancia, supervisién, seguimiento y
evaluacion a que hace referencia el presente instrumento y, en su caso, coordinarse con la DGDIF, quien
podra practicar visitas de supervision y verificacion, a efecto de observar la correcta operacién del PNR;
supervisar y verificar que los recursos presupuestarios federales que se traspasen sean aplicados Unicamente
para la realizacion del objeto del PNR, y dar seguimiento mensual, en coordinacion con “EL ORGANISMO”,
sobre el avance en el cumplimiento de la realizacién de las acciones objeto del mismo.

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

XI. Difundir, en la pagina de Internet de la DGPLADES, el presente Convenio de Colaboracién y los
recursos presupuestarios federales traspasados mediante el presente instrumento juridico, en los términos de
las disposiciones aplicables.

NOVENA. ACCIONES DE CONTROL, VIGILANCIA, SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. EI
control, vigilancia, supervisiéon, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios federales
traspasados por la “LA SECRETARIA” a “EL ORGANISMO?”, con motivo del presente instrumento juridico,
correspondera a “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES quien actuara en coordinacién con la DGDIF,
a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizacion federales que
correspondan, en sus respectivos ambitos de competencia, sin perjuicio de las acciones que en dichas
materias realicen los érganos de fiscalizacion de “EL ORGANISMOQO” en coordinaciéon con las instancias de
fiscalizacion federales, lo cual debera llevarse a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas
aplicables.

DECIMA. COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del objeto del
presente instrumento, “LAS PARTES” constituyen en este acto una Comision de Evaluacion y Seguimiento
integrada por dos representantes de “LA SECRETARIA” y uno de “EL ORGANISMO?”, cuyas funciones seran
las siguientes:

1) Dar seguimiento al cumplimiento de este instrumento, y demas acciones que se deriven del presente
Convenio.

2) Solucionar cualquier circunstancia no prevista en este instrumento o que impida el cumplimiento del
objeto del presente Convenio.

3) Resolver las controversias o conflictos que se susciten con motivo de la interpretacion o
cumplimiento de este Convenio.

4) Las demas que acuerden “LAS PARTES” en las reuniones de Evaluacion y Seguimiento de esta
Comision.
“LA SECRETARIA” designa como sus representantes al Dr. Alejandro Manuel Vargas Garcia, Director
General de Planeacioén y Desarrollo en Salud y a la Arq. Teresita Romo Lépez, Directora de Area adscrita a la
Direccion General de Desarrollo de la Infraestructura Fisica;

“EL ORGANISMO” designa como su representante a la Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero
Avendafio, Directora General del Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”, o quien le sustituya en el
cargo.

DECIMA PRIMERA. RESPONSABILIDAD LABORAL. Con excepcién de las obligaciones derivadas del
presente Convenio de Colaboracion, “LAS PARTES” no adquieren ni reconocen otras distintas a su favor, en
virtud de no ser aplicable el supuesto contemplado en el articulo 5, fraccién I, de la Ley Federal de los
Trabajadores al Servicio del Estado, Reglamentaria del Apartado B, del articulo 123 de la Constitucidn Politica
de los Estados Unidos Mexicanos, por tanto, cada una de éstas y sus empleados no son trabajadores de la
otra.



DIARIO OFICIAL Miércoles 11 de noviembre de 2020

“LAS PARTES” como patrones del personal con que cuenten o contraten para el desempefio de cualquier
actividad relacionada con el cumplimiento del objeto de este Convenio de Colaboracion, seran, cada una por
su parte, las unicas responsables del cumplimiento de las obligaciones que en el orden laboral, civil y de
seguridad social se originen, obligandose a responder por cualquier controversia o litigio que dicho personal
instaure en su contra o en contra de la otra parte, por lo que en ningin caso se entenderan como patrén
sustituto o solidario de los trabajadores o empleados de la otra parte.

En lo concerniente al riesgo profesional referido en los articulos 1935 y 1936 del Cddigo Civil Federal, asi
como todas las obligaciones, responsabilidades y en general las indemnizaciones que por riesgo de trabajo y
por la realizacion de las actividades que puedan resultar con motivo del cumplimiento del objeto del contrato,
seran a cargo exclusivamente de cada una de “LAS PARTES” sin que tenga por que involucrarse a la otra
parte.

DECIMA SEGUNDA. VIGENCIA. El presente Convenio de Colaboracién comenzara a surtir sus efectos a
partir de la fecha de su suscripcion por parte de “LA SECRETARIA” y “EL ORGANISMO” y se mantendra en
vigor hasta el 31 de diciembre del afio 2020.

DECIMA TERCERA. MODIFICACIONES AL CONVENIO. “LAS PARTES” acuerdan que el presente
Convenio de Colaboracion podra modificarse de comun acuerdo para lo cual deberan formalizar el convenio
modificatorio respectivo, sin alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables.
Las modificaciones al Convenio de Colaboracién obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y
deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacién y en la pagina de internet del organismo.

DECIMA CUARTA. CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no seran responsables por el
incumplimiento de sus obligaciones, cuando dicho incumplimiento derive de caso fortuito o fuerza mayor
debidamente acreditados. En estos supuestos, la parte afectada debera natificarlo, a la otra, tan pronto como
le sea posible, y se tomaran las provisiones que se requieran para la solucién de la situaciéon de que se trate,
las medidas y mecanismos acordados por “LAS PARTES” seran formalizados mediante la suscripcion del
Convenio Madificatorio correspondiente.

Una vez superados dichos eventos, se reanudaran las actividades en la forma y términos que sefalen
“LAS PARTES”, siempre que la vigencia del presente instrumento continte y las actividades no sobrepasen la
vigencia del mismo.

DECIMA QUINTA. CAUSAS DE TERMINACION ANTICIPADA. El presente Convenio de Colaboracién
podra darse por terminado de manera anticipada por las siguientes causas:

I. Acuerdo entre “LAS PARTES".

ll. Falta de disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos que adquiere “LA
SECRETARIA".

lll. Caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA SEXTA. CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse administrativamente,
por incumplimiento en las obligaciones establecidas en el presente instrumento, asi como en las REGLAS DE
OPERACION.

DECIMA SEPTIMA. SOLUCION DE CONTROVERSIAS. “LAS PARTES” manifiestan que el presente
Convenio de Colaboracién se celebra de buena fe por lo que, en caso de presentarse algun conflicto o
controversia con motivo de su interpretacion o cumplimiento, lo resolveran de comun acuerdo, a través de la
Comision de Evaluacion y Seguimiento prevista en la clausula Décima.

En el supuesto de que subsista la controversia, “LAS PARTES” acuerdan someterse a la jurisdiccion de
los Tribunales Federales competentes con sede en la Ciudad de México, por lo que renuncian expresamente
a cualquier fuero que pudiere corresponderles en razén de sus domicilios presentes o futuros.

DECIMA OCTAVA. AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES. “LAS PARTES’ convienen en
que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen con motivo del presente instrumento, se
llevaran a cabo por escrito en los domicilios establecidos en el apartado de Declaraciones.

En caso de que las partes cambien de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a la otra, con
quince dias habiles de anticipaciéon a que dicho cambio de ubicacién se lleve a cabo, de lo contrario se tomara
como vigente el domicilio expresado en el apartado de Declaraciones del presente instrumento.

DECIMA NOVENA. ANEXOS. “LAS PARTES” reconocen como partes integrantes del presente Convenio de
Colaboracién, los Anexos que a continuacion se indican, los cuales seran administrados por la DGPLADES,
tendran la misma fuerza legal que el presente Convenio y seran actualizados conforme a las necesidades de “LAS
PARTES".
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Anexo 1.
Anexo 1.1.
Anexo 2.
Anexo 3.
Anexo 4.
Anexo 5.
Anexo 6.
Anexo 7.
Anexo 8.

Anexo 9.

Leido el presente Convenio y enteradas las partes de su contenido y alcance legal, lo suscriben por
cuadruplicado, en la Ciudad de México, a los seis dias del mes de abril de dos mil veinte.- Por la Secretaria: la

“RELACION DEL UNIVERSO DE UNIDADES MEDICAS DIAGNOSTICADAS”
“RELACION DE UNIDADES MEDICAS VALIDADAS (SELECCIONADAS)”

“TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS”

“CALENDARIO DE TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES”

“FORMATO DE NOTIFICACION DE APERTURA DE LAS PARTIDAS PRESUPUESTARIAS”

“DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO, CONCEPTO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA”
“APLICACION DE ECONOMIAS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA”
“FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO”

“INDICADORES DE UNIDADES MEDICAS APOYADAS CON RECURSO DEL PROGRAMA’

“CIERRE PRESUPUESTARIO DEL EJERCICIO”

Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, Asa Ebba Christina Laurell.- Rubrica.-

Director General de Planeacion y Desarrollo en Salud, Alejandro Manuel Vargas Garcia.- Rubrica.- Por el
Organismo: la Directora General del Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”, Guadalupe

Mercedes Lucia Guerrero Avendaiio.- Rubrica.

RELACION DEL UNIVERSO DE UNIDADES MEDICAS DIAGNOSTICADAS

ANEXO 1

CLAVE DEL
INMUEBLE
(CLUES)

NOMBRE DE LA
UNIDAD

DEMARCACION
TERRITORIAL

COLONIA

TIPO DE DANO

MENOR

MODERADO

SEVERO

GRAVE

Hospital General de
México "Dr. Eduardo
Liceaga" (111-A Radio
Terapia)

Cuauhtémoc

Doctores

Hospital General de
México "Dr. Eduardo
Liceaga" (201 Torre De
Gobierno)

Cuauhtémoc

Doctores

DFSSA003973

Hospital General de
México "Dr. Eduardo
Liceaga" (402 Medicina
Fisica Y Rehabilitacion)

Cuauhtémoc

Doctores

Hospital General de
México "Dr. Eduardo
Liceaga" (504 Auditorio
Abraham Ayala
Gonzélez)

Cuauhtémoc

Doctores

Hospital General de
México "Dr. Eduardo
Liceaga" (505 Pediatria)

Cuauhtémoc

Doctores

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de
$74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos 00/100
M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada
por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el Hospital General de
México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General, Dra. Guadalupe Mercedes

Lucia Guerrero Avendafio.




ANEXO 1.1
RELACION DE UNIDADES MEDICAS VALIDADAS (SELECCIONADAS)

MONTO TOTAL
CLAVE DEL MONTO POR ACCION A EJECUTAR POR UNIDAD
NOMBRE DE LA | DEMARCACION
MEDICA
INMUEBLE UNIDAD TERRITORIAL | COLONIA
(CLUES) PROYECTOS/ i i i i
REHABILITACION | SUSTITUCION | REUBICACION | DEMOLICION
ESTUDIOS
Hospital General de
México "Dr. Eduardo | o -\ htemoc Doctores $3'445,626.53 $2'766,385.62 $6'212,012.15
Liceaga" (111-A
Radio Terapia)
Hospital General de
México "Dr. Eduardo | o -\ htemoc Doctores $1'854,413.46 $20'174,173.13 $22'028,586.59

Liceaga" (201 Torre
De Gobierno)

Hospital General de
México "Dr. Eduardo
Liceaga" (402 Cuauhtémoc Doctores $2'285,200.00 $4'574,845.54 $6'860,045.54
Medicina Fisica Y
Rehabilitacion)

DFSSA003973

Hospital General de
México "Dr. Eduardo
Liceaga" (504 Cuauhtémoc Doctores $2'469,708.65 $27°560,958.36 $30°030,667.01
Auditorio Abraham

Ayala Gonzalez)

Hospital General de
México "Dr. Eduardo
Liceaga" (505
Pediatria)

Cuauhtémoc Doctores $2'340,921.76 $6'699,159.95 $9'040,081.71

Total: $12°395,870.40 $47°735,131.49 $14°040,391.11 $74°171,393.00

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos Presupuestarios Federales, para la operacion del
Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General, Dra.
Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendano.
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ANEXO 2

TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS

CAPITULO DE GASTO APORTACION FEDERAL TOTAL 2020

4000 “Transferencias,

Asignaciones, Subsidios y Otras $74,171,393.00 $74,171,393.00
Ayudas”
TOTAL $74,171,393.00 $74,171,393.00

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad
de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud
representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General,

Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendafio.

ANEXO 3

CALENDARIO DE TRASPASO DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES

PERIODO:
CONCEPTO TOTAL 2020
Abril — Junio de 2020

4000 “Transferencias,

Asignaciones, Subsidios y Otras
Ayudas” $74,171,393.00 $74,171,393.00

43401 "Subsidios a la prestacion de

servicios publicos"

TOTAL ACUMULADO $74,171,393.00 $74,171,393.00

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad
de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud
representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General,

Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendafio.
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ANEXO 4
FORMATO DE APERTURA DE PARTIDAS PRESUPUESTARIAS
Ciudad de México,a ____ de del 2020.
Asunto: CONFIRMACION DE DATOS
DR. ALEJANDRO MANUEL VARGAS GARCIA
DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO EN SALUD

PRESENTE.

Por medio de la presente, se informa a usted que en fecha se aperturd la partida en la

estructura programatica del Programa Presupuestal U281, de este Organismo a mi cargo, de acuerdo a lo

siguiente:
Partida Descripcion
43401 Subsidios a la prestacion de servicios publicos
Al efecto adjunto al presente encontrara copia del oficio mediante el cual la Direccién General

de Programacion y Presupuesto de la Secretaria de Salud autorizé la apertura de dicha partida.

Se extiende la presente a solicitud del interesado y para los fines que a él convenga.
ATENTAMENTE
LA DIRECTORA GENERAL,

DEL HOSPITAL GENERAL DE MEXICO, “DR. EDUARDO LICEAGA”,

Rubrica

DRA. GUADALUPE MERCEDES LUCIA GUERRERO AVENDANO.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad
de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud
representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General,

Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendafio.
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ANEXO 5
DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO, CONCEPTO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDAS DE GASTO TOTAL 2020
612 EDIFICACION NO HABITACIONAL. $3,372,815.25
62903 SERVICIOS DE SUPERVISION DE OBRAS. $951,306.86
MANTENIMIENTO Y REHABILITACION DE EDIFICACIONES NO
62202 HABITACIONALES. $47,735,131.49

TRABAJOS DE ACABADOS EN EDIFICACIONES Y OTROS
619 TRABAJOS ESPECIALIZADOS. $6,295,963.67

62903 SERVICIOS DE SUPERVISION DE OBRAS. $1,775,784.62

OBRAS DE PREEDIFICACION EN TERRENOS DE
62401 CONSTRUCCION. $ 14,040,391.11

TOTAL $74,171,393.00

Nota: Los recursos presupuestarios transferidos podran ser ejercidos en cualquiera de las acciones
sefialadas en el anexo 1.1 de este Convenio y, en su caso, los rendimientos financieros y las economias
derivados de esta transferencia podran ser aplicados en las partidas presupuestarias sefialadas en el anexo 6

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad
de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud
representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General,
Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendafio.

ANEXO 6
APLICACION DE ECONOMIAS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDA DE

GASTO ASIGNACIONES DESTINADAS A CUBRIR LOS GASTOS POR CONCEPTO DE:

Contratacién para la elaboracion del proyecto Ejecutivo de Rehabilitacién de la Torre de Gobierno y
612y 62903 | del Auditorio Abraham Ayala Gonzalez, asi como la contrataciéon de la supervision de los trabajos de
remodelacion de la Torre de Gobierno y del Auditorio Abraham Ayala Gonzalez.

Contratacion de los trabajos de rehabilitacién de la Torre de Gobierno y del Auditorio Abraham Ayala

62202
Gonzélez.
Contratacion para la elaboracion del proyecto ejecutivo de la demolicion del Edificio de Radio Terapia,
619 v 62903 del Edificio de Medicina Fisica y Rehabilitacién y del Edificio de Pediatria, asi como la contratacion
y para la supervision de los trabajos de demolicién del Edificio de Radio Terapia, del Edificio de
Medicina Fisica y Rehabilitacion y del Edificio de Pediatria.
62401 Contratacion de los trabajos de demoliciéon del Edificio de Radio Terapia, del Edificio de Medicina

Fisica y Rehabilitacion y del Edificio de Pediatria.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad
de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud
representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General,
Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendafio.
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL ANEXO 7
FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO
INSTRUCTIVO
Se debera anotar lo siguiente:
Organismo Publico Descentralizado (OPD).
Monto por concepto de gasto.
Concepto de gasto de aplicacion.
Nombre del concepto de gasto.
Fecha de elaboracion del certificado.
Partida especifica de gasto.

Numero del Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI).

© N o g s~ DN 2

Numero de Cuenta por Liquidar Certificada (CLC).

©

Fecha de pago de la CLC.

10. Siglas de la modalidad de contratacién o adquisicion (conforme a la LOPSRM o LAASSP).
11. Especificar si es contrato o pedido.

12. Proveedor o prestador de servicios.

13. Importe del CFDI (IVA incluido).

14. Observaciones generales.

15. Total, del gasto efectuado.

16. Nombre del responsable de elaborar la comprobacion.
17. Cargo del responsable de elaborar la comprobacion.
18. Nombre del administrador del OPD.

19. Director General del OPD.

20. Mes en que se reporta.

NOTA: ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE DEBERA EMITIRSE UN FORMATO DE CERTIFICACION DE
GASTO POR CADA CONCEPTO DE GASTO COMPROBADO (EJERCIDO), ASi COMO PARA EL CASO
DE LAS ECONOMIAS, DE ACUERDO AL EJERCICIO DE LOS RECURSOS ASIGNADOS AL OPD.

LA DOCUMENTACION COMPROBATORIA DEL GASTO DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
OBJETO DE ESTE CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION DEBERA CUMPLIR CON LOS REQUISITOS
FISCALES ESTABLECIDOS EN LAS DISPOSICIONES FEDERALES APLICABLES COMO SON, ENTRE OTROS, LOS
DISPUESTOS POR LOS ARTICULOS 29 Y 29-A DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, LOS CUALES DEBERAN
EXPEDIRSE A NOMBRE DEL OPD (SEGUN CORRESPONDA), ESTABLECIENDO DOMICILIO, REGISTRO FEDERAL
DE CONTRIBUYENTES (RFC), CONCEPTOS DE PAGO, ETC., PARA LO CUAL DEBERA REMITIR ARCHIVO
ELECTRONICO DEL COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET (CFDI), SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION
ESTABLECIDOS EN LA LEGISLACION Y NORMATIVA DE LA MATERIA QUE ASIi LO ESTABLEZCA, EN CUYO CASO
SE DEBERAN ATENDER LAS DISPOSICIONES ESPECIALES PARA SU COMPROBACION. ASIMISMO, DEBERA
REMITIR ARCHIVO ELECTRONICO CON LA VERIFICACION DE COMPROBANTES FISCALES DIGITALES POR
INTERNET, EMITIDO POR EL SISTEMA DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT).

POR OTRA PARTE, DAR CUMPLIMIENTO A LO SENALADO EN EL ARTICULO 66 DEL REGLAMENTO DE LA LEY
FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad
de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud
representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General,
Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendafio.
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ANEXO 8
INDICADORES DE UNIDADES MEDICAS APOYADAS CON RECURSO DEL PROGRAMA
|. INDICADORES DE INFRAESTRUCTURA
Ne. NOMBRE NUMERADOR DENOMINADOR
1 Porcentaje de Demarcaciones Territoriales | Numero de Demarcaciones Numero de Demarcaciones
Atendidas Territoriales Atendidas Territoriales por Atender
2 Porcentaje de Unidades Médicas Numero de Unidades Médicas Total de Unidades Médicas
Validadas (Seleccionadas) Validadas (Seleccionadas) Diagnosticadas (Seleccionadas)
Porcentaje de Avance de las Acciones de . . . Total de Acciones de Salud
3 o Numero de Acciones Realizadas
Salud para la Reconstruccion Programados para 2020

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad
de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud
representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General,
Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendafio.

ANEXO 9
CIERRE PRESUPUESTARIO DEL EJERCICIO
Presupuesto Puesta a
Capitulo de gasto Ejercido CELCHBICE
Autorizado | Modificado Comprometido recursos a
(comprobado) P DGPYP (1)
Total
Responsable de la Informacion Administrador del OPD La Directora General del OPD
Rubrica
Mtro. Jorge Humberto Quezada Ruiz Mtro. Francisco Salvador Valadez Dra. Guadalupe Mercedes Lucia
Director de Recursos Materiales y Saldafia Director General Adjunto de Guerrero Avendano.
Conservacion. Administracién y Finanzas.

NOTA: Debera especificar, en su caso, el nimero de oficio de puesta a disposicion de DGPYP y anexar
copia del mismo.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracién para el Traspaso de Recursos
Presupuestarios Federales, para la operacion del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad
de $74,171,393.00 (setenta y cuatro millones ciento setenta y un mil trescientos noventa y tres de pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud
representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el
Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”, representado por conducto de la Directora General,
Dra. Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendafio.

Firmas de los anexos 1, 1.1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8 y 9 del Convenio de Colaboracién para el traspaso de
recursos presupuestarios federales, para la operacién del Programa Nacional de Reconstruccion.- Por la
Secretaria: la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, Asa Ebba Christina Laurell.-
Rubrica.- El Director General de Planeacion y Desarrollo en Salud, Alejandro Manuel Vargas Garcia.-
Rubrica.- Por el Organismo: la Directora General del Hospital General de México, “Dr. Eduardo Liceaga”,
Guadalupe Mercedes Lucia Guerrero Avendaiio.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico de Colaboracion en materia de trasferencia de recursos presupuestarios federales con el
caracter de subsidios provenientes del Programa Nacional de Reconstruccion, que celebran la Secretaria de Salud
y el Estado de Morelos.

DGPLADES- PROGRAMA NACIONAL DE RECONSTRUCCION
SISMOS DE 2017 Y 2018 -CECTR-MOR-01/2020

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS PROVENIENTES DEL PROGRAMA NACIONAL
DE RECONSTRUCCION, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA
SECRETARIA DE SALUD, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR LA DRA. ASA EBBA CHRISTINA LAURELL,
SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD, ASISTIDA POR EL DR. ALEJANDRO
MANUEL VARGAS GARCIA, DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO EN SALUD (DGPLADES), EN
ADELANTE “LA SECRETARIA”, Y, POR LA OTRA PARTE, EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO
DE MORELOS, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL L.C. JOSE
ALEJANDRO JESUS VILLARREAL GASCA, EN SU CARACTER DE TITULAR DE LA SECRETARIA DE HACIENDA; EL
DR. MARCO ANTONIO CANTU CUEVAS, TITULAR DE LA SECRETARIA DE SALUD, Y EL DR. HECTOR BARON
OLIVARES, DIRECTOR GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DE MORELOS, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE
LES DENOMINARA COMO “LAS PARTES”, AL TENOR DE LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. Con fecha 28 de febrero de 2013, “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA” celebraron el Acuerdo Marco de
Coordinacion, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCOQO”, con objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion
de servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y mecanismos generales a través
de los cuales seran transferidos, mediante la suscripcion del instrumento especifico correspondiente, recursos
presupuestarios federales, insumos y bienes a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion con el Ejecutivo
Federal, en términos de los articulos 9 y 13, apartado B, de la Ley General de Salud.

Il. De conformidad con lo establecido en la Clausula Tercera del “ACUERDO MARCOQ”, los instrumentos
consensuales especificos que las partes suscriban para el desarrollo de las acciones previstas en el mismo,
serian suscritos atendiendo al ambito de competencia que cada uno de ellos se determine: por “LA
ENTIDAD”, el Titular de la Secretaria de Hacienda, el Titular de la Secretaria de Salud y el Titular de la
Direccion General del Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud de Morelos, en
tanto que, por “LA SECRETARIA”, lo haran la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, la Unidad de Administracion y Finanzas, la Comisién
Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios y la Comisiéon Nacional contra las Adicciones, por si
mismas o asistidas por las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados que tienen adscritos,
atendiendo al ambito de competencia de cada uno de ellos.

lll. El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024 tiene como finalidad establecer los objetivos nacionales, las
estrategias y las prioridades de tal forma que ésta tenga un rumbo y una direccion clara. Representa el
compromiso que el Gobierno Federal establece con los ciudadanos y que permitira, por lo tanto, la rendicion
de cuentas, que es condicion indispensable para un buen gobierno. El Plan establece los objetivos y
estrategias nacionales que seran la base para los programas sectoriales, especiales, institucionales y
regionales que emanan de éste.

IV. El apartado Il. POLITICA SOCIAL del citado Plan Nacional de Desarrollo establece en el rubro
Programas, numeral 7, que el Programa Nacional de Reconstruccion:

esta orientado a la atencion de la poblacidn afectada por los sismos de septiembre de 2017
y febrero de 2018, con un enfoque de derechos humanos, y se aplica en Chiapas, México,
Guerrero, Hidalgo, Michoacan, Morelos, Oaxaca, Puebla, Tabasco, Tlaxcala, Veracruz y
Ciudad de México. Se prioriza la atencién a quienes habiten en zonas con mayor grado de
marginacién, con poblacién mayoritariamente indigena o con altos indices de violencia, y
considerando las localidades con mayor concentracion de dafios materiales, la
proporcionalidad de la afectaciéon por el nimero de inmuebles en la localidad, y el mayor
dafio en la infraestructura y las viviendas. El programa es operado por la Comisién
Intersecretarial para la Reconstruccién, creada mediante decreto presidencial, es
encabezada por la Secretaria de Desarrollo Agrario, Territorial y Urbano y participan en ella
las Secretarias de Hacienda y Crédito Publico, Educacién Publica, Salud, Cultura,
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Seguridad Publica y Proteccion Ciudadana. Esta a cargo de la reconstruccion, reparacion,
reubicacion, acondicionamiento, equipamiento, restauracion, rehabilitacién, mantenimiento y
capacitacion para la prevencion y la conservacion de los bienes afectados por los sismos en
los sectores de vivienda, educacion, salud y cultura. Para la realizacion de los proyectos y
acciones se promovera la participacion de profesionistas, instituciones académicas,
pequefias empresas, cooperativas, trabajadores de la construccion y de servicios,
privilegiando la participacion de empresas y profesionistas de la entidad correspondiente,
asi como de la mano de obra de las localidades en las que se llevaran a cabo los proyectos
y acciones del programa, cuando no se trate de actividades de alta especializacién para
recuperar y preservar el patrimonio cultural de la Nacién. En todos los casos se buscara
contribuir al fortalecimiento de la economia local. Este programa tiene un presupuesto de
ocho mil millones de pesos que seran ejercidos por las secretarias de Desarrollo Agrario,
Territorial y Urbano (cinco mil 600 millones) y Educacion Publica, Salud, y Cultura (800
millones cada una).

V. El Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020 (PEF 2020), establece, en su
Anexo 27, la distribucion presupuestal del Programa Nacional de Reconstruccién (PNR) por un monto total de
$333,333,333.00 (Trescientos treinta y tres millones, trescientos treinta y tres mil trescientos treinta y tres
pesos 00/100 M.N.) para el sector Salud, asi como el seguimiento, control, rendicion de cuentas vy
transparencia, se sujetaran a las Reglas de Operacion que emita la Secretaria de Desarrollo Agrario,
Territorial y Urbano (SEDATU).

VI. Las Reglas de Operacion del Programa Nacional de Reconstruccion (REGLAS DE OPERACION)
emitidas para el ejercicio fiscal 2020, publicadas en el Diario Oficial de la Federacion el 02 de abril de 2020,
tienen como objetivo general atender los municipios afectados por los SISMOS, en beneficio de su poblacion,
mediante un conjunto de instrumentos presupuestarios para el impulso de proyectos y acciones de
reconstruccion de viviendas, infraestructura fisica educativa, infraestructura de salud, asi como la
restauracion, rehabilitacion, mantenimiento y capacitacion para la prevencién y conservacion de bienes
culturales, histéricos, arqueoldgicos y artisticos.

Asimismo, tiene como objetivo especifico en materia de salud, el de contribuir a garantizar el ejercicio del
derecho a la proteccion de la salud mediante la ejecucion de proyectos para la reconstruccion, rehabilitacion,
sustitucion, reubicacion o demoliciéon de la infraestructura de salud o unidades médicas en los municipios
afectados, que a la fecha no se encuentren atendidas con algun otro programa o recurso, o que hayan
resultado insuficientes.

VIl. En términos de las REGLAS DE OPERACION, las Instancias Responsables en el Sector Salud
(DGPLADES y DGDIF) deberan cumplir con lo establecido en su numeral 7.3 Proceso de Operacién del
Sector Salud, el cual contiene los criterios, procesos y procedimientos especificos para la asignaciéon de los
recursos y su respectiva ejecucion, entre otros, ello conforme a las disposiciones normativas que deberan
atender para dar cumplimiento al objetivo del referido Programa.

VIII. Para llevar a cabo el objetivo del Programa, se realizara la transferencia de recursos federales a las
Entidades Federativas, de conformidad con lo que establece la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria, en sus articulos 74 y 75, en el sentido de que el Ejecutivo Federal, por conducto
de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, se autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias
con cargo a los presupuestos de las dependencias, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a las
disposiciones generales aplicables. Dichas transferencias y subsidios deberan sujetarse a los criterios de
objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en la Ley citada se sefialan.

IX. Actualmente persisten afectaciones sociales, econémicas y materiales, en las personas y comunidades
con motivo de los sismos de septiembre de 2017 y febrero de 2018, donde aun no ha sido posible el retorno a
la normalidad a su vida cotidiana, por lo que es necesario el establecer estrategias, acciones, metas y
objetivos integrales y coordinados para resarcir y restituir los inmuebles donde se encuentran los
establecimientos de salud, los cuales fueron dafiados por los fendmenos perturbadores de referencia.

X. Como resultado de las verificaciones que se llevaron a cabo de las unidades médicas dafadas por los
sismos ocurridos en los afios 2017 y 2018, incluidas en la relacién denominada “ACCIONES A REALIZAR
POR EL ESTADQ” enviada por “LA ENTIDAD”, se determiné que 17 acciones son objeto de ser incluidas en
el Plan Nacional de Reconstruccion 2020 por presentar dafios originados por los sismos de referencia, tal y
como fue sefialado en las Cédulas de Diagnéstico que al respecto fueron aprobadas por “LA SECRETARIA” a
través de la DGPLADES, Anexo 1.1.
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DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” DECLARA QUE:

1.1 De conformidad con los articulos 2°, fraccion I, 26 y 39 de la Ley Organica de la Administracion Publica
Federal, es una Dependencia de la Administracion Publica Federal Centralizada y cuenta con atribuciones
para planear, normar, coordinar y evaluar el Sistema Nacional de Salud y proveer a la adecuada participacion
de las dependencias y entidades publicas que presten servicios de salud, a fin de asegurar el cumplimiento
del derecho a la proteccion de la salud; asi como prestar los servicios de su competencia, directamente o en
coordinacion con los Gobiernos de los Estados y la Ciudad de México.

1.2 La Dra. Asa Ebba Christina Laurell, en su caracter de Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del
Sector Salud, cuenta con las facultades necesarias para la celebracion del presente Convenio Especifico de
Colaboracion, de conformidad con lo dispuesto por los articulos 2, apartado A, fraccién [; 8, fraccion XVI, y 9,
fracciones Il, 1V, VIII, IX y X, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, asi como en lo dispuesto por el
Acuerdo mediante el cual se adscriben organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el
Diario Oficial de la Federacién el 11 de marzo de 2010, quien acredita su cargo mediante nombramiento del
01 de diciembre de 2018, expedido por el Lic. Andrés Manuel Lépez Obrador, Presidente Constitucional de los
Estados Unidos Mexicanos.

1.3 El Dr. Alejandro Manuel Vargas Garcia, en su caracter de Director General de Planeacion y Desarrollo
en Salud, suscribe el presente Convenio Especifico de Colaboracion en términos de los articulos 16, fraccion
XIll, y 25, fracciones I, Ill, V y VIII, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y, quien acredita su cargo
con el nombramiento expedido el 01 de diciembre de 2018 por el Dr. Jorge Carlos Alcocer Varela, Secretario
de Salud.

1.4 Que, de acuerdo con las Reglas de Operacion, la Secretaria de Salud, por conducto de la DGPLADES,
es la unidad responsable del presupuesto del PNR vy llevara a cabo las actividades necesarias, de acuerdo
con el ambito de su competencia, para la implementacion de las acciones de estudios y proyectos,
reconstruccioén, rehabilitacion, sustitucion, reubicacion o demolicion respecto de los bienes afectados en el
sector salud por los sismos ocurridos en el 2017 y 2018.

1.5 Mediante oficio 307-A-3510 del 26 de diciembre de 2019, la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico
notificd, a “LA SECRETARIA”, que cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer
frente a las obligaciones derivadas de la suscripcion del presente instrumento juridico.

1.6 Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico de Colaboraciéon sefiala
como domicilio el ubicado en el numero 7 de la calle de Lieja, colonia Juarez, demarcacion territorial
Cuauhtémoc, cédigo postal 06600, en la Ciudad de México.

Il. “LA ENTIDAD” DECLARA QUE:

1.1 Forma parte de la Federacion, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 40, 42, fraccion |, y 43
de la Constitucidon Politica de los Estados Unidos Mexicanos y los articulos 1, 20 y 21 de la Constitucion
Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos.

1.2 La Secretaria de Hacienda del Estado de Morelos es una Dependencia de la Administracion Publica
Estatal que tiene entre otras atribuciones proponer e instrumentar la politica hacendaria del Estado, recibir los
recursos financieros que correspondan de conformidad con el Sistema Nacional de Coordinacién Fiscal y los
convenios de descentralizacion y reasignacion, asi como los demas conceptos que otorgue la Federacién al
Gobierno del Estado de conformidad con los articulos 74 de la Constitucion Politica del Estado Libre y
Soberano de Morelos, 9 fraccion 1, 14 y 23 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado Libre
y Soberano de Morelos y 11 del Reglamento interior de la Secretaria de Hacienda.

1.3 El L.C. José Alejandro Jesus Villarreal Gasca, Titular de la Secretaria de Hacienda, cuenta con las
facultades necesarias para suscribir el presente Convenio Especifico de Colaboracién, de conformidad con los
articulos 74 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos, 1, 3, 4, fraccion |, 9, fraccién
I, 13, fraccién VI, 14 y 23 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado Libre y Soberano de
Morelos, asi como 11 y 12, fracciéon Xll, del Reglamento Interior de la Secretaria de Hacienda cargo que
acredita mediante nombramiento de fecha 01 de octubre de 2018, expedido por el Gobernador constitucional
del Estado de Morelos, Cuauhtémoc Blanco Bravo.

1.4 La Secretaria de Salud del Estado de Morelos es una Dependencia de la Administracion Publica
Estatal que tiene como atribuciones conducir la politica y programas estatales en materia de salud, de
conformidad con los articulos 74 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos, 9
fraccion VIII, 14 y 28 de la Ley Organica de la Administracién Publica del Estado Libre y Soberano de Morelos
y 6y 7 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.
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1.5 El Dr. Marco Antonio Cantu cuevas, Titular de la Secretaria de Salud, cuenta con las facultades
necesarias para suscribir el presente Convenio Especifico de Colaboracién, de conformidad con los articulos
74 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos, 1, 3, 4 fraccion |, 9 fraccion VIII, 13
fraccion VI, 14 y 28 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado Libre y Soberano de Morelos,
asi como 6 y 7 del reglamento Interior de la Secretaria de Salud cargo que acredita mediante nombramiento
de fecha 01 de octubre de 2018, expedido por el Gobernador Constitucional del Estado de Morelos,
Cuauhtémoc Blanco Bravo.

11.6 La Secretaria de Salud de la Federacion y el Gobierno del Estado de Morelos suscribieron un Acuerdo
de Coordinacion para la Descentralizacion de los Servicios de Salud en el Estado, con fecha 20 de agosto de
1996, mismo que fue publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 16 de diciembre de 1996 y merced de
lo anterior se cre6 en el Estado bajo el Decreto nimero 824 de fecha 22 de noviembre de 1996, el organismo
publico descentralizado denominado Servicios de Salud de Morelos, con personalidad juridica y patrimonio
propio, publicado en el Periddico Oficial “Tierra y Libertad” de fecha 27 de noviembre de 1996 y reformado
mediante Decreto niumero 1234, publicado en el Periédico Oficial "Tierra y Libertad", numero 5167, de fecha
cinco de marzo de dos mil catorce, y su modificaciéon al articulo 9 mediante Decreto 2137 publicado en el
Periddico Oficial "Tierra y Libertad", nimero 5327, de fecha nueve de septiembre de dos mil quince, asimismo
con las atribuciones que se refieren en los articulos 1, 3 y 4 del Estatuto Organico del organismo publico
descentralizado denominado Servicios de Salud de Morelos.

1.7 Servicios de Salud de Morelos es un organismo publico descentralizado de la Administracion Publica
Paraestatal con personalidad juridica y patrimonio propios, que tiene como atribuciones prestar servicios de
salud a la poblacion abierta en el Estado, dentro de su esfera de competencia, asi como dirigir, operar,
administrar y supervisar los establecimientos y servicios de salud y los recursos humanos, materiales y
financieros que la Secretaria de Salud transfiera al Gobierno del Estado de Morelos y Forma parte de la
Administracién Publica Paraestatal del Poder Ejecutivo del Gobierno del Estado de Morelos de conformidad
con lo dispuesto en los articulos 1, 3, 4, fraccion 1, 43 y 44 de la Ley Organica de la Administraciéon Publica
del Estado Libre y Soberano de Morelos.

1.8 Para efectos del presente Convenio sefiala que los Servicios de Salud de Morelos cuentan con el
caracter de Unidad Ejecutora.

11.9 El Dr. Héctor Baron Olivares, Director General de Servicios de Salud de Morelos, en su caracter de
representacion legal, cuenta con las facultades para suscribir el presente Convenio, en términos de los
articulos 64, fraccion |, 81, 82, fraccion IX, de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado Libre y
Soberano de Morelos; 1, 5, fraccion Il, 9, fracciones | y Xl, del Decreto Numero 824 por el que se crea el
Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud de Morelos y 1, 3, 4, 6, fraccion Il, y 15
del Estatuto Organico del Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud de Morelos,
cargo que quedd debidamente acreditado con el nombramiento de fecha 01 de octubre de 2018, expedido por
el Ciudadano Cuauhtémoc Blanco Bravo, Gobernador Constitucional del Estado Libre y Soberano de Morelos,
mediante el cual fue designado Director General del Organismo Publico Descentralizado denominado
Servicios de Salud de Morelos.

11.10 Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento juridico
son implementar las acciones que permitan coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos de
los articulos 9 y 13, apartado B, de la Ley General de Salud, que le posibiliten contribuir a proteger y
garantizar la realizaciéon del derecho a la proteccion de la salud mediante acciones de estudios y proyectos,
rehabilitacion, sustitucion, reubicacion o demolicidon en beneficio de las personas y comunidades afectadas por
los sismos del Estado de Morelos.

111 Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico de Colaboracion sefiala
como su domicilio el ubicado en Callejon Borda, numero 03, colonia Centro, codigo postal 62000, en la ciudad
de Cuernavaca, Estado de Morelos.

lll. "LAS PARTES" DECLARAN:

lll.1 Estar de acuerdo en celebrar el presente Convenio Especifico de Colaboracién para la transferencia
de recursos presupuestarios federales con el caracter de subsidios provenientes del PNR, para acciones de
estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacion o demolicion, al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO. EIl presente Convenio Especifico de Colaboracién tiene por objeto establecer las
bases y mecanismos necesarios para la transferencia de recursos presupuestarios federales, por parte de
“LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD?”, para el funcionamiento y operacién del Plan Nacional de Reconstruccién
para el ejercicio fiscal 2020, en adelante PNR, a efecto de contribuir a proteger y garantizar el ejercicio del
derecho a la salud mediante la ejecucion de estudios y proyectos, rehabilitacion, reconstruccion, sustitucion,
reubicacion o demolicion de la infraestructura de salud o unidades médicas en los municipios afectados por
los sismos de 2017 y 2018.
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Lo anterior de conformidad con lo previsto en los Anexos 1y 1.1, que forman parte integrante del presente
instrumento.

Para efectos de lo anterior, “LAS PARTES” convienen expresamente en ajustarse a lo estipulado en las
REGLAS DE OPERACION, en “EL ACUERDO MARCO’, en el presente Convenio, asi como a las demas
disposiciones juridicas que resulten aplicables.

SEGUNDA. TRANSFERENCIA. Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico, “LA
SECRETARIA” realizara la transferencia a “LA ENTIDAD” de los recursos presupuestarios federales con
caracter de subsidios, por la cantidad de $30,044,677.37 (treinta millones cuarenta y cuatro mil seiscientos
setenta y siete pesos 37/100 M.N.), precisada en el Anexo 2 del presente Convenio Especifico de
Colaboracion.

Los recursos presupuestarios federales a que se refiere el parrafo anterior, seran transferidos por “LA
SECRETARIA” a “LA ENTIDAD’, de acuerdo con los plazos y calendario que se precisan en el Anexo 3.

“LAS PARTES” se sujetaran a lo que establezca la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, y la
ministracién de recursos presupuestarios federales que realice “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD’, se hara
considerando la estacionalidad del gasto, asi como los requerimientos y demas acciones que deben realizarse
para la justificacion del mismo.

Los recursos presupuestarios federales otorgados a “LA ENTIDAD” se consideraran devengados para “LA
SECRETARIA”, a partir de que ésta realice la transferencia de los mismos a la Secretaria de Hacienda, de
conformidad con lo establecido en el articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria.

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

“LA ENTIDAD” debera remitir en forma previa a “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES, la
documentacion relativa a la apertura de dicha cuenta bancaria, para que se proceda a la entrega de los
recursos, en la institucion de crédito bancaria que la misma determine, con la finalidad de que los recursos
transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente identificados, Anexo 4.

Una vez radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Hacienda, ésta se obliga a
ministrarlos integramente junto con los rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco (5) dias
habiles siguientes a su recepcion, a la Unidad Ejecutora, tal como se establece en el apartado de
Declaraciones del presente Convenio Especifico de Colaboracion.

“LA SECRETARIA’”, a través de la DGPLADES, dara aviso a la Unidad Ejecutora de ésta transferencia. La
Unidad Ejecutora deberd, previamente a la ministracion de los recursos por parte de la Secretaria de
Hacienda, aperturar una cuenta bancaria productiva, mancomunada, Unica y especifica para la recepcion de
los mismos.

La Unidad Ejecutora debera informar a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, dentro de los tres
(3) dias habiles siguientes a aquél en que concluya el plazo sefalado en el parrafo séptimo de la presente
Clausula, el monto, la fecha y el importe de los rendimientos generados que le hayan sido ministrados.

La no ministracion de estos recursos a la Unidad Ejecutora en el plazo establecido en el parrafo séptimo
de esta Clausula, se considerara incumplimiento de este instrumento juridico y sera causa para solicitar el
reintegro de los recursos transferidos, asi como el de los rendimientos financieros obtenidos, a la Tesoreria de
la Federacion.

Los recursos presupuestarios federales ministrados que, después de radicados en la Secretaria de
Hacienda, no hayan sido ministrados en el plazo establecido a la Unidad Ejecutora, o que una vez
ministrados, no sean ejercidos en los términos de las Reglas de Operacion y de este Convenio, sin justa
causa, seran considerados por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, lo cual debera entenderse como
incumplimiento de este instrumento juridico, debiendo “LA ENTIDAD” proceder a su reintegro junto con sus
rendimientos financieros a la Tesoreria de la Federaciéon, dentro de los 15 dias naturales siguientes en que lo
requiera “LA SECRETARIA”. Dicho reintegro aplicara también en aquellos casos en que los recursos sean
destinados para fines distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Se consideraran ociosos los recursos que, una vez ministrados a la Unidad Ejecutora, ésta no hubiere
llevado a cabo las acciones necesarias para su ejercicio o que no se hubiere dado seguimiento y continuidad
a éstas en un plazo mayor a 45 dias.
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La Secretaria de Hacienda y la Unidad Ejecutora deberan remitir a “LA SECRETARIA” a través de la
DGPLADES, la documentacion correspondiente a la apertura de las cuentas a que se refiere esta Clausula,
en la que se especifique que el destino final de los recursos del PNR, para acciones de estudios y proyectos,
rehabilitacion, sustitucion, reubicacion o demolicion de infraestructura de salud o unidades médicas.

Los recursos presupuestarios federales que se transfieran en los términos de este Convenio Especifico de
Colaboracion no pierden su caracter federal, por lo que en su asignacién y ejecucién deberan observarse las
disposiciones juridicas federales aplicables.

Queda expresamente acordado, que la transferencia presupuestaria otorgada en el presente Convenio
Especifico de Colaboracion no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios siguientes, por lo que no
implica el compromiso de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo al
Ejecutivo Federal, para complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacién vinculado con el
objeto del mismo; de igual manera queda expresamente convenido, que el recurso que se transfiera, debera
estar debidamente devengado antes del 31 de diciembre de 2020, en caso contrario debera procederse a su
reintegro a la Tesoreria de la Federacion, en los términos establecidos en la normatividad aplicable.

Queda expresamente estipulado que “LAS PARTES” convienen que la transferencia presupuestaria
otorgada en el presente Convenio Especifico de Colaboraciéon debera sujetarse al calendario de ejecucién
establecido en el presente Convenio y a las disposiciones establecidas en el articulo 17 de la Ley de
Disciplina Financiera de las Entidades Federativas y los Municipios.

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

I. “LA SECRETARIA”, por conducto de la DGPLADES, dentro del marco de sus atribuciones y a través de
los mecanismos que esta ultima implemente para tal fin, verificara a través de la evaluacion del cumplimiento
de los objetivos, metas e indicadores de desempefio a que se refiere la Clausula Cuarta de este Convenio
Especifico de Colaboracion, que los recursos presupuestarios federales sefalados en la Clausula Segunda,
sean destinados Unicamente para cubrir el objeto del presente instrumento juridico, de conformidad con los
Anexos 1.1 y 5, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias
competentes del Ejecutivo Federal.

Il. “LA SECRETARIA” transferira los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula
Segunda de este Convenio Especifico de Colaboracién, absteniéndose de intervenir en el procedimiento de
asignacion de los contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” a través de la
Unidad Ejecutora, para cumplir con el PNR en el Estado de Morelos, para la realizacién de las acciones y
proyectos establecidos de conformidad con el Anexo 2, sin interferir de forma alguna en el procedimiento y
mecanismo de supervision externo que defina “LA ENTIDAD” con los instrumentos que formalice con terceros
durante la aplicacion de los recursos presupuestarios destinados a su ejecucion y demas actividades que se
realicen para el cumplimiento de las condiciones técnicas, econémicas, de tiempo, de cantidad y de calidad
contratadas a través de “LA ENTIDAD”.

ll. “LA SECRETARIA’, a través de la DGPLADES, considerando su disponibilidad de personal y
presupuestaria, podra practicar visitas de verificacion, a efecto de observar la correcta operacion del PNR en
el Estado de Morelos, el cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento juridico, asi
como el seguimiento del ejercicio de los recursos y la presentacion de informes a la DGPLADES, tales como:
los informes de avances financieros, los informes de rendimientos financieros y economias generadas con
motivo de los recursos presupuestarios federales transferidos, relaciones de gasto, estados de cuenta
bancaria y las conciliaciones bancarias, conforme a los Anexos 5y 6.

De Igual manera, “LA SECRETARIA”, de conformidad con las REGLAS DE OPERACION, a través de la
Direccion General de Desarrollo de Infraestructura Fisica (DGDIF), considerando su disponibilidad de personal
y la presupuestaria de los gastos de operacién del PNR, podra practicar visitas de supervision y verificacion, a
efecto de observar la correcta operacion del PNR y que los recursos presupuestarios federales que se
transfieran sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto del PNR y dar seguimiento mensual, en
coordinacion con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el cumplimiento de la realizacion de las acciones objeto
del PNR.

Los resultados derivados de las visitas de supervision y verificacion, se notificaran a la Unidad Ejecutora
para que proceda conforme a sus atribuciones y en términos de la normativa.

IV. “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, solicitara a “LA ENTIDAD” la entrega de la certificacion
de gasto, conforme al formato que se incluye en el Anexo 7, mediante los cuales se detallan las erogaciones
del gasto y por los que “LA ENTIDAD” sustente y fundamente la correcta aplicacién de los recursos a que se
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refiere la Clausula Segunda del presente instrumento juridico. Para los efectos de verificacion anteriormente
referidos, “LA ENTIDAD” debera exhibir la documentacion soporte (original en su caso) y archivos electrénicos
que asi lo acrediten, conforme a lo establecido en los articulos 29 y 29-A del Cédigo Fiscal de la Federacion.

V. “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, podra en todo momento verificar, en coordinacién con
“LA ENTIDAD”, la documentacion que permita observar el ejercicio de los recursos presupuestarios federales
transferidos, asi como sus rendimientos financieros generados y podra solicitar a esta ultima los documentos
que justifiquen y comprueben el ejercicio de dichos recursos. El ejercicio de los recursos debera reflejarse en
el formato de certificacion de gasto, conforme a lo establecido en el Anexo 7 del presente Convenio Especifico
de Colaboracion, la documentacion soporte debera adjuntarse en archivos electrénicos.

VI. En caso de presentarse la falta de comprobacién de los recursos presupuestarios federales que le han
sido transferidos a la “LA ENTIDAD”, “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, podra en todo momento
solicitar el reintegro de los recursos transferidos. Asimismo, en caso de que, con motivo de las visitas de
supervision y verificacion, la DGPLADES y la DGDIF detecten incumplimientos a los compromisos
establecidos en el presente instrumento a cargo de “LA ENTIDAD”, deberan dar vista a los érganos
fiscalizadores para que procedan conforme a sus atribuciones.

VII. La DGPLADES aplicara las medidas que procedan de acuerdo con la normativa e informarg a la
Auditoria Superior de la Federacion, a la Secretaria de la Funcién Publica, al Organo Interno de Control de la
Secretaria de Salud y a la Direccion General de Programaciéon y Presupuesto (DGPYP) de “LA
SECRETARIA”, para que ésta a su vez haga del conocimiento de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico,
el o los casos en que los recursos presupuestarios federales, no hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD”
para los fines objeto del presente Convenio Especifico de Colaboracion, permanezcan ociosos o que no se
ministren en el plazo establecido a la Unidad Ejecutora, ocasionando como consecuencia, que “LA ENTIDAD”
a través de la Unidad Ejecutora proceda a su reintegro a la Tesoreria de la Federaciéon dentro de los quince
(15) dias naturales siguientes en que los requiera “LA SECRETARIA”, en términos de lo establecido en la
Clausula Décima de “EL ACUERDO MARCO?”, y de que notifique a las autoridades competentes en términos
de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente Convenio.

VIII. Los recursos presupuestarios federales que “LA SECRETARIA” se compromete a transferir a “LA
ENTIDAD” estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de
conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el Anexo 3 del presente Convenio
Especifico de Colaboracion.

CUARTA. OBJETIVOS, METAS E INDICADORES DE DESEMPENO. Los recursos a que se refiere la
Clausula Segunda del presente Convenio Especifico de Colaboracién, tendran los objetivos, metas e
indicadores del desempefio que a continuaciéon se mencionan:

OBJETIVO: EI PNR tiene como objetivo atender los municipios afectados por los sismos de septiembre de
2017 y febrero de 2018, en beneficio de su poblacién, mediante un conjunto de instrumentos presupuestarios
para el impulso de proyectos y acciones de reconstruccion de unidades médicas e infraestructura de salud, en
los municipios afectados en “LA ENTIDAD”, de conformidad con el Anexo 1.1 de este Convenio Especifico de
Colaboracién, a cargo de “LA SECRETARIA” y de “LA ENTIDAD".

META: Aplicacion de los recursos conforme al Anexo 8 del presente instrumento juridico.

INDICADORES: En el Anexo 8 se describen los indicadores relacionados con el PNR, para acciones de
estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacion o demolicion de infraestructura de salud y
unidades médicas, que estan a cargo de “LA ENTIDAD”.

QUINTA. APLICACION. Los recursos presupuestarios federales a que alude la Clausula Segunda de este
instrumento juridico se destinaran en forma exclusiva para cubrir los conceptos del PNR para acciones de
ejecucion de estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion, reubicacién o demolicion de la infraestructura de
salud o unidades médicas en el Estado de Morelos en el ejercicio fiscal 2020.

Dichos recursos no podran destinarse a otros conceptos de gasto diversos al objeto del presente
instrumento juridico y se registraran conforme a su naturaleza.

Las economias generadas podran ser utilizadas, exclusivamente, en acciones relacionadas con el PNR,
previa notificacion y autorizacion de la Comision Intersecretarial de Reconstruccion, las cuales deberan ser el
resultado de las verificaciones llevadas a cabo a la infraestructura de salud o unidades médicas dafadas por
los sismos de septiembre de 2017 y febrero de 2018, incluidas en la relacion contenida en el Anexo 6 del
presente Convenio de Colaboracion.

Los recursos federales que se transfieran se devengaran conforme a lo establecido en el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; se registraran por “LA
ENTIDAD” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y se rendiran en su Cuenta
Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal, por lo que su asignacion, ejercicio, ejecuciéon y
comprobacién debera sujetarse a las disposiciones federales aplicables.
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La Unidad Ejecutora podra ejercer los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios
federales transferidos a que se refiere la Clausula SEGUNDA de este Convenio Especifico de Colaboracion
en las partidas consideradas dentro del Anexo 6 del presente instrumento juridico, y podran destinarse al
concepto previsto en la Clausula Primera del mismo, previa aprobacion de “LA SECRETARIA” a través de la
“DGPLADES”, siempre y cuando el objeto del Convenio Especifico de Colaboracién no se haya concluido. En
caso de que no sea necesaria su aplicacion para el objeto de este instrumento juridico, deberan ser
reintegrados a la Tesoreria de la Federacién e informaran documentalmente de este tramite a “LA
SECRETARIA” a través de la DGPLADES, en un plazo no mayor a quince (15) dias naturales siguientes a la
conclusion del proyecto o cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico.

“LA ENTIDAD” presentara un reporte trimestral a “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES, dentro
de los quince (15) dias naturales siguientes al trimestre que se reporte, de los rendimientos financieros, y el
seguimiento de su ejercicio debera hacerse mediante el formato de certificacion de gasto, conforme a los
Anexos 7 y 9, asi como lo dispuesto en el articulo 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria.

Los remanentes de los recursos presupuestarios federales transferidos a “LA ENTIDAD”, junto con los
rendimientos financieros generados, deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion, al cierre del
ejercicio fiscal, en los términos del articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas
y los Municipios, debiendo informarlo a “LA SECRETARIA” por conducto de la DGPLADES, de manera escrita
y con los documentos soportes correspondientes.

SEXTA. GASTOS ADMINISTRATIVOS. Los gastos administrativos, deberan ser realizados por “LA
ENTIDAD” con cargo a sus recursos propios.

SEPTIMA. OBLIGAQIONES DE “LA ENTIDAD”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en las
REGLAS DE OPERACION y “EL ACUERDO MARCO”, “LA ENTIDAD” se obliga a:

I. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula SEGUNDA de este instrumento juridico exclusivamente
al cumplimiento del objeto del mismo, sujetdandose a los objetivos y metas previstos en las Clausulas
TERCERA y CUARTA del presente Convenio, y conforme a los proyectos o acciones y los plazos de
ejecucion establecidos en los Anexos 1.1 y 5, haciéndose responsable del uso, aplicacion, comprobacion y
destino de los recursos que le sean transferidos.

Il. Vigilar el cumplimiento estricto de las disposiciones legales aplicables en el ejercicio del gasto publico
federal, dando aviso ante las instancias respectivas por cualquier anomalia detectada al respecto, y conforme
a lo establecido en las REGLAS DE OPERACION, por conducto de la Unidad Ejecutora, responsable ante
“LA SECRETARIA” del adecuado ejercicio y comprobacion de los recursos objeto del presente instrumento
juridico.

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

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

V. Remitir por conducto de la Secretaria de Hacienda a “LA SECRETARIA’”, a través de la DGPLADES, en
un plazo no mayor a treinta (30) dias habiles posteriores a la recepcion de la transferencia que se detalla en el
Anexo 3 del presente Convenio Especifico de Colaboracion, los comprobantes que acrediten la recepcion de
dicha transferencia, conforme a la normativa aplicable. La documentacion comprobatoria a que se refiere éste
parrafo, debera remitirse en archivo electronico con el Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI).

Asimismo, la Unidad Ejecutora debera remitir a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, en un
plazo no mayor a treinta (30) dias habiles posteriores a la recepcion de la ministracién realizada por parte de
la Secretaria de Hacienda, el comprobante que acredite la recepcion de la ministraciéon, conforme a la
normativa aplicable.

VL. Integrar la informacién financiera relativa a los recursos federales transferidos para la ejecucion del
objeto del presente Convenio Especifico de Colaboracién, en los términos previstos en el articulo 70 de la Ley
General de Contabilidad Gubernamental.

VII. Entregar, por conducto de la Unidad Ejecutora, a “LA SECRETARIA”, en los términos estipulados en el
presente Convenio Especifico de Colaboracion, los informes sobre el ejercicio, destino y los resultados
obtenidos con los recursos transferidos en virtud del presente instrumento juridico, asi como sobre el avance
financiero y los rendimientos financieros generados y cualquier otro reporte solicitado por “LA SECRETARIA”
a través de DGPLADES.
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VIIl. Se compromete, a través de la Unidad Ejecutora, a mantener bajo su custodia la documentacion
comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados, hasta en tanto la misma le sea
requerida por “LA SECRETARIA” y, en su caso por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como por
los organos fiscalizadores competentes cuando le sea solicitada, asi como a proporcionar la informacién
adicional que estas ultimas le requieran.

IX. Verificar que la documentacién comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este
Convenio Especifico de Colaboracion, cumpla con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones
federales aplicables, entre otros, aquéllos que determinan los articulos 29 y 29-A del Cdédigo Fiscal de la
Federacion, los que deberan expedirse a nombre de “LA ENTIDAD”. Para lo cual, se debera remitir archivo
electronico CFDI, salvo los casos de excepcion establecidos en la legislacién y normativa aplicable a la
materia, en cuyo caso se deberan atender las disposiciones especiales para su comprobacion. Asimismo,
debera remitir a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, el archivo electrénico con la Verificacion de
Comprobantes Fiscales Digitales por Internet, emitido por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT).

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

X. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, dentro de los quince (15) dias naturales siguientes en que
los requiera “LA SECRETARIA”, a través de DGPLADES, los recursos presupuestarios federales transferidos
y sus rendimientos financieros, que después de radicados a la Secretaria de Hacienda de “LA ENTIDAD”, no
hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora en el plazo sefalado o que una vez ministrados a esta ultima, se
mantengan ociosos o no sean ejercidos en los términos del presente Convenio Especifico de Colaboracion.

XI. Informar de manera mensual a “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES, por conducto de la
Unidad Ejecutora, dentro de los primeros quince (15) dias siguientes al mes que se reporta, la aplicacién y
comprobacion de los recursos transferidos, los rendimientos financieros y economias generadas, con base en
los avances financieros, relaciones de gasto, estados de cuenta bancarios y conciliaciones bancarias,
respecto de los recursos presupuestarios federales transferidos con motivo de este instrumento juridico,
conforme a los Anexos 2 y 7 del presente Convenio Especifico de Colaboracion. Adjuntando en archivos
electronicos la documentacion soporte correspondiente en la plataforma informatica que para tal efecto
pudiera implementarse.

XIl. Estampar, en la documentacion comprobatoria, el sello con la leyenda “Operado con Recursos para el
Programa Nacional de Reconstruccion en el Estado de Morelos para ejercicio fiscal 2020”.

XIll. Reportar, a la DGPLADES, y dar seguimiento mensual, por conducto de la Unidad Ejecutora, dentro
de los primeros quince (15) dias del mes siguiente, el avance en el cumplimiento de objetivos, metas e
indicadores y el resultado de las acciones que lleve a cabo, de conformidad con este instrumento juridico.

XIV. La Unidad Ejecutora debera informar a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES, sobre el
estado del ejercicio presupuestario de los recursos federales asignados a “LA ENTIDAD” para la operacion del
PNR, para la ejecucion de proyectos para acciones de estudios y proyectos, rehabilitacion, sustitucion,
reubicacion o demolicidon, mediante el formato descrito en el Anexo 10, incluyendo como documentacion
soporte los estados de cuenta, conciliaciones bancarias y cancelacion de las cuentas abiertas por ambas
instancias.

XV. Mantener actualizada la informacion relativa al cumplimiento de los objetivos, metas e indicadores
para los que se destinen los recursos presupuestarios federales transferidos, con base en los resultados y
supervisiones realizadas.

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

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

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

XIX. Difundir en la pagina de Internet de la Unidad Ejecutora el presente Convenio Especifico de
Colaboracion, asi como los conceptos financiados con los recursos federales transferidos en virtud del mismo,
incluyendo los avances y resultados fisicos y financieros, en los términos de las disposiciones aplicables.
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XX. Gestionar, por conducto de la Unidad Ejecutora, la publicacién del presente instrumento juridico en el
6rgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

XXI. Promover y realizar las acciones necesarias para la promocion de la Contraloria Social del PNR, con
base en los documentos de la Contraloria Social que la Secretaria de la Funcion Publica autorice, asi como en
los Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los programas federales de
desarrollo social.

XXII. Acatar las disposiciones de la REGLAS DE OPERACION, del cual derivan los recursos que se
ejercen mediante el presente Convenio Especifico de Colaboracion.

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en
“EL ACUERDO MARCO”, “LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES se obliga a:

I. Transferir a “LA ENTIDAD” a través de la DGPLADES, con el caracter de subsidios, los recursos
presupuestarios federales a que se refiere el presente Convenio Especifico de Colaboracion, de acuerdo con
los plazos y calendario establecidos en su Anexo 3.

Il. Verificar, a través de la DGPLADES, que los recursos presupuestarios federales que, en virtud de este
instrumento juridico se transfieran, sean aplicados Unicamente para la realizaciéon del objeto del mismo, sin
perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal y/o de “LA ENTIDAD".

lll. Solicitar a “LA ENTIDAD”, a través de la DGPLADES, dentro de los primeros quince (15) dias del mes
de enero del siguiente afo, la entrega del informe del cumplimiento de los objetivos, metas e indicadores, a
través del formato contenido en su Anexo 8.

IV. Dar seguimiento al ejercicio de los recursos presupuestarios federales transferidos y rendimientos
financieros generados, conforme al formato establecido en su Anexo 3, 6 y 9, asi como el de certificado de
gasto contenido en su Anexo 7.

V. Solicitar la documentacién justificatoria y comprobatoria del gasto qe los recursos presupuestarios
federales transferidos, que “LA ENTIDAD” debe presentar a “LA SECRETARIA”, en términos de lo estipulado
en el presente Convenio Especifico de Colaboracion.

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

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

VIII. Dar seguimiento mensual, en coordinacion con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el cumplimiento de
la realizacién de las acciones objeto del presente instrumento juridico.

IX. Realizar, en el ambito de su competencia, a través de la DGPLADES, la verificaciéon, seguimiento y
evaluacion de los recursos presupuestarios federales que, en virtud de este instrumento, seran ministrados a
“LA ENTIDAD”, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables en materia del ejercicio del gasto
publico federal; lo anterior, sin perjuicio de las acciones de control, vigilancia, supervision, seguimiento y
evaluacion a que hace referencia el presente instrumento y, en su caso, coordinarse con la DGDIF, para la
practica de visitas de supervision y verificacion, a efecto de observar la correcta ejecucion, del PNR, que los
recursos presupuestarios federales que se transfieran sean aplicados Unicamente para la realizacion del
objeto del PNR y dar seguimiento mensual, en coordinacién con la Unidad Ejecutora, sobre el avance en el
cumplimiento de la realizacién de las acciones, de conformidad con lo establecido en las Reglas de
Operacion.

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

XI. Difundir, en la pagina de internet de la DGPLADES, el presente Convenio Especifico de Colaboracion y
los recursos presupuestarios federales transferidos mediante el presente instrumento juridico, en los términos
de las disposiciones aplicables.

NOVENA. ACCIONES DE CONTROL, VIGILANCIA, SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. EI
control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios federales
transferidos por la “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, con motivo del presente instrumento juridico,
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correspondera a “LA SECRETARIA”, a través de la DGPLADES quien actuara en coordinacién con la DGDIF,
a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizacién federales que
correspondan, en sus respectivos ambitos de competencia, sin perjuicio de las acciones que en dichas
materias realicen los 6rganos de fiscalizacién de “LA ENTIDAD” en coordinacion con las instancias de
fiscalizaciéon federales, lo cual debera llevarse a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas
aplicables.

DECIMA. COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del objeto del
presente instrumento, “LAS PARTES” constituyen en este acto una Comision de Evaluacién y Seguimiento
integrada por dos representantes de “LA SECRETARIA” y uno de “LA ENTIDAD”, cuyas funciones seran las
siguientes:

1) Dar seguimiento al cumplimiento de este instrumento, y demas acciones que se deriven del presente
Convenio.

2) Solucionar cualquier circunstancia no prevista en este instrumento o que impida el cumplimiento del
objeto del presente convenio.

3) Resolver las controversias o conflictos que se susciten con motivo de la interpretacion o
cumplimiento de este Convenio.

4) Las demas que acuerden “LAS PARTES” en las reuniones de Evaluacion y Seguimiento de esta
Comision.
“LA SECRETARIA” designa como sus representantes al Dr. Alejandro Manuel Vargas Garcia, Director

General de Planeacion y Desarrollo en Salud, y a la Arq. Teresita Romo Lépez, Directora de Area adscrita a la
Direccion General de Desarrollo de la Infraestructura Fisica;

“LA ENTIDAD” designa como su representante a Dr. Héctor Bardn Olivares, Director General de Servicios
de Salud de Morelos, o quien la sustituya en el cargo.

DECIMA PRIMERA. RESPONSABILIDAD LABORAL. Con excepcion de las obligaciones derivadas del
presente Convenio Especifico de Colaboracion, “LAS PARTES” no adquieren ni reconocen otras distintas a su
favor, en virtud de no ser aplicable el supuesto contemplado en el articulo 5, fraccién I, de la Ley Federal de
los Trabajadores al Servicio del Estado, Reglamentaria del Apartado B, del articulo 123 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, por tanto, cada una de éstas y sus empleados no son trabajadores
de la ofra.

“LAS PARTES” como patrones del personal con que cuenten o contraten para el desempefio de cualquier
actividad relacionada con el cumplimiento del objeto de este Convenio Especifico de Colaboracion, seran,
cada una por su parte, las unicas responsables del cumplimiento de las obligaciones que en el orden laboral,
civil y de seguridad social se originen, obligdndose a responder por cualquier controversia o litigio que dicho
personal instaure en su contra o en contra de la otra parte, por lo que en ningin caso se entenderan como
patron sustituto o solidario de los trabajadores o empleados de la otra parte.

En lo concerniente al riesgo profesional referido en los articulos 1935 y 1936 del Cdadigo Civil Federal, asi
como todas las obligaciones, responsabilidades y en general las indemnizaciones que por riesgo de trabajo y
por la realizacion de las actividades que puedan resultar con motivo del cumplimiento del objeto del contrato,
seran a cargo exclusivamente de cada una de “LAS PARTES” sin que tenga por que involucrarse a la otra
parte.

DECIMA SEGUNDA. VIGENCIA. El presente Convenio especifico de Colaboracién comenzara a surtir sus
efectos a partir de la fecha de su suscripcién por parte de “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” y se mantendra
en vigor hasta el 31 de diciembre del afio 2020.

DECIMA TERCERA. MODIFICACIONES AL CONVENIO ESPECIFICO. “LAS PARTES” acuerdan que el
presente Convenio Especifico de Colaboracion podra modificarse de comun acuerdo para lo cual deberan
formalizar el convenio modificatorio respectivo, sin alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones
juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico de Colaboracion 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”.

DECIMA CUARTA. CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no seran responsables por el
incumplimiento de sus obligaciones, cuando dicho incumplimiento derive de caso fortuito o fuerza mayor
debidamente acreditados. En estos supuestos, la parte afectada debera notificarlo a la otra tan pronto como le
sea posible, y se tomaran las provisiones que se requieran para la solucién de la situaciéon de que se trate, las
medidas y mecanismos acordados por “‘LAS PARTES” seran formalizados mediante la suscripcion del
Convenio Modificatorio correspondiente.
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Una vez superados dichos eventos, se reanudaran las actividades en la forma y términos que sefalen
“LAS PARTES”, siempre que la vigencia del presente instrumento continte y las actividades no sobrepasen la
vigencia del mismo.

DECIMA QUINTA. CAUSAS DE TERMINACION ANTICIPADA. El presente Convenio de Colaboracion
podra darse por terminado de manera anticipada por las siguientes causas:

I. Acuerdo entre “LAS PARTES”.

Il. Falta de disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos que adquiere “LA
SECRETARIA".

lll. Caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA SEXTA. CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse administrativamente,
por incumplimiento en las obligaciones establecidas en el presente instrumento, asi como en las REGLAS DE
OPERACION.

DECIMA SEPTIMA. SOLUCION DE CONTROVERSIAS. “LAS PARTES” manifiestan que el presente
Convenio Especifico de Colaboracion se celebra de buena fe por lo que, en caso de presentarse algin
conflicto o controversia con motivo de su interpretaciéon o cumplimiento, lo resolveran de comun acuerdo, a
través de la Comision de Evaluacion y Seguimiento prevista en la clausula Décima.

En el supuesto de que subsista la controversia, “LAS PARTES” acuerdan someterse a la jurisdiccion de
los Tribunales Federales competentes con sede en la Ciudad de México, por lo que renuncian expresamente
a cualquier fuero que pudiere corresponderles en razén de sus domicilios presentes o futuros.

DECIMA OCTAVA. AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES. “LAS PARTES’ convienen en
que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen con motivo del presente instrumento, se
llevaran a cabo por escrito en los domicilios establecidos en el apartado de Declaraciones.

En caso de que las partes cambien de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a la otra, con
quince dias habiles de anticipacion a que dicho cambio de ubicacion se lleve a cabo, de lo contrario se tomara
como vigente el domicilio expresado en el apartado de Declaraciones del presente instrumento.

DECIMA NOVENA. ANEXOS. “LAS PARTES” reconocen como partes integrantes del presente Convenio
Especifico de Colaboracion, los Anexos que a continuaciéon se indican, los cuales seran administrados por la
DGPLADES, tendran la misma fuerza legal que el presente Convenio y seran actualizados conforme a las
necesidades de “LAS PARTES”.

Anexo 1. “RELACION DEL UNIVERSO DE UNIDADES MEDICAS O INFRAESTRUCTURA DE SALUD
DIAGNOSTICADAS”

Anexo 1.1 ‘RELACION DE UNIDADES MEDICAS O INFRAESTRUCTURA DE SALUD VALIDADAS’
(SELECCIONADAS)

Anexo 2. “TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS”

Anexo 3. “CALENDARIO DE MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES”

Anexo 4. “FORMATO DE APERTURA DE CUENTA BANCARIA”

Anexo 5. “DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO, CONCEPTO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA”

Anexo 6. “APLICACION DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS Y ECONOMIAS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA”
Anexo 7. “FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO”

Anexo 8. “INDICADORES DE UNIDADES MEDICAS APOYADAS CON RECURSO DEL PROGRAMA”

Anexo 9. “REPORTE DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS”

Anexo 10. “CIERRE PRESUPUESTARIO DEL EJERCICIO”

Leido el presente Convenio y debidamente enteradas las partes de su contenido y alcance legal, lo
suscriben por cuadruplicado, en la Ciudad de México, a los seis dias del mes de abril de dos mil veinte.- Por la
Secretaria: la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, Asa Ebba Christina Laurell.-
Rubrica.- El Director General de Planeacion y Desarrollo en Salud, Alejandro Manuel Vargas Garcia.-
Rubrica.- Por la Entidad: el Titular de la Secretaria de Hacienda, José Alejandro Jesus Villarreal Gasca.-
Rdubrica.- El Titular de la Secretaria de Salud, Marco Antonio Cantii Cuevas.- Rubrica.- El Director General
de Servicios de Salud de Morelos, Héctor Baron Olivares.- Rubrica.



ANEXO 1

RELACION DEL UNIVERSO DE UNIDADES MEDICAS O INFRAESTRUCTURA DE SALUD DIAGNOSTICADAS

Gt (?:'f_'[j:ENs“;'UEB"E NOMBRE DE LA UNIDAD MUNICIPIO LOCALIDAD pr— MODERAJLPO DE DANOSEVERO AV
MSSSA000092 AXOCHIAPAN AXOCHIAPAN AXOCHIAPAN X
MSSSA000116 JOAQUIN CAMANO AXOCHIAPAN JOAQUIN CAMANO X
MSSSA000150 TLALAYO AXOCHIAPAN TLALAYO X
MSSSA002740 HC DE JONACATEPEC JONACATEPEC JONACATEPEC X
MSSSA002356 TEHUIXTLA JOJUTLA TEHUIXTLA X
MSSSA001212 LA TIGRA PUENTE DE IXTLA LA TIGRA X
MSSSA002781 TILZAPOTLA PUENTE DE IXTLA TILZAPOTLA X
MSSSA001043 VICENTE ARANDA JOJUTLA VICENTE ARANDA X
MSSSA001866 ALPUYECA XOCHITEPEC ALPUYECA X
MSSSA001200 AHUEHUETZINGO PUENTE DE IXTLA AHUEHUETZINGO X
MSSSA001241 XOXOCOTLA PUENTE DE IXTLA XOXOCOTLA X
MSSSA002875 TEQUESQUITENGO JOJUTLA TEQUESQUITENGO X
MSSSA002904 C.S. CHIPITLAN CUERNAVACA CHIPITLAN X
MSSSA001282 ALTA PALMIRA TEMIXCO ALTA PALMIRA X
MSSSA001311 ACATLIPA TEMIXCO ACATLIPA X
MSSSA000536 LAZARO CARDENAS CUERNAVACA LAZARO CARDENAS X
MSSSA001306 DIEZ DE ABRIL TEMIXCO DIEZ DE ABRIL X
MSSSA001265 LA NOPALERA TEMIXCO LA NOPALERA X
MSSSA001270 LOMAS DEL CARRIL TEMIXCO LOMAS DEL CARRIL X
MSSSA001253 PUEBLO VIEJO TEMIXCO PUEBLO VIEJO X
MSSSA000495 AMPLIACION LAGUNILLA CUERNAVACA AMPLIACION LAGUNILLA X
MSSSA000500 BENITO JUAREZ CUERNAVACA BENITO JUAREZ X
MSSSA000524 LAGUNILLA DEL SALTO CUERNAVACA LAGUNILLA DEL SALTO X
MSSSA000681 CUERNAVACA CUERNAVACA CUERNAVACA X

DIRECCION GENERAL DE
MSSSA002164 SERVICIOS DE SALUD DE CUERNAVACA CUERNAVACA X
MORELOS
MSSSA002246 JURISDICCION SANITARIA NO. | CUERNAVACA CUERNAVACA X
MSSSA001521 CONTLALCO TETECALA CONTLALCO X
MSSSA000290 APANZINGO COATLAN DEL RIO APANZINGO X
MSSSA000331 MICHAPA COATLAN DEL RIO MICHAPA X
MSSSA000326 CHAVARRIA COATLAN DEL RIO CHAVARRIA X
MSSSA000314 COLONIA MORELOS COATLAN DEL RIO COLONIA MORELOS X
MSSSA000343 TILANCINGO COATLAN DEL RIO TILANCINGO X
MSSSA000051 SAN GABRIEL LAS PALMAS AMACUZAC SAN GABRIEL LAS PALMAS X
MSSSA002303 AMACUZAC AMACUZAC AMACUZAC X
MSSSA000034 HUAJINTLAN AMACUZAC HUAJINTLAN X
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MSSSA000022 CASAHUATLAN AMACUZAC CASAHUATLAN X
MSSSA002653 CASAHUATLAN I AMACUZAC CASAHUATLAN X
MSSSA000046 RANCHO NUEVO AMACUZAC RANCHO NUEVO X
MSSSA002390 UNEMCEUIEER’SQ\?:gES DE CUERNAVACA CUERNAVACA X
MSSSA002974 CE’;L‘;?\]E;‘;U;QBS:SDE CUERNAVACA CUERNAVACA X
MSSSA003003 UNEMEL?EER:ixggLAUSIS CUERNAVACA CUERNAVACA X
MSSSA003056 CENTE?L?EADT;F:L?LTJEQRA LA CUERNAVACA CUERNAVACA X
MSSSA000360 CUAUHTEMOC TETELCINGO CUAUHTEMOC X
MSSSA002076 ADOLFO LOPEZ MATEOS YECAPIXTLA ADOLFO LOPEZ MATEOS X
MSSSA002822 ATLATLAHUCAN ATLATLAHUCAN ATLATLAHUCAN X
MSSSA002006 YECAPIXTLA YECAPIXTLA YECAPIXTLA X
MSSSA002023 ACHICHIPICO YECAPIXTLA ACHICHIPICO X
MSSSA002064 XOCHITLAN YECAPIXTLA XOCHITLAN X
MSSSA000413 EL HOSPITAL CUAUTLA EL HOSPITAL X
MSSSA000425 PUXTLA CUAUTLA PUXTLA X
MSSSA000174 ABELARDO L. RODRIGUEZ CD. AYALA ABELARDO L. RODRIGUEZ X
MSSSA000215 MOYOTEPEC CD. AYALA MOYOTEPEC X
MSSSA000220 SAN JUAN AHUEHUEYO CD. AYALA SAN JUAN AHUEHUEYO X
MSSSA000203 XALOSTOC CD. AYALA XALOSTOC X
MSSSA000850 JOSE LOPEZ PORTILLO JIUTEPEC JOSE LOPEZ PORTILLO X
MSSSA000956 COLONIA INDEPENDENCIA JIUTEPEC COLONIA INDEPENDENCIA X
MSSSA002986 CENTRO DE SALUD PENA FLORES CUAUTLA PENA FLORES X
MSSSA000396 CUAUTLIXCO CUAUTLA CUAUTLIXCO X
MSSSA002040 JUAN MORALES YECAPIXTLA JUAN MORALES X
MSSSA000384 HERMENEGILDO GALEANA CUAUTLA HERMENEGILDO GALEANA X
MSSSA002035 HUEXCA YECAPIXTLA HUEXCA X
MSSSA002052 TECAJEC YECAPIXTLA TECAJEC X
MSSSA001405 IXTLILCO EL GRANDE TEPALCINGO IXTLILCO EL GRANDE X
MSSSA001393 IXTLILCO EL CHICO TEPALCINGO IXTLILCO EL CHICO X
MSSSA001381 HUITCHILA TEPALCINGO HUITCHILA X
MSSSA001422 ZACAPALCO TEPALCINGO ZACAPALCO X
MSSSA000232 TECOMALCO CD. AYALA TECOMALCO X
MSSSA000570 CUAUHTEMOC CUERNAVACA CUAUHTEMOC X
MSSSA000582 CHAMILPA CUERNAVACA CHAMILPA X
MSSSA000775 HUITZILAC HUITZILAC HUITZILAC X
MSSSA000792 TRES MARIAS HUITZILAC TRES MARIAS X
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MSSSA000780 COAJOMULCO HUITZILAC COAJOMULCO X
MSSSA001813 NACATONGO TLAYACAPAN NACATONGO X
MSSSA001784 AMATLIPAC TLAYACAPAN AMATLIPAC X
MSSSA001801 SAN JOSE DE LOS LAURELES TLAYACAPAN SAN JOSE DE LOS LAURELES X
MSSSA002921 TLALNEPANTLA TLALNEPANTLA TLALNEPANTLA X
MSSSA002892 FELIPE NERI TLALNEPANTLA FELIPE NERI X
MSSSA001796 SAN ANDRES CUAUHTEMPAN TLAYACAOAN SAN ANDRES CUAUHTEMPAN X
MSSSA001830 TOTOLAPAN TOTOLAPAN TOTOLAPAN X
MSSSA002315 XOCHITEPEC XOCHITEPEC XOCHITEPEC X
MSSSA001883 CHICONCUAC XOCHITEPEC CHICONCUAC X
MSSSA001871 ATLACHOLOAYA XOCHITEPEC ATLACHOLOAYA X
UNEME CAPA CENTRO NUEVA
MSSSAQ002571 DA ZACATEPEG ZACATEPEC ZACATEPEC X
MSSSA002846 CENTRO SYGUE ZACATEPEC ZACATEPEC ZACATEPEC X
MSSSA002930 %E‘,‘\ITT'}?_ l(’)\jlgEA?\;/IEAZLA%i'?EAPLILEJg ZACATEPEC ZACATEPEC X
MSSSA002414 JURISDICCION SANITARIA NO. Ii JOJUTLA JOJUTLA X
MSSSA002554 N A DADES CUAUTLA CUAUTLA X
MSSSA002583 UNEME \(/:(E)F;\AC%I,EATJTTT(K NUEVA CUAUTLA CUAUTLA X
MSSSA002595 UNSAALEJSE“TQS%LN&EISSG'E')DE CUAUTLA CUAUTLA X
MSSSA002402 UNEME DE CAPASITS DE CD. CD. AYALA ANENECUILCO X
AYALA
MSSSA000273 ANENECUILCO CD. AYALA ANENECUILCO X
MSSSA000162 CD. AYALA CD. AYALA CD. AYALA X
MSSSA000862 JOSE G. PARRES JIUTEPEC JOSE G. PARRES X
CENTRO ESTATAL DE
MSSSA002210 CAPACITACION Y DESARROLLO EN JIUTEPEC JIUTEPEC X
SALUD CECADES
MSSSA000891 HUIZACHERA JIUTEPEC HUIZACHERA X
MSSSA000874 LOMAS DE JIUTEPEC JIUTEPEC LOMAS DE JIUTEPEC X
MSSSA000932 CALERA CHICA JIUTEPEC CALERA CHICA X
MSSSA000886 JARDIN JUAREZ JIUTEPEC JARDIN JUAREZ X
MSSSA000944 PROGRESO JIUTEPEC PROGRESO X
MSSSA001125 MIACATLAN MIAQCATLAN MIACATLAN X
MSSSA001516 TETECALA TETECALA TETECALA X
MSSSA001533 CUAUTLITA TETECALA CUAUTLITA X
MSSSA001113 CUAUCHICHINOLA MAZATEPEC CUAUCHICHINOLA X
MSSSA002735 COATLAN DEL RiO COATLAN DEL RIO COATLAN DEL RIO X
MSSSA001154 OCUITUCO OCUITUCO OCUITUCO X
MSSSA001166 HUECAHUASCO OCUITUCO HUECAHUASCO X
MSSSA001171 JUMILTEPEC OCUITUCO JUMILTEPEC X
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MSSSA001183 OCOXALTEPEC TETELA DEL VOLCAN OCOXALTEPEC X
MSSSA001895 UNIDAD MORELOS 2A. SECCION XOCHITEPEC UNIDAD MORELOS 2A. SECCION X
MSSSA001900 U.H.J. MAMORELOS Y PAVON XOCHITEPEC U.H.J. MAMORELOS Y PAVON X
MSSSA001340 TETLAMA TEMIXCO TETLAMA X
MSSSA002641 CUENTEPEC TEMIXCO CUENTEPEC X
MSSSA000541 OCOTEPEC CUERNAVACA OCOTEPEC X
MSSSA000640 AHUATEPEC CUERNAVACA AHUATEPEC X
MSSSA001463 SANTA CATARINA TEPOZTLAN SANTA CATARINA X
MSSSA001451 SAN ANDRES DE LA CAL TEPOZTLAN SAN ANDRES DE LA CAL X
MSSSA001475 SANTIAGO TEPETLAPA TEPOZTLAN SANTIAGO TEPETLAPA X
MSSSA001446 AMATLAN DE QUETZALCOATL TEPOZTLAN AMATLAN DE QUETZALCOATL X
MSSSA001480 SANTO DOMINGO OCOTITLAN TEPOZTLAN SANTO DOMINGO OCOTITLAN X
MSSSA000652 ANTONIO BARONA CUERNAVACA ANTONIO BARONA X
MSSSA000915 OTILIO MONTARO JIUTEPEC OTILIO MONTARO X
MSSSA002251 ALMACEN JURISDICCIONAL NO. | CUERNAVACA CUERNAVACA X
MSSSA002916 C.S. TEJALPA JIUTEPEC TEJALPA X
MSSSA002665 N A R TR NUEVA JIUTEPEC JIUTEPEC X
MSSSA002234 A R e oeRVICI0S JIUTEPEC JIUTEPEC X
MSSSA000845 TLAHUAPAN JIUTEPEC TLAHUAPAN X
MSSSA001603 BARRANCA HONDA TLALTIZAPAN BARRANCA HONDA X
MSSSA001726 QUILAMULA TLAQUILTENANGO QUILAMULA X
MSSSA001731 SAN JOSE DE PALA TLAQUILTENANGO SAN JOSE DE PALA X
MSSSA000191 CHINAMECA CD. AYALA CHINAMECA X
MSSSA001912 LAS TETILLAS YAUTEPEC LAS TETILLAS X
MSSSA001994 LA JOYA JIUTEPEC LA JOYA X
MSSSA002361 HOSPITAL DE LA MUJER YAUTEPEC YAUTEPEC X
MSSSA001924 YAUTEPEC YAUTEPEC YAUTEPEC X
MSSSA001941 CoCoYoC YAUTEPEC COCoYOC X
MSSSA002706 OAXTEPEC YAUTEPEC OAXTEPEC X
MSSSA002776 OACALCO YAUTEPEC OACALCO X
MSSSA001825 LAS VIVIANAS YAUTEPEC LAS VIVIANAS X
MSSSA002945 IGNACIO BASTIDA YAUTEPEC IGNACIO BASTIDA X
MSSSA000606 LOMAS DE CORTES CUERNAVACA LOMAS DE CORTES X
MSSSA000623 SAN CRISTOBAL CUERNAVACA SAN CRISTOBAL X
MSSSA002723 TLALTENANGO CUERNAVACA TLALTENANGO X
MSSSA002834 CENTRO SYGUE CUERNAVACA CUERNAVACA CUERNAVACA X
MSSSA000611 PLAN DE AYALA CUERNAVACA PLAN DE AYALA X
MSSSA000693 BUENA VISTA DEL MONTE CUERNAVACA BUENA VISTA DEL MONTE X
MSSSA000821 CHALCATZINGO JANTETELCO CHALCATZINGO X
MSSSA000833 TENANGO JANTETELCO TENANGO X
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MSSSA001060 JONACATEPEC JONACATEPEC JONACATEPEC X
MSSSA001072 AMACUITLAPILCO JONACATEPEC AMACUITLAPILCO X
MSSSA001096 TLAYCA JONACATEPEC TLAYCA X
MSSSA000763 TRES DE MAYO CUERNAVACA TRES DE MAYO X
MSSSA000710 EL CAPIRI EMILIANO ZAPATA EL CAPIRI X
MSSSA002991 R N CRAL DE AP EMILIANO ZAPATA EMILIANO ZAPATA X
MSSSA002805 EMILIANO ZAPATA EMILIANO ZAPATA EMILIANO ZAPATA X
MSSSA000751 TEZOYUCA EMILIANO ZAPATA TEZOYUCA X
MSSSA000734 TEPETZINGO EMILIANO ZAPATA TEPETZINGO X
MSSSA001591 ACAMILPA TLALTIZAPAN ACAMILPA X
MSSSA000512 COL. EMILIANO ZAPATA CUERNAVACA COL. EMILIANO ZAPATA X
MSSSA000676 SATELITE CUERNAVACA SATELITE X
MSSSA000565 SAN MIGUEL ACAPANTZINGO CUERNAVACA SAN MIGUEL ACAPANTZINGO X
MSSSA001685 COAXITLAN TLAQUILTENANGO COAXITLAN X
MSSSA001714 NEXPA TLAQUILTENANGO NEXPA X
MSSSA002110 TEMOAC TEMOAC TEMOAC X
MSSSA002093 ZACUALPAN ZACUALPAN ZACUALPAN X
MSSSA002105 TLACOTEPEC ZACUALPAN TLACOTEPEC X
MSSSA001545 TETELA DEL VOLCAN TETELA DEL VOLCAN TETELA DEL VOLCAN X
MSSSA001562 TLALMIMILULPAN TETELA DEL VOLCAN TLALMIMILULPAN X
MSSSA001376 ATOTONILCO TEPALCINGO ATOTONILCO X
MSSSA000186 SAN PEDRO APATLACO AYALA SAN PEDRO APATLACO X
MSSSA000203 XALOSTOC AYALA XALOSTOC X
MSSSA002880 SINDIS TEMIXCO SINDIS X
MSSSA000466 HG JOSE G. PARRES CUERNAVACA HG JOSE G. PARRES X
MSSSA002385 HC OCUITUCO OCUITUCO OCUITUCO X
MSSSA002332 SAN CARLOS (LOS ARCOS) YAUTEPEC SAN CARLOS (LOS ARCOS) X
MSSSA001673 AJUCHITLAN TLAQUILTENANGO AJUCHITLAN X
MSSSA001760 XOCHIPALA TLAQUILTENANGO XOCHIPALA X
MSSSA000961 HGDR. ERNREOS,&/?NMEANA SAN JOJUTLA JOJUTLA X
MSSSA001031 TLATENCHI JOJUTLA TLATENCHI X

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracién en Materia de Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el
Caracter de Subsidios Provenientes del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $ 30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y CUATRO
MIL SEISCIENTOS SETENTA 'Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en
este acto por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Morelos, por conducto de

la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de Morelos.
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ANEXO 1.1

RELACION DE UNIDADES MEDICAS O INFRAESTRUCTURA DE SALUD VALIDADAS (SELECCIONADAS)

MONTO POR ACCION A EJECUTAR MONTO
L e NOMBRE DE LA TOTAL POR
INMUEBLE MUNICIPIO LOCALIDAD PROYECTOS/
UNIDAD UNIDAD
(CLUES) ESTUDIOS | REHABILITACION | SUSTITUCION | REUBICACION | DEMOLICION UNIDAD
MSSSA002653 Cf\{g’g de Salud R-01 AMACUZAC CASAHUATLAN $2,089,658.03 $2,089,658.03
asahuatlan Il
MSSSA000290 Ce",fj'g /‘f Salud R-01 | -5 AT AN DEL RIO APANZINGO $1,585,116.11 $1,585,116.11
panzingo
MSSSA000314 Ce{\‘fg’c"e Salud R-01 | ~5AT| AN DEL RIO | COLONIA MORELOS $860,367.13 $860,367.13
ol. Morelos
MSSSA000360 | Centro de Salud U-02 CUAUTLA CUAUTLA $1,164,606.11 $1,164,606.11
NB Cuauhtémoc
Centro de Salud U-02
MSSSA000850 NB Jose L Portilo JIUTEPEC JIUTEPEC $1,872,184.27 $1,872,184.27
MSSSA000874 Cf"tro de Salud U-01 JIUTEPEC JIUTEPEC $1,273,728.46 $1,273,728.46
omas de Jiutepec
MSSSA000932 | Centro de Salud U-01 JIUTEPEC CALERA CHICA $1,483,142.44 $1,483,142.44
NB Calera Chica
MSSSA001043 Cﬁg”\cl’.de Salud R-01 JOJUTLA VICENTE ARANDA $1,136,502.00 $1,136,502.00
icente Aranda
MSSSA001241 Ce”ﬁg‘;f Salud U-12 | o eNTE DE IXTLA XOXOCOTLA $5,354,304.00 $5,354,304.00
oxocotla
MSSSA001311 Ce”tﬁé’f\sa'.‘“ u-03 TEMIXCO TEMIXCO $1,811,771.00 $1,811,771.00
catlipa
MSSSA002641 | Centro de Salud U-01 TEMIXCO CUENTEPEC $3,097,830.75 $3,097,830.75
NB Cuentepec
MSSSA001731 | Centrode Salud ROT | o »q\y) TENANGO | SAN JOSE DE PALA $1,426,023.16 $1,426,023.16
NB San José de Pala
CENTRO DE SALUD
MSSSA001714 R-01 NB Nexpa TLAQUILTENANGO NEXPA $996,682.45 $996,682.45
MsSSA001gg3 | Centrode Salud U-01 XOCHITEPEC CHICONCUAC $1,340,379.29 $1,340,379.29
NB Chiconcuac
Centro de Salud R-02 ADOLFO LOPEZ
MSSSA002076 NB Adofo LM, YECAPIXTLA MATEOS $1,769,860.17 $1,769,860.17
yMSSSA002064 Ce”t,[j%d; Salud U-01 YECAPIXTLA XOCHITLAN $1,321,176.00 $1,321,176.00
ochitlan
UNEME Centro ZACATEPEC DE
MSSSA002846 SYGUE Zavatepec ZACATEPEC HIDALGO $1,461,346.00 $1,461,346.00

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracién en Materia de Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el
Caracter de Subsidios Provenientes del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $ 30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y CUATRO
MIL SEISCIENTOS SETENTA 'Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en
este acto por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud vy, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Morelos, por conducto de

la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de Morelos.
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ANEXO 2

TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS

CAPITULO DE GASTO APORTACION FEDERAL TOTAL 2020

4000 “Transferencias,

Asignaciones, Subsidios y Otras $30,044,677.37 $30,044,677.37
Ayudas”
TOTAL $30,044,677.37 $30,044,677.37

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el Caracter de Subsidios Provenientes del Programa
Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $ 30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en este acto por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Morelos, por conducto de la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de

Morelos.

ANEXO 3

CALENDARIO DE MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES

CONCEPTO PERIODO: ABRIL-JUNIO TOTAL 2020

4000 “Transferencias,
Asignaciones, Subsidios y Otras
Ayudas” $ 30,044,677.37 $ 30,044,677.37

43801 “Subsidios a Entidades

Federativas y Municipios”

TOTAL ACUMULADO $30,044,677.37 $30,044,677.37

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el Caracter de Subsidios Provenientes del Programa
Nacional de Reconstruccién, por la cantidad de $ 30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en este acto por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Morelos, por conducto de la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de

Morelos.
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ANEXO 4

FORMATO DE APERTURA DE CUENTA BANCARIA

Ciudad de México, a 22 de ABRIL del 2020.

Asunto: CONFIRMACION DE DATOS

DR. ALEJANDRO MANUEL VARGAS GARCIA
DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO EN SALUD

PRESENTE.

Por medio de la presente, informo a usted que la cuenta denominada “SECRETARIA DE FINANZAS (O
EQUIVALENTE) DEL ESTADO DE MORELOS, PROGRAMA NACIONAL DE RECONSTRUCCION 2020
es cliente de esta Institucion y tiene una cuenta productiva No. 7015-8445008, su num. de cta. CLABE es:

002540701584450085 y tiene registrado el R.F.C. GEM720601TW9.

Se extiende la presente a solicitud del interesado y para los fines que a él convenga.
ATENTAMENTE

Rdubrica

L. C. JOSE ALEJANDRO JESUS VILLARREAL GASCA
SECRETARIO DE HACIENDA DEL ESTADO DE MORELOS

Teléfono 7773100921

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el Caracter de Subsidios Provenientes del Programa
Nacional de Reconstruccién, por la cantidad de $30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en este acto por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Morelos, por conducto de la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de

Morelos.
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ANEXO S

DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO, CONCEPTO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDAS DE GASTO TOTAL 2020

35102: Conservacion y mantenimiento de inmuebles para la prestacion de servicios
$30,044,677.37
publicos.

TOTAL $30,044,677.37

Nota: Los recursos presupuestarios transferidos podran ser ejercidos en cualquiera de las acciones
sefialadas en el anexo 1.1 de este Convenio y, en su caso, los rendimientos financieros y las economias

derivados de esta transferencia podran ser aplicados en las partidas presupuestarias sefialadas en el anexo 6.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el Caracter de Subsidios Provenientes del Programa
Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en este acto por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

Morelos, por conducto de la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de

Morelos.
ANEXO 6
APLICACION DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS Y ECONOMIAS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA
PARTIDA DE
ASIGNACIONES DESTINADAS A CUBRIR LOS GASTOS POR CONCEPTO DE:
GASTO
35102 Conservacion y mantenimiento de inmuebles para la prestacion de servicios publicos.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el Caracter de Subsidios Provenientes del Programa
Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en este acto por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Morelos, por conducto de la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de

Morelos.



Entidad Federaina: @

ANEXO T

FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO

Concapty de Gasto de Aphcacin

Fecha de glabaracin @

©

®

()

Mansa par
Conpapso de Gaslp

DEPLADES- PROGRAKA NACIONAL DE RECONSTRUCCION
SISM0S5 DE 2017 ¥ 2018 -CECTR-MOR-01/2020

Ramare dal Concapis de Gasto :

@)

O

()

3
Wdimara dal Comprobania Paliza Chequa yio Facha de la Paliza da
Ezf&ﬁ;a Fiscal Digital por Intemet Translerencea Cheques yio Transferancia | Mod. Adqusicidn Cantrate o Fedido Pm»a%dgr&?ﬁmdor Importa Cibsanacionss
{CFD) Elecindnica Elecirdnica
£
\13)
TOTAL ACUMULADD | 0,00

LA DOCUMENTACION ORIGINAL COMPROBATORL CORRESPONDMIENTE CUMPLE COM LOS REQUISITOS FISCALES ESTABLECIDOS EM LAS DISPOSICIOHNES FEDERALES APLICABLES COMO S0M, ENTRE
OTROS, LOS DISPUESTOS POR LOS ARTICULDS 20 ¥ 20-A DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, ARTICULD 46, FRACCION I, DEL REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE PRESUPLESTO ¥
RESPONSABILIDAD HACENDARL, AS COMO LOS DEMAS ADMINISTRATIVOS ¥ MDEMATINGS VIGENTES VIMCULADOS AL PROGRAMA ¥ SE EMCUENTRAN FARA SU GUARDA Y CUSTODIA EN
, CONFORME A LO ESTASLECIDOC EM EL CONVENIZ ESPECIFICD DE COLABORACICN EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON
EL CARACTER DE SUBSIDICS PROVENIENTES DEL PROGRAMA NACIONAL DE RECOMSTRUCCION, MISMA QUE ESTA A DISFOSICION DE LA SECRETARIA DE SALUD FEDERAL PARA SU REVISION O
EFECTOS QUE SE CONSIDEREM FROCEDEMNTES.

Elabard

AL

V. Bo.

©)

Administrador de la stancia Epcutona (o equivalenta)

Sacratario de Sald (w0 Director Gensral de s Servicios de
Salud del Estada o Su equidakenia)

- ()

El presanta Angmo forma pare insegrante dal Convereo Especilico de Colaboracion an Matena da Transferencin Recurses Presupuastancs Federales con el Cardclar de Subsidics Provenientes del Programa Nacional da
Reconstuccion, por la cardidad da § 300044 67737 (TREINTA MILLONES CUARENTA ¥ CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA ¥ SIETE pasos 37100 MM |, que celsbron par una parte & Ejecutivo Federal por
conducis de la Secredaria de Sakid, representada en este acto por la Subsecretaria de Infegraciin v Desamolle del Sector Salud v, por la ofra parte, & Ejecutiin dal Estado Libre y Sobarano de Morelos, par conducis de la
Sacralafia de Hacienda, la Sacratania de Salud v ks Sanicios de Salud da Maraks.
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL ANEXO 7
FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO
INSTRUCTIVO
Se debera anotar lo siguiente:
Entidad Federativa.
Monto por concepto de gasto.
Concepto de gasto de aplicacion.
Nombre del concepto de gasto.
Fecha de elaboracion del certificado.
Partida especifica de gasto.

Numero del Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI).

©@ N o a bk oodh-=

Pdliza Cheque y/o Transferencia Electrénica del pago efectuado.

©

Fecha de la Pdliza de Cheque y/o Transferencia Electrénica.

10. Siglas de la modalidad de contratacion o adquisicion (conforme a la LOPSRM o LAASSP).
11. Especificar si es contrato o pedido.

12. Proveedor o prestador de servicios.

13. Importe del CFDI (IVA incluido).

14. Observaciones generales.

15. Total del gasto efectuado.

16. Nombre del responsable de elaborar la comprobacion.

17. Cargo del responsable de elaborar la comprobacion.

18. Nombre del administrador de la Instancia Ejecutora.

19. Secretario de Salud (y/o Director General de los Servicios de Salud o su equivalente).
20. Mes en que se reporta.

NOTA: ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE DEBERA EMITIRSE UN FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO
POR CADA CONCEPTO DE GASTO COMPROBADO (EJERCIDO), ASi COMO PARA EL CASO DE
ECONOMIAS Y LOS RENDIMIENTOS FINANCIEROS, DE ACUERDO AL EJERCICIO DE LOS RECURSOS
ASIGNADOS A LA ENTIDAD FEDERATIVA.

LA DOCUMENTACION COMPROBATORIA DEL GASTO DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
OBJETO DE ESTE CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION DEBERA CUMPLIR CON LOS REQUISITOS
FISCALES ESTABLECIDOS EN LAS DISPOSICIONES FEDERALES APLICABLES COMO SON, ENTRE OTROS, LOS
DISPUESTOS POR LOS ARTICULOS 29 Y 29-A DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, LOS CUALES DEBERAN
EXPEDIRSE A NOMBRE DE "LA ENTIDAD" (SEGUN CORRESPONDA), ESTABLECIENDO DOMICILIO, REGISTRO
FEDERAL DE CONTRIBUYENTES (RFC), CONCEPTOS DE PAGO, ETC., PARA LO CUAL DEBERA REMITIR ARCHIVO
ELECTRONICO DEL COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET (CFDI), SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION
ESTABLECIDOS EN LA LEGISLACION Y NORMATIVA DE LA MATERIA QUE ASI LO ESTABLEZCA, EN CUYO CASO
SE DEBERAN ATENDER LAS DISPOSICIONES ESPECIALES PARA SU COMPROBACION. ASIMISMO, DEBERA
REMITIR ARCHIVO ELECTRONICO CON LA VERIFICACION DE COMPROBANTES FISCALES DIGITALES POR
INTERNET, EMITIDO POR EL SISTEMA DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT).

POR OTRA PARTE, DAR CUMPLIMIENTO A LO SENALADO EN EL ARTICULO 66 DEL REGLAMENTO DE LA LEY
FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el Caracter de Subsidios Provenientes del Programa
Nacional de Reconstruccién, por la cantidad de $30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en este acto por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud vy, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Morelos, por conducto de la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de
Morelos.
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ANEXO 8
INDICADORES DE UNIDADES MEDICAS APOYADAS CON RECURSO DEL PROGRAMA

I. INDICADORES DE INFRAESTRUCTURA
N°. NOMBRE NUMERADOR DENOMINADOR

Numero de Municipios por
Atender

1 | Porcentaje de Municipios Atendidos Numero de Municipios Atendidos

Porcentaje de Unidades Médicas . . - . -
2 | validadas (Seleccionadas) (UNIVERSO Numero de Unidades Médicas Total de Unidades Médicas

TOTAL) Validadas (Seleccionadas) Diagnosticadas (Seleccionadas)

Porcentaje de Avance de las Acciones de . . . Total de Acciones de Salud
L Numero de Acciones Realizadas
Salud para la Reconstruccion Programados para 2020

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el Caracter de Subsidios Provenientes del Programa
Nacional de Reconstruccién, por la cantidad de $ 30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en este acto por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Morelos, por conducto de la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de
Morelos.

ANEXO 9
REPORTE DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS
ENTIDAD FEDERATIVA: MENSUAL:
SERVICIOS DE SALUD
SECRETARIA DE HACIENDA DE MORELOS
MES: RENDIMIENTOS GENERADOS NETOS TOTAL
7015-8445008 1106033714
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO
AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE
NOVIEMBRE
DICIEMBRE
MONTO TOTAL ACUMULABLE | $ $ $

NOTA: ENVIAR LOS 15 PRIMEROS DIAS, AL TERMINO DEL TRIMESTRE.

Secretario de Salud (y/o Director
General de los Servicios de Salud
del Estado o su equivalente)

Director Administrativo de los

Responsable de Ia Informacion Servicios de Salud (o su equivalente)

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el Caracter de Subsidios Provenientes del Programa
Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $ 30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y
CUATRO MIL SEISCIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en este acto por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Morelos, por conducto de la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de
Morelos.



ANEXO 10
CIERRE PRESUPUESTARIO DEL EJERCICIO

Presupuesto Rendimientos
Cap. de Reintegro No.
. e Ejercido . L Reintegrados
gasto TESOFE (1) Cuenta
Autorizado Modificado T e ) Comprometido Generados Ejercidos TESOFE (2)
Total
Total
Responsable de la Informacion Director Administrativo de los Servicios de Salud (o su Secretario de Salud (y/o Director General de los
equivalente) Servicios de Salud del Estado o su equivalente)
NOTAS:

(1) Debera especificar, en su caso, el numero de linea de captura TESOFE de reintegro presupuestal y anexar copia del recibo de pago correspondiente al
monto reintegrado.

(2) Debera especificar, en su caso, el nimero de linea de captura TESOFE de reintegro de rendimientos financieros y anexar copia del recibo de pago
correspondiente al monto reintegrado.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracién en Materia de Transferencia Recursos Presupuestarios Federales con el
Caracter de Subsidios Provenientes del Programa Nacional de Reconstruccion, por la cantidad de $30,044,677.37 (TREINTA MILLONES CUARENTA Y CUATRO
MIL SEISCIENTOS SETENTA'Y SIETE pesos 37/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada en
este acto por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud y, por la otra parte, el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Morelos, por conducto de
la Secretaria de Hacienda, la Secretaria de Salud y los Servicios de Salud de Morelos.

Firmas de los anexos 1, 1.1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9 y 10 del Convenio Especifico de colaboracion en materia de transferencia recursos presupuestarios federales con
el caracter de subsidios provenientes del Programa Nacional de Reconstruccion.- Por la Secretaria: la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud,
Asa Ebba Christina Laurell.- Rubrica.- El Director General de Planeacion y Desarrollo en Salud, Alejandro Manuel Vargas Garcia.- Rubrica.- Por la Entidad: el
Secretario de Hacienda del Estado de Morelos, José Alejandro Jesus Villarreal Gasca.- Rubrica.- El Secretario de Salud, Marco Antonio Canti Cuevas.-
Rdubrica.- El Director General de Servicios de Salud de Morelos, Héctor Barén Olivares.- Rubrica.
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SEGUNDO 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 Baja California.

02-CM-AFASPE-BC/2020

SEGUNDO 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 2020, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, 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 PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA
CALIFORNIA, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL MTRO.
RODOLFO CASTRO VALDEZ, SECRETARIO DE HACIENDA Y EL DR. ALONSO OSCAR PEREZ RICO, SECRETARIO
DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE BAJA
CALIFORNIA, 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 2020 “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 22 Programas de Accién Especificos a cargo de la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS”, que comprende
la realizaciéon de intervenciones y el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de permitir a “LA
ENTIDAD”, su adecuada instrumentacion asi como fortalecer la integralidad de las acciones de prevencion y
promocion de la salud, documento que en adelante se denominara “CONVENIO PRINCIPAL”.

Il. Con fecha 15 de junio de 2020 “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; Quinta, parrafo
cuarto, Octava, fracciones VIII, IX y XXV, Décima Segunda, los Anexos 1, 2, 4, 5 y el Apéndice, asi como
adicionar una fraccion X a la Clausula Octava recorriendo la numeracion de las subsecuentes del “CONVENIO
PRINCIPAL”.

lll. 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 Federaciéon y en el 6rgano de
difusién oficial de “LA ENTIDAD”.

“LAS PARTES” han determinado, derivado del comportamiento del gasto observado por las unidades
administrativas y érganos desconcentrados a cargo de “LOS PROGRAMAS”; asi como por la necesidad de
ministrar recursos a través de otros Programas de Accién Especifico; 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.
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DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:
I.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones I.1, 1.2, 1.4 y .5 insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL”.
Il. “LA ENTIDAD” declara que:
I1.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL”.
lll. “LAS PARTES” declaran que:

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

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

CLAUSULAS

PRIMERA: OBJETO. - El presente instrumento, tiene por objeto modificar la declaracion 1.3 del apartado |.
“LA SECRETARIA”, las clausulas Primera, en lo que respecta a la Tabla de su parrafo tercero; Segunda,
parrafos primero, segundo y sexto; Sexta, asi como los Anexos 1, 2, 3, 4, 5 y el Apéndice del “CONVENIO
PRINCIPAL”, para quedar como sigue:

“l. “LA SECRETARIA”
I.1al.2. ...

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

l4al6....”
“‘PRIMERA. OBJETO. -...

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA" (Pesos)
PRESUPUESTARIO PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 Politicas de Salud Publica y P018, U008 5,432,656.84 0.00 5,432,656.84
Promocién de la Salud
1 Determinantes Personales uoo8 2,654,513.44 0.00 2,654,513.44
2 | Mercadotecnia Social en Salud | U008 1,082,000.00 0.00 1,082,000.00
3 | Determinantes Colectivos P018, U008 1,194,823.40 0.00 1,194,823.40
4 | Capacitacion P018, U008 392,320.00 0.00 392,320.00
5 | Intersectorialidad P018, U008 109,000.00 0.00 109,000.00
6 | Evaluacion 0.00 0.00 0.00
Subtotal 5,432,656.84 0.00 5,432,656.84
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental y Adicciones P018 332,255.11 0.00 332,255.11
1 | Salud Mental P018 332,255.11 0.00 332,255.11
2 | Adicciones 0.00 0.00 0.00
Subtotal 332,255.11 0.00 332,255.11
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315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

"LA ENTIDAD"

1 Seguridad Vial P018 557,000.00 0.00 557,000.00
2 Prevencion de Accidentes en P018 220,000.00 0.00 220,000.00
Grupos Vulnerables
Subtotal 777,000.00 0.00 777,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Atencién a Emergencias en Salud U009 1,608,770.00 0.00 1,608,770.00
1 | Emergencias U009 692,520.00 0.00 692,520.00
2 | Monitoreo U009 916,250.00 0.00 916,250.00
2 | Diagnéstico en Salud Publica P018, U009 959,186.00 64,782.00 1,023,968.00
Subtotal 2,567,956.00 64,782.00 2,632,738.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 Virus de la Inmunodeficiencia P016 5,787,313.53 7,427,771.84 | 13,215,085.37
Humana e Infecciones de
Transmision Sexual
2 | Virus de la Hepatitis C P016 813,062.88 0.00 813,062.88
Subtotal 6,600,376.41 7,427,771.84 | 14,028,148.25
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Salud Sexual y Reproductiva P020 16,533,117.85 8,801,599.70 | 25,334,717.55
1 SSR para Adolescentes P020 1,184,975.16 0.00 1,184,975.16
2 PF y Anticoncepcion P020 1,613,462.84 0.00 1,613,462.84
3 Salud Materna P020 5,831,416.17 8,491,725.00 | 14,323,141.17
4 Salud Perinatal P020 3,804,783.28 0.00 3,804,783.28
5 Aborto Seguro P020 320,000.00 0.00 320,000.00
6 Violencia de Género P020 3,778,480.40 309,874.70 4,088,355.10
2 | Céancer P020 3,636,043.88 1,199,344.30 4,835,388.18
3 | Igualdad de Género P020 657,741.96 0.00 657,741.96
Subtotal 20,826,903.69 10,000,944.00 | 30,827,847.69
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 Atencién de la Zoonosis P018, U009 721,284.08 765,531.10 1,486,815.18
2 | Control de Enfermedades U009 7,233,764.15 3,716,256.16 | 10,950,020.31
Transmitidas por Vectores e
Intoxicacién por Veneno de
Artrépodos
1 Paludismo U009 851,946.75 0.00 851,946.75
2 Enfermedad de Chagas 0.00 0.00 0.00
3 Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00
4 Intoxicacién por Artropodos 0.00 0.00 0.00
5 Dengue U009 6,381,817.40 3,716,256.16 | 10,098,073.56
6 Vigilancia Post Oncocercosis 0.00 0.00 0.00
3 | Control y Eliminacién de las P018, U009 471,251.28 145,689.09 616,940.37
Micobacteriésis
3 Atencién de Urgencias U009 335,230.97 0.00 335,230.97
Epidemiolégicas y Desastres
4 | Prevencion y Control de las 0.00 0.00 0.00
Neumonias Adquiridas en la
Comunidad e Influenza
5 Enfermedades Respiratorias U009 30,760.00 0.00 30,760.00
Cronicas
6 Enfermedades Cardiometabdlicas uoos8 6,884,523.86 0.00 6,884,523.86
7 | Salud en el Adulto Mayor U008 100,000.00 0.00 100,000.00
8 | Salud Bucal U009 108,545.39 0.00 108,545.39
9 | Prevencion de Enfermedades U009 83,866.03 0.00 83,866.03
Diarréicas Agudas
Subtotal 15,969,225.76 4,627,476.35 | 20,596,702.10
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 Vacunacion, Infancia y Adolescencia | E036 1,683,710.56 48,748,670.00 50,432,380.56
2 | Atencion a la Salud de la P018 231,347.42 0.00 231,347.42
Adolescencia
3 | Atencion a la Salud en la Infancia P018 366,192.33 0.00 366,192.33
4 | Cancer de infancia y adolescencia PO18 106,146.00 0.00 106,146.00
Subtotal 2,387,396.30 48,748,670.00 [ 51,136,066.30
Total de recursos federales a ministrar a 54,893,770.10 70,869,644.19 | 125,763,414.29
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“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 $125,763,414.29 (CIENTO VEINTICINCO MILLONES SETECIENTOS
SESENTA Y TRES MIL CUATROCIENTOS CATORCE PESOS 29/100 M.N), para la realizacién de las
intervenciones y el cumplimiento de las metas que contemplan “LOS PROGRAMAS”.

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $54,893,770.10 (CINCUENTA Y CUATRO
MILLONES OCHOCIENTOS NOVENTA Y TRES MIL SETECIENTOS SETENTA PESOS 10/100 M.N), se
radicaran a la Secretaria de Hacienda 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 alusion, 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
$70,869,644.19 (SETENTA MILLONES OCHOCIENTOS SESENTA Y NUEVE MIL SEISCIENTOS
CUARENTA'Y CUATRO PESOS 19/100 M.N), seran entregados directamente a la Secretaria de Salud.

»

“SEXTA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS. - Los requisitos y
especificaciones para el ejercicio y comprobacion de recursos ministrados a través del presente Convenio,
establecidos en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12, 2020, Criterios para
la Contratacion de Servicios Integrales para llevar a cabo reuniones de trabajo y talleres en linea para la
operacion de los Programas de Accion Especificos, 2020; asi como en los Criterios para la Comprobacion del
Gasto, 2020, registrados en el “SIAFFASPE”, son de caracter obligatorio para “LAS PARTES” y forman parte
integrante del presente instrumento.”

ANEXO 1

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL,
POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL PODER EJECUTIVO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA
CALIFORNIA 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 Prevencién y Promocién de la Salud

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

3 | Dr. José Luis Alomia Zegarra Director General de Epidemiologia

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 Prevencion

de Accidentes

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

7 | Dr. Ruy Loépez 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
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SALUD

SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. LD-039/2017
DR. ARTURO GARCIA CRUZ
PRESENTE

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

partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarle

TITULAR DEL SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE

ACCIDENTES

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

para la Prevencion de Accidentes.

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

honradez en el desempefio de la misma.
Ciudad de México, a 1 de abril de 2017.
"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

El Secretario de Salud

Rubrica

Dr. José Ramoén Narro Robles



ANEXO 2

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

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
4 SPPS/ INTERVENCIONES/
NO. | PROGRAMA DE ACCION RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ESPECIFICO SUBTOTAL
FIDEICOMISO INSABI
ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
cassco CAUSES PRESUPUESTALES INSUMOS SUBTOTAL | |NsABI INSUMOS [;':Léﬁ%‘gl%% SUBTOTAL
1 | Politicas de Salud Publica y 4,350,656.84 1,082,000.00 5,432,656.84 6,220,179.00 0.00| 6,220,179.00 0.00 0.00 0.00| 11,652,835.84
Promocion de la Salud
1 |Determinantes 2,654,513.44 0.00| 2,654,513.44 4,022,000.00 0.00| 4,022,000.00 0.00 0.00 0.00 6,676,513.44
Personales
2 | Mercadotecnia Social en 0.00 1,082,000.00| 1,082,000.00 2,198,179.00 0.00| 2,198,179.00 0.00 0.00 0.00 3,280,179.00
Salud
3 | Determinantes 1,194,823.40 0.00| 1,194,823.40 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,194,823.40
Colectivos
4 | Capacitacion 392,320.00 0.00 392,320.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 392,320.00
5 | Intersectorialidad 109,000.00 0.00 109,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 109,000.00
6 |Evaluacion 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
TOTALES 4,350,656.84|  1,082,000.00| 5,432,656.84 6,220,179.00 0.00| 6,220,179.00 0.00 0.00 0.00| 11,652,835.84
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
SPPS/ INTERVENCIONES/
PROGRAMA DE INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NO. | AccION ESPECIFICO RAMO 12 SUBTOTAL TOTAL
FIDEICOMISO INSABI
ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES PRESUPUESTALES INSUMOS SUBTOTAL INSUMOS PRUEBAS DE SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
1 |Salud Mental y 0.00 332,255.11 332,255.11 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 332,255.11
Adicciones
1 | salud Mental 0.00 332,255.11 332,255.11 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 332,255.11
2 | Adicciones 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
TOTALES 0.00 332,255.11 332,255.11 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 332,255.11
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENCIONES/ INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NO. | AcclON ESPECIFICO RAMO 12 TOTAL
SUBTOTAL FIDEICOMISO INSABI
ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES PRESUPUESTALES INSUMOS SUBTOTAL INSAEI INSUMOS PRUEBAS DE SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
1| Seguridad Vial 557,000.00 0.00 557,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00] 557,000.00
2 Prevencién de Accidentes 220,000.00 0.00 220,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 220,000.00
en Grupos Vulnerables
TOTALES 777,000.00 0.00 777,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 777,000.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
SPPS/INTERVENCIONES/
PROGRAMA DE INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NO. | ACCION ESPECIFICO RAMO 12 TOTAL
SUBTOTAL FIDEICOMISO INSABI
ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES PRESUPUESTALES INSUMOS SUBTOTAL INSAB] INSUMOS PRUEBAS DE SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
1 Atencion a Emergencias 1,608,770.00 0.00 1,608,770.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,608,770.00
en Salud
1 | Emergencias 692,520.00 0.00 692,520.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 692,520.00
2 [ Monitoreo 916,250.00 0.00 916,250.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 916,250.00
2 |Diagnéstico en Salud 959,186.00 0.00 959,186.00 1,574,728.57 0.00| 1,574,728.57 0.00 0.00 0.00| 2,533,914.57
Publica
TOTALES 2,567,956.00 0.00| 2,567,956.00 1,574,728.57 0.00| 1,574,728.57 0.00 0.00 0.00| 4,142,684.57
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
A SPPS/ INTERVENCIONES/
No. | PROGRAMA DE ACCION RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ESPECIFICO
SUBTOTAL FIDEICOMISO INSABI
ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES PRESUPUESTALES INSUMOS SUBTOTAL INSABI INSUMOS PRUEBAS DE SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
1 |Virusdela 5,787,313.53 0.00| 5,787,313.53 12,577,191.75 0.00| 12,577,191.75 80,828,783.53 13,760,010.00 94,588,793.53|  112,953,298.81
Inmunodeficiencia Humana
e Infecciones de
Transmisién Sexual
2 | Virus de la Hepatitis C 813,062.88 0.00 813,062.88 0.00 0.00 0.00 73,738,370.00 0.00 73,738,370.00 74,551,432.88
TOTALES 6,600,376.41 0.00| 6,600,376.41 12,577,191.75 0.00| 12,577,191.75 154,567,153.53 13,760,010.00| 168,327,163.53| 187,504,731.69
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
NO PROGRAMADE | SPPS/INTERVENCIONES/RAMO INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
- | AccION ESPECIiFICO
SUBTOTAL
FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES A;‘:é‘&:gggfffés I‘:";Eﬁ%g SUBTOTAL INQRE:?,?&;%S PRUEBAS DE SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
1 |Salud Sexual y 1,525,347.21 15,007,770.64|  16,533,117.85 5,661,959.62 14,591,417.69|  20,253,377.31 0.00 0.00 0.00| 36,786,495.16
Reproductiva
1 | SSR para 1,063,403.16 121,572.00 1,184,975.16 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,184,975.16
Adolescentes
2 | PFy Anticoncepcion 141,944.05 1,471,518.79 1,613,462.84 2,840,030.00 14,591,417.69|  17,431,447.69 0.00 0.00 0.00| 19,044,910.53
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3 Salud Materna 0.00 5,831,416.17 5,831,416.17 1,233,172.62 0.00 1,233,172.62 0.00 0.00 0.00 7,064,588.79
4 | Salud Perinatal 0.00 3,804,783.28 3,804,783.28 1,588,757.00 0.00 1,588,757.00 0.00 0.00 0.00 5,393,540.28
5 | Aborto Seguro 320,000.00 0.00 320,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 320,000.00
6 Violencia de Género 0.00 3,778,480.40 3,778,480.40 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,778,480.40
2 [Cancer 0.00 3,636,043.88 3,636,043.88 2,445,366.84 0.00 2,445,366.84 0.00 0.00 0.00 6,081,410.72
3 Igualdad de Género 657,741.96 0.00 657,741.96 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 657,741.96
TOTALES 2,183,089.17 18,643,814.52| 20,826,903.69 8,107,326.46 14,591,417.69| 22,698,744.15 0.00 0.00 0.00( 43,525,647.84
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
No. | PROGRAMADE Accion |  SPPS/INTERVENCIONES/ INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
: ESPECIFICO RAMO 12
SUBTOTAL
FIDEICOMISO
ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES PRESUPUESTALES INSUMOS SUBTOTAL INSABI INSUMOS INSABI PRUEBAS DE| SUBTOTAL
DIAGNOSTICO
1 Atencion de la Zoonosis 33,398.58 687,885.50 721,284.08 28,513.80 131,100.00 159,613.80 0.00 0.00 0.00 880,897.88
2 Control de Enfermedades 7,233,764.15 0.00 7,233,764.15 299,820.74 552,808.00 852,628.74 0.00 0.00 0.00 8,086,392.89
Transmitidas por Vectores e
Intoxicacion por Veneno de
Artrépodos
1 | Paludismo 851,946.75 0.00 851,946.75 267,444.50 0.00 267,444.50 0.00 0.00 0.00 1,119,391.25
2 |Enfermedad de Chagas 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
3 | Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
4 | Intoxicacion por 0.00 0.00 0.00 0.00 552,808.00 552,808.00 0.00 0.00 0.00 552,808.00
Artrépodos
5 |Dengue 6,381,817.40 0.00 6,381,817.40 32,376.24 0.00 32,376.24 0.00 0.00 0.00 6,414,193.64
Vigilancia Post 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
3 Control y Eliminacién de las 0.00 471,251.28 471,251.28 4,743,573.73 1,991,001.99 6,734,575.72 0.00 0.00 0.00 7,205,827.00
Micobacteridsis
3 | Atencion de Urgencias 335,230.97 0.00 335,230.97 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 335,230.97
Epidemiolégicas y Desastres
4 Prevencion y Control de las 0.00 0.00 0.00 224,340.00 0.00 224,340.00 0.00 0.00 0.00 224,340.00
Neumonias Adquiridas en la
Comunidad e Influenza
5 Enfermedades Respiratorias 0.00 30,760.00 30,760.00 996,403.64 0.00 996,403.64 0.00 0.00 0.00 1,027,163.64
Cronicas
6 |Enfermedades 0.00 6,884,523.86 6,884,523.86 13,996,771.56 8,479,748.25| 22,476,519.81 0.00 0.00 0.00( 29,361,043.67
Cardiometabdlicas
7 | Salud en el Adulto Mayor 100,000.00 0.00 100,000.00 1,933,561.04 0.00 1,933,561.04 0.00 0.00 0.00 2,033,561.04
8 | Salud Bucal 108,545.39 0.00 108,545.39 12,512,702.00 0.00 12,512,702.00 0.00 0.00 0.00 12,621,247.39
9 Prevencion de Enfermedades 83,866.03 0.00 83,866.03 33,200.00 0.00 33,200.00 0.00 0.00 0.00 117,066.03
Diarréicas Agudas
TOTALES 7,894,805.12 8,074,420.64| 15,969,225.76 34,768,886.51 11,154,658.24  45,923,544.75 0.00 0.00 0.00( 61,892,770.50
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES/
NO. IO AN 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ESPECIFICO SUBTOTAL FIDEICOMISO INSABI
ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CAssco CAUSES PRESUPUESTALES INSUMOS SUBTOTAL ' | |NSABIINSUMOS ;igﬁ%’;sﬂ%% SUBTOTAL
7| Vacunacion, Infancia 0.00|  1,683,71056| 1,683,710.56 4.266,00000|  55,042,344.16| 59,308,344.16 0.00 0.00 0.00| 60,992,054.72
y Adolescencia
2 | Atencion a la Salud 0.00 231,347.42| 23134742 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 231,347.42
de la Adolescencia
3 |Atencion a la Salud 0.00 366,19233|  366,192.33 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 366,192.33
en la Infancia
4 | Cancer de infancia y 0.00 106,146.00| _ 106,146.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 106,146.00
adolescencia
TOTALES 0.00]  2,387,396.30| 2,387,396.30 4,266,000.00|  55,042,344.16| 59,308,344.16 0.00 0.00 0.00| 61,695,740.46
GRAN TOTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE | SPPS/ INTERVENCIONES/ RAMO
NO. o INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ESPECIFICO SUBTOTAL FIDEICOMISO INSABI
ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CAssco CAUSES PRESUPUESTALES INSUMOS SUBTOTAL | |NSABIINSUMOS I;RAL(’;E%‘;S%I%% SUBTOTAL
24,373,883.54] 30,519,886.57| 54,893,770.10 67,514,312.29|  80,788,420.09|  148,302,732.38 154,567,153.53 13,760,010.00| 168,327,163.53| _ 371,523,666.01

NOTA: Para el programa de Salud Sexual y Reproductiva, componente Salud Perinatal, a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva,
se 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, para el servicio especializado de Tamiz Neonatal Metabdlico,
podran ser ejercidos por “LA ENTIDAD”, a partir de la fecha en que sea publicado en el Diario Oficial de la Federacion, el Acuerdo por el que se emiten las Reglas de
Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, para el ejercicio fiscal 2020.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
RAMO 12
INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
SMS XXI RECURSOS
NO. UNIDAD RESPONSABLE / PROGRAMA DE ACCION ﬁgs S):Jx; SllsngUAR;'\'slgg SMS XXI INSUMOS PRESUPUESTARIOS
TOTAL
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Salud Sexual y Reproductiva 0.00 0.00 0.00
4 |salud Perinatal 0.00 0.00 0.00

NOTA: La descripcién detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados
en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 12, (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio) del Sistema de Informaciéon para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas,
SIAFFASPE.
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ANEXO 3
Calendario de Ministraciones (Pesos)
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Politicas de Salud Publica y Promocién de la Salud

1.1 Determinantes Personales

Febrero 1,363,998.89
Agosto 1,290,514.55
Subtotal de ministraciones 2,654,513.44

U008 / OB010 2,654,513.44
Subtotal de programas institucionales 2,654,513.44

1.2 Mercadotecnia Social en Salud

Febrero 0.00
Agosto 1,082,000.00
Subtotal de ministraciones 1,082,000.00

U008 / OB010 1,082,000.00
Subtotal de programas institucionales 1,082,000.00

1.3 Determinantes Colectivos

Febrero 571,957.80
Agosto 622,865.60
Subtotal de ministraciones 1,194,823.40

P018 /CS010 828,065.60
U008/ OB010 366,757.80
Subtotal de programas institucionales 1,194,823.40

1.4 Capacitacién

Febrero 392,320.00
Subtotal de ministraciones 392,320.00

P018 /CS010 340,320.00
U008/ OB010 52,000.00
Subtotal de programas institucionales 392,320.00

1.5 Intersectorialidad

Febrero 109,000.00
Subtotal de ministraciones 109,000.00

P018 /CS010 9,000.00
U008/ OB010 100,000.00
Subtotal de programas institucionales 109,000.00

1.6 Evaluacion

Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

Total Programa 5,432,656.84

Total 5,432,656.84

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
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NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Salud Mental y Adicciones

1.1 Salud Mental

Febrero 332,255.11

Subtotal de ministraciones 332,255.11

P018 / SSM30 332,255.11

Subtotal de programas institucionales 332,255.11
1.2 Adicciones

Febrero 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

Total Programa 332,255.11

Total 332,255.11

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 |Seguridad Vial
Febrero 0.00
Agosto 557,000.00
Subtotal de ministraciones 557,000.00
P018 / AC020 557,000.00
Subtotal de programas institucionales 557,000.00
2 |Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables
Febrero 0.00
Agosto 220,000.00
Subtotal de ministraciones 220,000.00
P018 / AC040 220,000.00
Subtotal de programas institucionales 220,000.00
Total 777,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 |Atencion a Emergencias en Salud
1.1 Emergencias
Febrero 332,146.00
Agosto 360,374.00
Subtotal de ministraciones 692,520.00
U009 / EE200 692,520.00
Subtotal de programas institucionales 692,520.00
1.2 Monitoreo
Febrero 458,125.00
Agosto 458,125.00
Subtotal de ministraciones 916,250.00
U009 / EE200 916,250.00
Subtotal de programas institucionales 916,250.00
Total Programa 1,608,770.00

2 [Diagnéstico en Salud Publica




Miércoles 11 de noviembre de 2020 DIARIO OFICIAL

Febrero 479,593.00
Agosto 479,593.00
Subtotal de ministraciones 959,186.00

U009 / EE210 959,186.00
Subtotal de programas institucionales 959,186.00
Total 2,567,956.00

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

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Virus de la Inmunodeficiencia Humana e Infecciones de Transmision Sexual

Febrero 300,000.00
Agosto 5,487,313.53
Subtotal de ministraciones 5,787,313.53

P016 / VH020 5,787,313.53
Subtotal de programas institucionales 5,787,313.53

2 | Virus de la Hepatitis C

Febrero 271,020.96
Agosto 542,041.92
Subtotal de ministraciones 813,062.88

P016 / VH020 813,062.88
Subtotal de programas institucionales 813,062.88
Total 6,600,376.41

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Salud Sexual y Reproductiva

1.1 SSR para Adolescentes

Febrero 809,959.20
Agosto 375,015.96
Subtotal de ministraciones 1,184,975.16

P020 / SR010 1,184,975.16
Subtotal de programas institucionales 1,184,975.16

1.2 PF y Anticoncepcion

Febrero 1,141,142.05
Agosto 472,320.79
Subtotal de ministraciones 1,613,462.84

P020 / SR020 1,613,462.84
Subtotal de programas institucionales 1,613,462.84

1.3 Salud Materna
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Febrero 3,024,395.44
Agosto 2,807,020.73
Subtotal de ministraciones 5,831,416.17

P020 / APO10 5,831,416.17
Subtotal de programas institucionales 5,831,416.17

1.4 Salud Perinatal

Febrero 3,751,943.28
Agosto 52,840.00
Subtotal de ministraciones 3,804,783.28

P020 / APO10 3,804,783.28
Subtotal de programas institucionales 3,804,783.28

1.5 Aborto Seguro

Febrero 265,000.00
Agosto 55,000.00
Subtotal de ministraciones 320,000.00

P020 / MJ030 320,000.00
Subtotal de programas institucionales 320,000.00

1.6 Violencia de Género

Febrero 1,895,755.20
Agosto 1,882,725.20
Subtotal de ministraciones 3,778,480.40

P020 / MJ030 3,778,480.40
Subtotal de programas institucionales 3,778,480.40

Total Programa

16,533,117.85

2 |Cancer

Febrero 2,501,075.02
Agosto 1,134,968.86
Subtotal de ministraciones 3,636,043.88
P020/CC010 3,636,043.88
Subtotal de programas institucionales 3,636,043.88

3 |lgualdad de Género
Febrero 413,367.52
Agosto 244,374.44
Subtotal de ministraciones 657,741.96
P020 / MJ040 657,741.96
Subtotal de programas institucionales 657,741.96
Total 20,826,903.69

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
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NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Atencion de la Zoonosis
Febrero 289,636.00
Agosto 431,648.08
Subtotal de ministraciones 721,284.08
U009 / EE070 721,284.08
Subtotal de programas institucionales 721,284.08
2 | Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos
2.1 Paludismo
Febrero 473,303.75
Agosto 378,643.00
Subtotal de ministraciones 851,946.75
U009 / EE020 851,946.75
Subtotal de programas institucionales 851,946.75
2.2 Enfermedad de Chagas
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2.3 Leishmaniasis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2.4 Intoxicacion por Artrépodos
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2.5 Dengue
Febrero 3,625,451.70
Agosto 2,756,365.70
Subtotal de ministraciones 6,381,817.40
U009 / EE020 6,381,817.40
Subtotal de programas institucionales 6,381,817.40
2.6 Vigilancia Post Oncocercosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total Programa 7,233,764.15
3 [Control y Eliminacién de las Micobacteriosis
Febrero 294,532.05
Agosto 176,719.23
Subtotal de ministraciones 471,251.28
U009 / EE050 471,251.28
Subtotal de programas institucionales 471,251.28
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3 | Atencion de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
Febrero 0.00
Agosto 335,230.97
Subtotal de ministraciones 335,230.97
U009 / EE010 335,230.97
Subtotal de programas institucionales 335,230.97
4 |Prevencion y Control de las Neumonias Adquiridas en la Comunidad e Influenza
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
5 |Enfermedades Respiratorias Crénicas
Febrero 0.00
Agosto 30,760.00
Subtotal de ministraciones 30,760.00
U009 / EE050 30,760.00
Subtotal de programas institucionales 30,760.00
6 |[Enfermedades Cardiometabdlicas
Febrero 3,879,934.22
Agosto 3,004,589.64
Subtotal de ministraciones 6,884,523.86
U008/ OB010 6,884,523.86
Subtotal de programas institucionales 6,884,523.86
7 [Salud en el Adulto Mayor
Febrero 50,000.00
Agosto 50,000.00
Subtotal de ministraciones 100,000.00
U008 / OB010 100,000.00
Subtotal de programas institucionales 100,000.00
8 |[Salud Bucal
Febrero 66,797.16
Agosto 41,748.23
Subtotal de ministraciones 108,545.39
U009 / EE060 108,545.39
Subtotal de programas institucionales 108,545.39
9 |Prevencion de Enfermedades Diarréicas Agudas
Febrero 40,269.62
Agosto 43,596.42
Subtotal de ministraciones 83,866.03
U009 / EE010 83,866.03
Subtotal de programas institucionales 83,866.03
Total 15,969,225.76




Miércoles 11 de noviembre de 2020 DIARIO OFICIAL

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

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 | Vacunacion, Infancia y Adolescencia

Febrero 797,547.11
Agosto 886,163.45
Subtotal de ministraciones 1,683,710.56

E036 / VA010 1,683,710.56
Subtotal de programas institucionales 1,683,710.56

2 | Atencidn a la Salud de la Adolescencia

Febrero 109,585.62
Agosto 121,761.80
Subtotal de ministraciones 231,347.42
P018/1A010 231,347.42
Subtotal de programas institucionales 231,347.42

3 [Atencion ala Salud en la Infancia

Febrero 193,866.53
Agosto 172,325.80
Subtotal de ministraciones 366,192.33

P018 / 1A030 366,192.33
Subtotal de programas institucionales 366,192.33

4 | Cancer de infancia y adolescencia

Febrero 53,073.00
Agosto 53,073.00
Subtotal de ministraciones 106,146.00

P018 /CC030 106,146.00
Subtotal de programas institucionales 106,146.00
Total 2,387,396.30

Gran total 54,893,770.10

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

i TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Politicas de Salud Publica y Promocion de la Salud
1 Determinantes 3.1.1 Proceso Total de mediciones de Total de mediciones de 80 | El indicador identifica el total de 80
Personales determinantes de la salud determinantes de la salud mediciones de determinantes de
realizadas programadas la salud realizados
1 Determinantes 3.21 Proceso Poblacion que reporta recibir Total de poblacién nacional 60 [ El indicador mide la poblacién que 60
Personales servicios de promocion de la salud recibié servicios de promocién de
la salud para mejoria en sus
estilos de vida y entornos clave de
desarrollo
1 Determinantes 3.3.1 Proceso Numero de entornos clave por Numero de entornos clave 80 | El indicador mide los entornos 80
Personales municipio con acciones activas integrados en cada clave con determinantes positivos
para mejorar los determinantes de [ municipio segun el INEGI para su salud que permiten a la
la salud que afectan su panorama poblacion generar un estilo de
epidemiolégico vida saludable para enfrentar su
panorama epidemioldgico
1 Determinantes 411 Resultado Numero de escuelas preescolares [ Numero total de escuelas 5[ Escuelas preescolares y primarias 8
Personales y primarias certificadas como publicas preesccolares y que cumplieron los criterios de
promotoras de la salud primarias validacion para ser "Escuelas
Promotoras de la Salud
2 Mercadotecnia Social 1.1.1 Proceso Numero de materiales educativos [No aplica 1,200 [ Mide el nUmero de materiales 86
en Salud realizados y difundidos educativos realizados y
difundidos, que motiven la
adopcion de comportamientos,
actitudes y entornos saludables en
la poblacién
3 Determinantes 211 Proceso Numero de Redes de Municipios [Numero de Redes 80| Mide el porcentaje de Redes de 100
Colectivos de la Salud que realizan acciones |[Instaladas de Municipios Municipios por la Salud que han
que inciden positivamente en la por la Salud en el pais. elaborado y estan ejecutando un
salud publica programa de trabajo que
considera acciones que inciden
positivamente en la salud publica.
3 Determinantes 3.1.1 Proceso Numero municipios que Numero total de municipios 26 | Mide el porcentaje de municipios 100
Colectivos implementan un programa de que estan implementado un
trabajo con acciones programa de trabajo con acciones
intersectoriales y de salud publica intersectoriales y de salud publica
para su certificacion dentro del proceso de certificacion
del municipio, para incidir en los
principales problemas de salud a
nivel local.
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Determinantes 411 Resultado Numero de comunidades de 500 a | Total de comunidades de 100 | Mide la cobertura de comunidades 100
Colectivos 2500 habitantes certificadas como [500 a 2500 habitantes que lograron certificacion a través
saludables programadas a certificarse del trabajo participativo de los
como promotoras de salud integrantes de ésta (personas,
familias, instituciones,
organizaciones de la sociedad
civil) para mejorar su salud a
través del control de los
determinantes sociales de la
salud.
Determinantes 41.2 Proceso Numero de localidades en zonas | No aplica 32| Se mide el numero de localidades 1
Colectivos de atencioén prioritaria con en zonas de atencién prioritaria
acciones integrales de salud con acciones integrales de salud
publica publica
Determinantes 421 Proceso Entornos certificados como Entornos programados 100 | Mide los entornos certificados 100
Colectivos saludables en los lugares en para certificar como como saludables que se requieren
donde intervenga el Programa saludables en los lugares para cumplir con la certificacion de
en donde intervenga el comunidades, municipios y en
Programa donde se realizan acciones
integradas en zonas prioritarias
Capacitacion 1.2.2 Proceso Agentes de salud capacitados en |Agentes de Salud 100 [ Agentes de salud capacitados en 100
temas de salud publica programados para temas de salud publica
capacitar en temas de
salud publica
Capacitacion 1.2.3 Proceso Procuradoras (es) de salud Procuradoras (es) de salud 100 | Mide el nimero de Procuradoras 100
capacitados en temas de salud programadas para (es) de salud capacitados en
publica capacitar en temas de temas de salud publica
salud publica
Capacitacion 1.3.1 Proceso Numero de municipios con Numero total de municipios 26 | Municipios que han capacitado a 100
personal del ayuntamiento en el afio su personal en temas de
capacitado en el afio promocion de la salud y de salud
publica
Intersectorialidad 211 Proceso Numero de informes estatales de | No aplica 289 [ Mide numero de informes de 8
intervenciones intersectoriales que intervenciones intersectoriales que
favorezcan la salud de la favorezcan la salud de la
poblaciéon impulsadas por grupos poblacion impulsadas por los
de trabajo grupos de trabajo ( informes del
grupo intersectorial; informes de
comité técnico estatal de entornos,
comunidades, ciudades y
municipios promotores de la salud
e infomes de las ferias de
promocion de la salud para
poblacion migrante)
Intersectorialidad 3.11 Proceso Numero de alianzas Total de alianzas 100 | El indicador mide el porcentaje de 100
planeadas alianzas con instancias
gubernamentales o no
gubernamentales de acciones
conjuntas para promover un estilo
de vida saludable
Evaluacion 1.1.1 Proceso Numero de Jurisdicciones Numero de Jurisdicciones 100 | Porcentaje de Jurisdicciones 100

Sanitarias que dan cumplimiento a
los acuerdos de la supervision

Sanitarias supervisadas

Sanitarias que dan cumplimiento a
los acuerdos de la supervision
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313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Salud Mental y Adicciones
1 Salud Mental 1.1.1 Resultado Numero de acciones para la No aplica 13,515 | Numero de acciones para la 12
prevencion del suicidio realizadas prevencion del suicidio, del
en la unidades de atencion Programa de Accion Especifico de
primaria y unidades Salud Mental y Adicciones 2019-
especializadas en salud mental de 2024, realizadas en la unidades
segundo nivel de atencién de los de atencion primaria y unidades
Servicios Estatales de Salud. especializadas en salud mental de
segundo nivel de atencién de los
Servicios Estatales de Salud.
1 Salud Mental 3.1.2 Resultado Numero de acciones de No aplica 31,718 | Numero de acciones de 36
promocion de salud mental, de promocion de salud mental, de
prevencion y tratamiento oportuno prevencion y tratamiento oportuno
de los trastornos mentales en de los trastornos mentales en los
unidades de atencién primaria y diferentes grupos de edad,
unidades especializadas en salud enfocadas en la reduccion de los
mental de segundo nivel de factores de riesgo, el
atencion de los Servicios Estatales fortalecimiento de los factores
de Salud. protectores y la deteccion
oportuna.
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Seguridad Vial 411 Resultado Total de mediciones de factores No aplica 34| Las entidades federativas 1
de riesgo realizadas. realizaran el levantamiento de
datos correspondiente a la
identificacion de factores de
riesgo en el ambito de ocurrencia
seleccionado de acuerdo con sus
necesidades identificadas en los
perfiles epideimiologicos y
muestras seleccionadas, con la
finalidad de establecer acciones
de prevencion de lesiones en
materia de seguridad vial.
1 Seguridad Vial 4.2.1 Proceso Total de poblacion que reciben No aplica 1,637,083 [ Poblacion sensibilizada mediante 47,253
platicas de sensibilizacion sobre platicas sobre prevencién de
seguridad vial accidentes
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1 Seguridad Vial 6.1.1 Proceso Numero de municipios prioritarios | Total de Municipios 80 | La aplicacion de puntos de control 1
que aplican controles de Prioritarios (197) de alcoholimetria se refiere a la
alcoholimetria instalacion de operativos en
donde realicen pruebas
diagnosticas de alcohol en aire
expirado a conductores de
vehiculos motorizados mediante
el uso de equipos de
alcoholimetria.
1 Seguridad Vial 711 Proceso Numero de camparias activas de [ No aplica 28 [ Mide el nimero de campanias 1
prevencion de accidentes viales activas de prevencion de lesiones
en las entidades federativas de causa externa en las
entidades federativas
1 Seguridad Vial 8.2.1 Proceso Entidades federativas con Centro |Entidades federativas 100 | Entidades federativas con Centro 1
Regulador de Urgencias Médicas |programadas para operar Regulador de Urgencias Médicas
operando con base en el modelo | con un Centro Regulador operando con base en el modelo
nacional. (32 estados) de Urgencias Médicas con nacional
base en el modelo
nacional. (32 estados)
2 Prevencion de Accidentes en 211 Resultado Numero de cursos de capacitacion [ No aplica 18 [ Las entidades federativas 2
Grupos Vulnerables sobre prevencion y manejo de coordinaran la realizacién de
lesiones accidentales realizados cursos de capacitacion dirigidos a
profesionales vinculados con
la prevencién y manejo de
lesiones accidentales para
contribuir a disminuir los dafios a
la salud ocasionados por estas
causas
2 Prevencion de Accidentes en 3.2.1 Resultado Numero de acciones de No aplica 35| Las entidades federativas 1
Grupos Vulnerables sensibilizacion sobre prevencion realizaran acciones de
de lesiones accidentales sensibilizacion de acuerdo al
realizadas grupo de edad de pertenencia,
con la finalidad de que puedan
identificar los principales factores
de riesgo para la ocurrencia de
lesiones accidentales.
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
‘ TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Atencién a Emergencias en Salud
1 Emergencias 1.1.1 Proceso Numero de UIES en operacién en el | Numero de UIES 90 | UIES en operacion bajo la 90
afio programadas por afio normatividad establecida.
1 Emergencias 211 Proceso Entidades Federativas con servicios | Entidades Federativas con 90 | Entidades federativas con 90
de Sanidad Internacional en servicios de Sanidad Servicios de Sanidad
operacion. Internacional Internacional en operacién bajo la
Programadas por afio normatividad establecida.
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1 Emergencias 5.21 Proceso Supervisiones realizadas Supervisiones 100 [ Supervision a las jurisdicciones 100
Programadas sanitarias de mayor riesgo y
niveles locales.
2 Monitoreo 1.1.1 Proceso Numero de Sistemas especiales Numero de Sistemas 90 [ Numero de Sistemas especiales 90
cuyo indicie de desempefio Especiales programados cuyo indice de desempefio
aumentaron en 0.3 puntos con por cada Entidad para aumentaron en 0.3 puntos con
respecto del afio anterior en cada mejorar respecto del afio anterior en cada
una de las entidades federativas. una de las entidades federativas.
2 Monitoreo 1.1.2 Proceso Numero de Reportes de Numero de reportes de 100 | Porcentaje de Reportes de 100
Informacién Epidemioldgica informacion Informacién epidemioldgica
mensual publicados en un medio epidemioldgicos publicados
oficial. programados
2 Diagnéstico en Salud Publica 1.2.1 Proceso indice de Desempefio alcanzado indice de Desempefio 100 | indice de desempefio de los 91
por el LESP programado por el LESP diagnosticos del marco analitico
basico declarados por el LESP
2 Diagnéstico en Salud Publica 211 Resultado Numero de Diagnésticos del Marco |Numero de Diagndsticos 100 | Porcentaje de Diagnosticos del -2
Analitico realizados por el LESP del Marco Analitico Marco Analitico realizados por el
programados por el LESP LESP
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
f TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Virus de la 1.31 Proceso Fases completas en la Fases programadas en la 100 Es el porcentaje de avance de las 100

Inmunodeficiencia Humana e
Infecciones de Transmisiéon
Sexual

implementacion de la estrategia
estatal de prevencion combinada
del VIH e ITS.

implementacion de la
estrategia estatal de
prevencion combinada del
VIH e ITS.

fases para la implementacion de
la estrategia estatal de prevencién
combinada, respecto de las fases
programadas en el afio.

Este indicador intenta medir el
avance en la implementacion de
la estrategia estatal de prevencion
combinada, financiada por el
Censida, a través del Ramo 12,
cuyo proceso se describe en
cuatro fases que agrupan las
actividades a realizar en cada
trimestre del afio:

Fase 1.- Programa de trabajo de
la estrategia estatal de prevencién
combinada (1er. Trimestre.)

Fase 2.- Firma de convenios
(Censida y entidades federativas)
y asignacion de recursos
financieros (2do. Trimestre).

Fase 3.- Monitoreo y seguimiento
de actividades (reporte de
avance) (3er. Trimestre).

Fase 4.- Recepcion de reporte
final (4to. trimestre).

Cada fase equivale a un 25% de
avance y cada trimestre se ird
acumulando, hasta llegar a 100%.
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Virus de la 1.9.1 Proceso Condones distribuidos a personas | No aplica 112 | Mide el numero de condones 112
Inmunodeficiencia Humana e con VIH e ITS en Servicios distribuidos por persona/afio con
Infecciones de Transmisién Especializados de Atencion VIH e ITS que acuden a los
Sexual Integral. Servicios Especializados de
Atencion Integral (Saih y
Capasits) de la Secretaria de
Salud.
Virus de la 3.1.1 Estructura Recursos programados para No aplica 32| Se refiere a la presupuestacion de 1
Inmunodeficiencia Humana e promocion de la salud recursos para acciones de
Infecciones de Transmision promocion de la salud en VIH y
Sexual otras ITS, por cualquier fuente de
financiamiento en el Siaffaspe. La
meta se define como 1 sila
entidad federativa programa
recursos para acciones de
promocion de la salud en VIH e
ITS, en el Siaffaspe y cero si no lo
hace.
Virus de la 5.1.1 Proceso Personas seropositivas no tratadas |Personas seropositivas no 100 | Es la proporcién de personas no 100
Inmunodeficiencia Humana e anteriormente cuyo primer recuento | tratadas anteriormente tratadas anteriormente con un
Infecciones de Transmision de linfocitos CD4 fue menor a 200 |que tuvieron el primer recuento de linfocitos CD4 menor
Sexual células/pl en la Secretaria de recuento de linfocitos CD4 a 200 células/pl, con respecto a la
Salud. en el afio en la Secretaria meta de personas no tratadas
de Salud. anteriormente, que tuvieron un
primer recuento de CD4 en la
Secretaria de Salud (SS) durante
el periodo de notificacion .
Virus de la 8.2.1 Resultado Numero de personas con VIH en Numero de personas con 90 [ Mide el impacto de personas con 90
Inmunodeficiencia Humana e tratamiento antirretroviral con carga | VIH en tratamiento VIH en tratamiento antirretroviral
Infecciones de Transmisiéon viral suprimida en el Ultimo afio antirretroviral en el Ultimo con carga viral suprimida (<1000
Sexual (<1,000 copias/ml) afo. copias/ml) en el ultimo afio. El
denominador basado en el
programa permite medir la
supresion viral de todas las
personas en TAR,
independientemente de cuando
iniciaron tratamiento.
Virus de la 8.10.1 Proceso Personas en TAR referidas a Personas con TBy VIH en 100 | Es el porcentaje de personas en 100
Inmunodeficiencia Humana e tratamiento de TB activa en la la Secretaria de Salud. TAR que son referidas a
Infecciones de Transmision Secretaria de Salud. tratamiento para la TB activa en la
Sexual Secretaria de Salud, respecto del
total del personas con TB activa y
VIH en la Secretaria de Salud en
el periodo de notificacion.
Virus de la 11.6.1 Proceso Tasa de consultas de ITS de Meta estimada de 100 | Intenta promover la atencién de 100

Inmunodeficiencia Humana e
Infecciones de Transmisiéon
Sexual

primera vez por cada 100 mil
personas de 15 a 49 afios en la
Secretaria de Salud.

consultas de ITS de
primera vez por cada 100
mil personas de 15 a 49
afios en la Secretaria de
Salud (tasa).

las ITS en la Secretaria de Salud
(SS), a través de aumentar el
numero de consultas de ITS de
primera vez; respecto de la
poblacion de 15 a 49 afios de la
Secretaria de Salud (por 100 mil
personas en este grupo de edad).
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1 Virus de la 12.31 Resultado Numero de mujeres embarazadas |Numero de mujeres 90 [ Mide el impacto de las mujeres 90
Inmunodeficiencia Humana e que viven con VIH en TAR con embarazadas con VIH en embarazadas con VIH en
Infecciones de Transmisién carga viral suprimida en el dltimo tratamiento antirretroviral. tratamiento antirretroviral con
Sexual afio (<1,000 copias/ml). carga viral suprimida (<1000
copias/ml), atendidas en la
Secretaria de Salud en el ultimo
afio, lo cual forma parte de las
medidas de prevencién de la
transmision vertical del VIH. Se
refiere a la proporcion de mujeres
embarazadas con VIH en
tratamiento ARV en supresion
viral (<1000 copias/ml) en la
Secretaria de Salud.
2 Virus de la Hepatitis C 5.21 Estructura Capacitaciones realizadas para el |Capacitaciones 100 | Se refiere al porcentaje de 100
personal de enfermeria del programadas para el capacitaciones realizadas para el
Programa VHC. personal de enfermeria personal de enfermeria, de los
del Programa VHC. Servicios de Salud Estatales del
Programa de hepatitis C (VHC),
respecto de las capacitaciones
programadas.
2 Virus de la Hepatitis C 8.6.1 Proceso Personas diagnosticadas con VHC |Personas diagnosticadas 70| Se refiere al proporcion de 70
que estan en tratamiento antiviral. |con VHC. personas que reciben tratamiento
antiviral, respecto de las personas
que han sido diagnosticadas con
VHC.
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
f TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Salud Sexual y Reproductiva
1 SSR para 1.1.1 Proceso Total de campanias y estrategias [ No aplica 52| Se refiere a las campafias 1
Adolescentes de IEC realizadas para la realizadas con el objetivo de
adecuada difusion de los derechos difundir los derechos sexuales y
sexuales y reproductivos. reproductivos.
1 SSR para 1.2.1 Estructura Total de docentes capacitados en |[No aplica 3,580 | Corresponde al numero de 120
Adolescentes temas de salud sexual y docentes que han sido
reproductiva capacitados en temas de salud
sexual y reproductiva, y son
conocedores de los diferentes
derechos sexuales y
reproductivos.
1 SSR para 1.3.1 Proceso Total de Promotores y brigadistas | Total de Promotores y 80 | Corresponde al porcentaje de 80

Adolescentes

juveniles voluntarios activos

brigadistas juveniles
voluntarios registrados

Promotores y brigadistas juveniles
voluntarios activos, respecto del
total de promotores registrados al
periodo de evaluacion.
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SSR para 141 Proceso Total de consultas de primera vez, [ No aplica 195,745 [ Numero de consultas de primera 10,227
Adolescentes otorgadas a hombres, dentro de vez que reciben hombres
los servicios amigables adolescentes en los Servicios
Amigables
SSR para 2.1.1 Estructura Total de personas capacitadas en [No aplica 4,650 [ Numero de personas que laboran 120
Adolescentes el Modelo de atencion Integral en en primer nivel de atencién
salud sexual y reproductiva para capacitadas en la NOM 047
adolescentes. especificamente en el apartado
de Salud Sexual.
SSR para 221 Estructura Total de personas capacitadas en |No aplica 4,660 [ Nimero de personas que laboran 100
Adolescentes el Modelo de atencion Integral en en el primer nivel de atencion
salud sexual y reproductiva para capacitadas en el Modelo de
adolescentes. atencion Integral en salud sexual
y reproductiva para adolescentes.
SSR para 241 Estructura Total de servicios amigables No aplica 125 [Numero de servicios amigables 4
Adolescentes nuevos durante el periodo nuevos en las unidades de salud
SSR para 2.5.1 Estructura Numero de municipios que Total de municipios 65 | Porcentaje de municipios que 100
Adolescentes cuentan con al menos un servicio cuentan con servicios amigables
amigable de salud sexual y para la atencién de la salud
reproductiva para adolescente sexual y reproductiva de la
poblacion adolescente
SSR para 3.11 Resultado Total de mujeres adolescentes Total de mujeres 69 | Porcentaje de mujeres 59
Adolescentes menores de 20 afios que son adolescentes menores de adolescentes con vida sexual
usuarias activas de métodos 15 a 19 afios de edad con activa, que son usuarias activas
anticonceptivos en la Secretaria vida sexual activa, de métodos anticonceptivos, y
de Salud responsabilidad de la pertenecen a la poblacion
Secretaria de Salud responsabilidad de la Secretaria
de Salud
SSR para 3.21 Resultado Mujeres adolescentes que aceptan | Mujeres adolescentes con 80 | Porcentaje de mujeres 80
Adolescentes un método anticonceptivo de larga | evento obstétrico adolescentes de 15 a 19 afios
duracion, otorgado inmediato al que posterior a algin evento
evento obstétrico obstétrico, aceptan un método
anticonceptivo de larga duracion,
excepto condon.
SSR para 3.41 Proceso Numero de servicios amigables Total de servicios 100 [ Se refiere al porcentaje de 100
Adolescentes que registran informacion en el amigables registrados servicios amigables que registran
Sistema de Informacién en Salud informacion en el Sistema de
/SINBA Informacion en Salud /SINBA
PF y Anticoncepcion 1.4.1 Proceso Numero de condones masculinos [ NUmero de usuarios 50 | Sefala el nimero promedio de 50
proporcionados en la Secretaria activos de condones condones masculinos que se
de Salud durante el afio. masculinos otorgan al afio por cada usuario
activo de este método en la
Secretaria de Salud
PF y Anticoncepcion 211 Resultado Numero de mujeres usuarias No aplica 4,751,540 [ Corresponde al total de mujeres 104,854

activas de métodos
anticonceptivos aplicados o
proporcionados en la Secretaria
de Salud

en edad fértil que utilizan un
método anticonceptivo
proporcionado o aplicado en la
Secretaria de Salud
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PF y Anticoncepcion 2.21 Proceso Numero de personas capacitadas |No aplica 3,312 | Se refiere al nimero de personal 150
durante el afio en temas de capacitado respecto al nUmero de
Planificacion Familiar. personas a capacitar en el afio
(meta)
PF y Anticoncepcion 2.31 Proceso Numero de visitas de supervisién [ No aplica 257 [ Corresponde al total de visitas de 4
realizadas a las jurisdicciones supervision y asesoria que se
sanitarias y unidades médicas realizan durante el afio a
jurisdicciones y unidades médicas
de primer nivel de atencién para
verificar la situacion de abasto de
anticonceptivos.
PF y Anticoncepcion 241 Proceso Numero de aceptantes de un No aplica 713,268 | Numero de mujeres atendidas por 8,987
método anticonceptivo (DIU, OTB, algun evento obstétrico durante el
IMPLANTES y Hormonales) afio (parto, aborto o cesarea) que
durante el post-evento obstétrico y adoptan un método
el puerperio anticonceptivo durante los 42 dias
posteriores a la atencion del
evento.
PF y Anticoncepcion 2.6.1 Estructura Numero de unidades médicas con |No aplica 115 [ Corresponde al numero de 4
servicios de planificacion familiar centros de salud y hospitales con
instalados para la atencion de alta demanda de atencion de
mujeres con alto riesgo obstétrico enfermedades concomitantes
(incluye centros de salud y (diabetes mellitus, hipertension
hospitales). arterial, cancer, sobrepeso, etc.)
que cuentan con al menos un
consultorio habilitado para la
prestacion de servicios de
planificacion familiar y
anticoncepcion para mujeres con
alto riesgo obstétrico.
PF y Anticoncepcion 271 Resultado Vasectomias realizadas No aplica 30,635 | Numero de vasectomias 990
realizadas a hombres con paridad
satisfecha, responsabilidad de la
Secretaria de Salud
PF y Anticoncepcion 2.8.1 Estructura Numero de jurisdicciones No aplica 212 | Corresponde al numero de 4
sanitarias con al menos un jurisdicciones sanitarias que
servicio de vasectomia sin bisturi cuentan con al menos un servicio
en operacion de vasectomia sin bisturi con
personal acreditado para realizar
este procedimiento quirdrgico
Salud Materna 1.1.1 Proceso Numero de campanfias de No aplica 32| Numero de campafias de 1
promocién de atencién a la salud promocion de atencion a la salud
materna realizadas materna
Salud Materna 1.21 Proceso Numero de acuerdos cumplidos en | Numero de acuerdos 100 | Proporcion de acuerdos 100

actas o minutas derivados de
reuniones de redes sociales

establecidos en actas o
minutas derivados de
reuniones de redes
sociales

cumplidos derivados de reuniones
de redes sociales
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Salud Materna 1.3.1 Proceso Numero de platicas de educacién |No aplica 120,000 [ Numero de platicas de educacion 600
para la salud durante el embarazo para la salud, durante el
y el puerperio otorgadas en los embarazo y el puerperio,
clubes de embarazadas. otorgadas en los clubes de
embarazadas
Salud Materna 211 Resultado Numero de entidades federativas | Total de entidades 100 | Estados que tienen implementada 100
que tienen implementada la federativas la estrategia de atencion
atencion pregestacional con pregestacional con registros de la
registros misma.
Salud Materna 2.31 Proceso Numero de consultas de control Total de consultas de 60 | Consultas de control prenatal de 60
prenatal de primera vez en el control prenatal de primera primera vez otorgadas durante el
primer trimestre vez primer trimestre
Salud Materna 2.4.1 Resultado Numero de mujeres embarazadas | Total de mujeres 90 | Porcentaje de mujeres 90
a las que se les realiza la prueba |embarazadas en control embarazadas a las que se les
para la deteccion de VIH / Sifilis prenatal realiza la prueba para la
deteccién de VIH / Sifilis que se
atienden en las unidades médicas
Salud Materna 251 Proceso Total de cesareas realizadas Total de nacimientos 25| Eventos obstétricos (parto, 25
registrados cesarea y aborto) atendidos a
partir de cesarea
Salud Materna 2.6.1 Resultado Total de defunciones de mujeres | Total de nacimientos 30| Mide indirectamente la efectividad 16
por causas maternas en un afio registrados en los de las acciones de prevencion y
determinado certificados de nacimiento atencion oportuna de
para el mismo periodo por complicaciones en mujeres
100,000. embarazadas, parturientas y
puérperas de acuerdo con la
normatividad aplicable
Salud Materna 271 Proceso Total de mujeres puérperas que Total de mujeres con 80 | Porcentaje de mujeres puérperas 80
reciben un método anticonceptivo |evento obstétrico que reciben un método
de larga duracion y alta efectividad anticonceptivo de larga duracién y
posterior al evento obstétrico alta efectividad posterior al evento
obstétrico
Salud Materna 2.8.1 Proceso Numero de mujeres que tuvieron | Total de mujeres que 90 | Proporcion de mujeres postevento 90
un evento obstétrico y recibieron |tuvieron un evento obstétrico que reciben consultas
por lo menos una consulta de obstétrico de control del puerperio
control del puerperio
Salud Materna 291 Proceso Numero de cursos dirigidos al No aplica 32| Numero de cursos realizados en 1
personal de salud el manejo de la pérdida
gestacional e identificacion
oportuna de la depresion
asociada al embarazo.
Salud Materna 2.10.1 Proceso Numero de cursos dirigidos al No aplica 32| Numero de cursos realizados en 3
personal de salud temas de lactancia materna
Salud Materna 3.11 Proceso Total de eventos obstétricos Total de eventos 5 [Porcentaje de eventos obstétricos 5

atendidos por personal capacitado
no médico en las unidades de
salud médicas

obstétricos registrados

que son atendidos por personal
capacitado no médico en las
unidades médicas
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Salud Materna 3.2.1 Proceso Total de Comités Estatales de No aplica 32| Numero de Comités Estatales de 1
Referencia y Contrarreferencia Referencia y Contra referencia
obstétrica instalados obstétrica instalados
Salud Materna 3.3.1 Proceso Numero de mujeres embarazadas [Numero de mujeres 100 [ Nimero de mujeres embarazadas 100
identificadas y referidas a los embarazadas identificadas en contextos de migracion y
servicios de salud ayuda humanitaria
Salud Materna 341 Proceso Total de casos analizados en el No aplica 384 | Numero de casos sesionados a 20
seno del Comité de Prevencion nivel nacional en el seno del
Estudio y Seguimiento de la Comité de Prevencién Estudio y
Morbilidad y Mortalidad Materna y Seguimiento de la Morbilidad y
Perinatal Mortalidad Materna y Perinatal
Salud Materna 3.5.1 Proceso Numero casos de mortalidad Numero de casos de 100 | Proporcion de casos de 100
materna analizados mortalidad materna mortalidad materna analizados en
registrados el Comité de Prevencién Estudio
y Seguimiento de la Morbilidad y
Mortalidad Materna y Perinatal
Salud Perinatal 1.11 Proceso Total de recién nacidos con peso | Total de nacimientos 5| Proporcion de recién nacidos con 4
menor a 2,500 gramos al nacer en |registrados en los bajo peso al nacer (menos de
un afio determinado certificados de nacimiento 2,500gm) del total de recien
para el mismo periodo por nacidos registrados
100.
Salud Perinatal 1.21 Proceso Total de mujeres donadoras de Total de mujeres atendidas 20 | Proporcién de mujeres donadoras 100
leche humana en bancos de leche del total de mujeres atendidas en
humana bancos de leche humana
Salud Perinatal 1.31 Estructura Numero de lactarios en unidades [No aplica 300 | Numero de lactarios y salas de 2
hospitalarias lactancia en unidades
hospitalarias.
Salud Perinatal 211 Resultado Total de defunciones de menores | Total de nacimientos 7 [ Defunciones de menores de 28 7
de 28 dias de edad en un afio registrados en los dias de edad del total nacimientos
determinado certificados de nacimiento registrados en los certificados
para el mismo periodo por
1,000
Salud Perinatal 2.31 Proceso Total de nacidos vivos a los que Total de nacidos vivos 100 | Porcentaje de personas recién 100
se les realizo la prueba de tamiz registrados nacidas con prueba de tamiz
auditivo neonatal. auditivo neonatal antes de los
primeros 29 dias de vida.
Salud Perinatal 241 Proceso Total de personas recién nacidas | Total de personas recién 100 | Proporcién de personas recién 100
con diagnostico de enfermedad nacidas con diagndstico de nacidas con diagnostico de
congénita del metabolismo y enfermedad congénita del enfermedad congénita del
tratamiento metabolismo metabolismo y tratamiento
Salud Perinatal 2.5.1 Proceso Numero de unidades medicas con | Total de unidades médicas 30 | Proporcion de unidades médicas 30

atencion obstétrica que realizan
contacto piel con piel, el apego
inmediato, el alojamiento conjunto
y el inicio de la lactancia dentro de
la primera hora de vida.

con atencion obstétrica

con atencion obstétrica que
cuentan con la nominacion
“Amigos del nifio y de la nifia”
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Salud Perinatal 2.6.1 Estructura Total de entidades federativas con | Total de entidades 65 | Porcentaje de entidades 1
al menos un banco de leche federativas federativas con al menos un
instalado banco de leche instalado.
Salud Perinatal 3.1.1 Proceso Total de unidades de primer nivel |Total de unidades de 30 | Proporcién de unidades de primer 30
de atencion con la nominacion primer nivel de atencion nivel de atencion con la
“Amigo del nifio y de la nifia” nominacion “Amigo del nifio y de
la nifa”
Salud Perinatal 3.2.1 Estructura Total de personas recién nacidas | Total de nacidos vivos 100 [ Porcentaje de personas recién 100
con prueba de tamiz metabdlico registrados nacidas a las que se les realiza la
neonatal prueba de tamiz metabdlico
neonatal
Salud Perinatal 3.3.1 Proceso Entidades federativas que realizan | Total de entidades 100 [ Proporcion de entidades 100
el anadlisis de mortalidad perinatal |federativas federativas que realizan el
analisis de mortalidad perinatal
Salud Perinatal 3.4.1 Proceso Total de personal capacitado en el [ No aplica 320 | Numero de personal capacitado 30
llenado del certificado de en el llenado del certificado de
defuncioén defuncion
Aborto Seguro 1.1.1 Resultado Numero de campafias realizadas |No aplica 32| Numero de campanfas de 1
informacién de aborto seguro
dirigidas a mujeres en edad fértil
Aborto Seguro 1.21 Resultado Entidades federativas que realizan | Total de entidades 32| Entidades federativas que 1
un diagnéstico situacional federativas realizan un diagnéstico situacional
Aborto Seguro 211 Resultado Numero de capacitaciones No aplica 32| Capacitaciones sobre atencion 1
realizadas al personal de salud integral al aborto seguro dirigidos
al personal de salud
Aborto Seguro 2.3.1 Resultado Numero de hospitales que brindan [No aplica 32| Numero de hospitales que 1
servicios de aborto seguro brindan servicios de aborto
seguro
Aborto Seguro 251 Resultado Numero de capacitaciones No aplica 32| Capacitaciones dirigidas al 1
realizadas al personal de salud personal de salud en el uso de
medicamentos y aspiracién para
la prestacion de servicios de
aborto seguro
Violencia de Género 1.1.1 Resultado Numero de materiales disefiados y | No aplica 128 | Numero de materiales disefiados 4
elaborados con informacién de los con informacién de los criterios
criterios establecidos para la de establecidos para la de atencion
atencion en salud a mujeres en salud a mujeres victimas de
victimas de violencia violencia
Violencia de Género 1.2.1 Resultado Capacitaciones realizadas No aplica 64 | Numero de capacitaciones 16
dirigidas a promotores juveniles
en prevencion de la violencia de
género
Violencia de Género 1.3.1 Resultado Campainias realizadas por los No aplica 32| Numero de campanas de 1

Servicios Estatales de Salud sobre
prevencion de la violencia dirigidas
a poblacién usuaria

prevencion de la violencia
dirigidas a poblacion usuaria de
los Servicios Estatales de Salud
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6 | Violencia de Género 211 Resultado Personal de salud capacitado Personal de salud 100 | Porcentaje de personal de salud 100
programado a capacitar capacitado para brindar
orientacion, consejeria y
referencia oportuna a las mujeres
que viven violencia
6 | Violencia de Género 2.3.1 Resultado Casos de violacion sexual Total de casos de violacion 100 [ Casos de violacién sexual 100
atendidos antes de 72 hrs con sexual atendidos en los atendidos en los servicios
tratamiento profilactico para VIH servicios estatales de salud estatales de salud antes de las 72
hrs. a las que se les otorgd
profilaxis para VIH
6 | Violencia de Género 241 Resultado Numero de mujeres de 15 afios y [NUmero de mujeres de 15 100 [ Porcentaje de atencion 100
mas en situacion de violencia que |afios y mas detectadas en especializada a mujeres que
son atendidas en los servicios situacion de violencia viven en situacion de violencia
especializados
6 [Violencia de Género 2.6.1 Resultado Personal de salud capacitado Personal de salud 100 | Porcentaje de personal de salud 100
programado a capacitar capacitado para promover el buen
trato durante la atencién
obstetrica
Cancer 213 Resultado Mujeres tamizadas con prueba de |Mujeres de 35 a 64 afios 50 | Cobertura de tamizaje con prueba 35
VPH de 35 a 64 afios en 5 afios responsabilidad de la Ssa de VPH
Cancer 214 Resultado Numero de mujeres de 18 afios y | Total de mujeres mayores 70 | Cobertura de tamizaje para 70
mas, tamizadas en los CAPASITS |de 18 afios registradas en cancer de cuello uterino mujeres
los capacits viviendo con VIH
Cancer 215 Resultado Mujeres de 25 a 39 afios de edad | Mujeres de 25 a 39 afios 24| Cobertura de tamizaje con 24
con exploracién clinica de mamas |responsabilidad de la Ssa. exploracion clinica de mamas
en el periodo a evaluar
Cancer 2.1.6 Resultado Mujeres tamizadas con Mujeres de 40 a 69 afios 31| Cobertura de tamizaje con 31
mastografia de 40 a 69 afios en responsabilidad de la Ssa. mastografia
dos afios.
Cancer 21.7 Resultado Mujeres tamizadas con citologia Mujeres de 25 a 34 afios 31| Cobertura de tamizaje con 31
cervical de 25 a 34 afios en 3 afios | responsabilidad de la Ssa citologia cervical
Cancer 2.1.8 Resultado Mujeres tamizadas con citologia Mujeres de 25 a 64 afios 31| Cobertura de tamizaje para 31
de 25 a 64 afios en 3 y 5 afios responsabilidad de la Ssa cancer de cuello uterino en zona
(citologia y PVPH que viven en zona rural rural
respectivamente)
Cancer 2.31 Proceso Mujeres con citologia anormal y Total de mujeres con 80 | Porcentaje de casos con 80
PVPH positiva con evaluacion citologia anormal y PVPH evaluacion colposcopica
colposcopica positiva
Cancer 232 Resultado Casos tratados en clinicas de Total de casos con LEIAG 80 | Porcentaje de tratamientos 80
colposcopia otorgados en casos de LEIAG
Cancer 2.3.3 Resultado Muijeres con resultado BIRADS 4 | Total de mujeres con 95 | Proporcion de mujeres con 95
y 5 que cuentan con evaluacién resultado BIRADs 4y 5 BIRADS 4 y 5 evaluadas con
diagnostica evaluacién diagnostica
Cancer 3.1.1 Resultado Mujeres con diagndstico Mujeres con diagndstico 85| Proporcion de mujeres con cancer 85

confirmado de cancer de mama o
de cuello uterino con atencién en
centro oncolégico

confirmado de cancer de
mama o de cuello uterino

que recibieron atencién en centro
oncolégico
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Cancer 3.1.3 Proceso Mujeres viviendo con cancer de No aplica 1,600 | Numero de mujeres con cancer 50
mama y de cuello uterino, en que acuden a tratamiento en
tratamiento en centro oncolégico centro oncoldgico
Cancer 314 Resultado Muijeres con biopsia para Mujeres con biopsia para 85| Proporcion de mujeres que 85
confirmacién de cancer de mama | confirmacién de cancer de recibieron acompafiamiento
que cuentan con al menos una mama emocional al momento del
sesion de acompafiamiento diagnéstico
emocional
Cancer 411 Proceso Personal capacitado No aplica 3,200 | Cantidad de personal capacitado 100
en temas de Cancer Mujer
Cancer 412 Resultado Personal certificado o recertificado | Personal programado para 90 | Proporcion de personal certificado 90
certificarse o recertificarse o recertificado
Cancer 5.1.1 Proceso Supervisiones realizadas que Total de supervisiones 90 | Porcentaje de supervisiones 90
cuenten con informe de programadas realizadas
supervision
Cancer 5.21 Proceso Numero de muestras inadecuadas | Total de muestras tomadas 10 [ Porcentaje de citologias 10
inadecuadas
Cancer 524 Proceso Recomendaciones emitidas en Recomendaciones 85 | Porcentaje de recomendaciones 85
control de calidad atendidas emitidas en control de atendidas
calidad
Igualdad de Género 1.1.1 Proceso Numero de atenciones brindadas |No aplica 80,000 | Numero de atenciones brindadas 1,290
a mujeres en los CEI a mujeres en los Centros de
Entretenimiento Infantil (CEI).
Igualdad de Género 1.2.1 Proceso Numero de unidades de salud que |No aplica 74 | Numero de unidades de salud 2
cuentan con mecanismos que cuentan con mecanismos
incluyentes dirigidos a grupos en incluyentes dirigidos a grupos en
condicién de vulnerabilidad condicion de vulnerabilidad.
Igualdad de Género 1.2.2 Proceso Numero de atenciones No aplica 124,800 | Numero de atenciones 2,050
preferenciales brindadas en las preferenciales brindadas en las
unidades de salud a personas unidades de salud a personas
embarazadas, adultas mayores y embarazadas, personas adultas
con discapacidad, a través de las mayores y personas con
ventanillas incluyentes discapacidad, a través de las
ventanillas incluyentes
Igualdad de Género 1.4.1 Proceso Numero total de personal de No aplica 13,183 | Numero de personas de unidades 214
unidades de salud capacitado de salud capacitadas en materia
de derechos humanos, no
discriminacion, inclusién y
pertinencia cultural en salud
Igualdad de Género 14.2 Proceso Numero total de personal de No aplica 1,280 | Numero de personal de oficinas 40

oficinas centrales y
jurisdiccionales capacitados

centrales y jurisdiccionales de los
Servicios Estatales de Salud
capacitado en materia de
derechos humanos, no
discriminacion, inclusién y
pertinencia cultural en salud
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3 Igualdad de Género 211 Proceso Numero total de programas de Total de programas de 100 | Proporcion de programas de 100
salud que han participado en la salud en operacion a nivel salud con los que se han
realizacion de acciones para estatal programados para vinculado/participado para realizar
incorporar la perspectiva de de realizar acciones para acciones que incorporen la
igualdad, no discriminacién, incorporar la perspectiva perspectiva de de igualdad, no
inclusion y pertinencia cultural en | de de igualdad, no discriminacion, inclusién y
salud discriminacion, inclusién y pertinencia cultural, respecto al
pertinencia cultural en total de programas de salud a
salud nivel estatal programados.
3 Igualdad de Género 3.11 Proceso Numero de unidades médicas de |No aplica 1,830 [ Numero de unidades médicas de 22
los Servicios Estatales de Salud los Servicios Estatales de Salud
que recibieron y difundieron los que recibieron y difundieron los
ejemplares de la revista Género y ejemplares de la revista Género y
Salud en Cifras Salud en Cifras
3 Igualdad de Género 421 Proceso Actividades realizadas para Actividades programadas 100 | Porcentaje de actividades 100
mejorar la cultura institucional para mejorar la cultura realizadas para mejorar la cultura
institucional institucional respecto a lo
programado
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA INDICE TIPO DE NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
INDICADOR FEDERAL ESTATAL
1 Atencién de la Zoonosis 3.11 Estructura Numero de profilaxis antirrabicas Numero de pacientes 11| Se busca no rebasar el 11% de 1"
iniciadas en pacientes agredidos o |agredidos o en contacto inicios de profilaxis antirrabica en
en contacto con perro o gato con perro o gato doméstico pacientes agredidos o en contacto
doméstico con perro o gato en riesgo de
padecer Rabia
1 Atencioén de la Zoonosis 3.2.1 Proceso Perros y gatos domésticos Meta de perros y gatos 90 | Perros y gatos domésticos 90
vacunados en areas de alto riesgo [ domésticos a vacunarse en vacunados contra la rabia en
areas de alto riesgo areas de alto riesgo.
1 Atencién de la Zoonosis 3.3.1 Proceso Perros y gatos domésticos Meta de perros y gatos 70| Perros y gatos domésticos 70
vacunados contra la rabia en areas | domésticos a vacunarse en vacunados contra la rabia en
de bajo riesgo areas de riesgo areas de bajo riesgo
1 Atencién de la Zoonosis 3.4.1 Proceso Perros y gatos esterilizados Meta anual de perros y 4| Perros y gatos esterilizados 4
quirdrgicamente gatos a vacunarse contra quirurgicamente en relacion al
la rabia universo anual de animales a
vacunarse contra la rabia.
1 Atencién de la Zoonosis 411 Proceso Numero de pacientes confirmados | Numero de pacientes 30| Se busca aumentar la remisiéon en 30
que fueron recuperados confirmados por 100. pacientes con brucelosis.
1 Atencioén de la Zoonosis 41.2 Proceso Numero de pacientes que fueron Numero de pacientes 60 | Promover la toma, envio y 60
confirmados por SAT/2ME probables que cumplen procesamiento de muestras de
con la definicion casos probables de Brucelosis
operacional por 100 para su confirmacién
1 Atencioén de la Zoonosis 41.3 Proceso Numero de pacientes probables de |Numero de casos 100 | Numero de pacientes que 100

brucelosis que cumplen con la
definiciéon operacional y que reciben
tratamiento

probables de primera vez
de brucelosis que cumplen
con la definicién
operacional por 100

cumplen con la definicion
operacional de caso probable de
brucelosis y que reciben
tratamiento especifico
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Atencién de la Zoonosis 51.1 Resultado Pacientes con expulsion de Pacientes con expulsiéon de 100 | Evitar la transmision de teniosis, 100
proglétido de Taenia que reciben proglétido de Taenia por ministrando el tratamiento de
tratamiento 100 manera oportuna en pacientes
portadores del parasito.
Atencién de la Zoonosis 5.1.2 Proceso Numero de muestras de casos Pacientes con expulsiéon de 100 | Muestras de casos probables de 100
probables de teniosis enviadas al proglétido de Taenia en teniosis que son enviadas al
laboratorio para su confirmacion hombres y mujeres laboratorio para su confirmacion
registrados en el
SIS/SINBA por 100.
Atencién de la Zoonosis 711 Estructura Numero de profilaxis antirrabicas Numero de personas 100 | Se busca iniciar la profilaxis 100
iniciadas en personas agredidas o | agredidas o en contacto antirrabica al 100% de las
en contacto con animales silvestres |con animales silvestres asi personas agredidas o en contacto
asi como con domésticos de interés | como con domésticos de con animales silvestres asi como
econoémico interés econémico por domésticos de interés
econémico.
Atencioén de la Zoonosis 71.2 Proceso Numero de muestras de cerebros Numero de reservorios 90 | Se busca conocer la circulacion 90
enviadas al laboratorio, sospechosos (con del virus de la Rabia en zonas que
correspondientes a reservorios signologia sugestiva a propicien su transmision al ser
sospechosos (con signologia rabia) o probables (animal humano, mediante el envio de
sugestiva a rabia) o probables sospechoso con muestras de cerebro de animales
(animal sospechoso con antecedente de contacto reservorios sospechosos o
antecedente de contacto con otro con otro animal sugestivo a probables de padecer rabia y/o
animal sugestivo a rabia o rabia o confirmado) de perros y gatos que mueran
confirmado) de padecer rabia y/o padecer rabia y/o perros y durante observacion clinica
perros y gatos que mueran durante |gatos que mueran durante
observacion clinica observacion clinica
Atencién de la Zoonosis 8.1.1 Estructura Numero de brotes atendidos de Numero de brotes 100 | Brindar la atencion oportuna y 100
enfermedades zoondticas de reportados de adecuada a los brotes de manera
interés en salud publica enfermedades zoonéticas integral, limitando su diseminacion
de interés en salud publica y dafio a la poblacién
Atencién de la Zoonosis 8.1.2 Proceso Numero de AGEB's con acciones NuUmero de AGEB's con 100 | Obtener muestras bioldgicas de 100
de toma de muestras de garrapatas |acciones de toma de ectoparasitos de interés en Salud
y otros ectoparasitos muestras programados Publica (principalmente garrapatas
en viviendas y perros) en los
mismos AGEB's de riesgo y
controles cada trimestre a fin de
identificar patdgenos zoonéticos
de interés en Salud Publica, para
instrumentar actividades de
prevencion en el ser humano.
Atencién de la Zoonosis 9.1.1 Resultado Total de defunciones confirmadas | Total de casos confirmados 16 [ Limitar la letalidad por FMMR y 16
por FMMR vy otras Rickettsiosis que |por FMMR y otras otras Rickettsiosis.
se registren en el SEVE Rickettsiosis que se
registren en el SEVE
Atencién de la Zoonosis 9.1.2 Proceso Muestras para confirmacion de Numero de pacientes en 100 [ Promover la toma, envio y 100

casos en hombres y mujeres de
FMMR y otras Rickettsiosis

hombres y mujeres
probables de FMMR y
otras Rickettsiosis
registrados en el SEVE por
100.

procesamiento de muestras de
casos probables de FMMR u otras
rickettsiosis para su confirmacion.
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Atencién de la Zoonosis 9.1.3 Resultado Numero de viviendas verificadas a | Numero de viviendas 100 | Realizar actividades de control 100
30 dias post intervencién con nivel |inspeccionadas en zonas integral multidisciplinario
de infestacién nula en zonas de de riesgo con poblacién en integrando los niveles federal,
riesgo con poblacién en situacion situacion de vulnerabilidad estatal, municipal y la comunidad,
de vulnerabilidad x 100 para evitar el contacto vector-
humano en zonas con presencia
de casos o factores que propicien
la transmision de FMMR y otras
rickettsiosis
Atencién de la Zoonosis 9.1.4 Resultado Numero de perros y gatos Numero de perros y gatos 100 | Realizar actividades de 100
domésticos verificados a 30 dias domésticos inspeccionados ectodesparasitacion en perros y
post intervencion con nivel de en zonas de riesgo con gatos domésticos, para evitar el
infestacion nula en zonas de riesgo | poblacién vulnerable x 100 contacto vector-humano en zonas
con poblacién vulnerable con presencia de casos o factores
que propicien la transmision de
FMMR y otras rickettsiosis
Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artropodos
1 Paludismo 1.1.1 Proceso Numero de personal de salud Total de personal de salud 100 | Cuantifica el porcentaje del 100
capacitado en paludismo sin en el estado que realiza personal de salud capacitado en
exclusion de género actividades de prevencion paludismo sin exclusién de
y control de paludismo género.
1 Paludismo 211 Proceso Total de gotas gruesa tomadas a Total de casos probables 100 | Toma de gota gruesa a todos los 100
casos probables de paludismo de paludismo reportados casos probables de paludismo
para confirmacién diagnoéstica
1 Paludismo 3.1.1 Proceso Numero de localidades de riesgo Total de localidades de 100 | Estima la cobertura de localidades 11
trabajadas en la Eliminacion y riesgo existentes de riesgo trabajadas en la
modificacion de habitats y criaderos Eliminacion y modificacion de
del vector habitats y criaderos de los
anofelinos
1 Paludismo 411 Resultado Numero de localidades de riesgo Numero de localidades de 100 [ Mide el impacto de las acciones 11
con infestaciones larvarias menores | riesgo con positividad para la eliminacién y modificacion
al 1% de caladas positivas, larvaria mayor a 1% en los de habitats y criaderos de los
posterior a la intervencién de estudios entomoldgicos anofelinos.
control. previos
1 Paludismo 5.1.1 Proceso Numero de pacientes positivos a Numero total de pacientes 100 | Total de casos de paludismo que 100
paludismo que recibieron positivos a paludismo recibieron tratamiento
tratamiento especifico. farmacolégico
1 Paludismo 8.1.1 Proceso Numero de reuniones del EI Comité | Nimero de reuniones del 100 | Contar con Comité Técnico Estatal 100
Técnico Estatal de Certificacion El Comité Técnico Estatal de Certificacion para la
para la eliminacion del paludismo de Certificacion para la eliminacién del paludismo que
realizadas eliminacion del paludismo sesione bimestralmente
programadas
4 Intoxicacién por 2.21 Proceso Numero de casos de IPPA tratados | Total de casos tratados 100 [ Mejorar el acceso oportuno a los 100

Artropodos

en los primeros 30 minutos de
ocurrido el accidente

Servicios de Salud mediante la
capacitacion para la ministracion
de faboterapicos especificos en la
misma localidad en donde ocurra
el accidente
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4 Intoxicacién por 241 Proceso Numero de casos de agresion por | Total de casos tratados 100 [ Mejorar el acceso oportuno a los 100
Artrépodos arafia viuda negra tratados dentro Servicios de Salud mediante la
de las primeras 6 horas de ocurrido capacitacion para la ministracion
el accidente de faboterapicos especificos en la
misma localidad en donde ocurra
el accidente
5 Dengue 1.2.1 Proceso Numero de Capacitaciones Numero de Capacitaciones 32| Verifica la actualizacion al 1
Realizadas Programadas personal médico de primer y
segundo nivel para el manejo
adecuado de pacientes con
Dengue, con base en los
lineamientos vigentes
5 Dengue 3.11 Proceso Localidades Prioritarias con Numero de Localidades 100 | Mide semanalmente la variacion 100
Ovitrampas Prioritarias de los principales indicadores de
ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
5 Dengue 3.3.1 Proceso Localidades Prioritarias con No aplica 137 | Mide trimestralmente la vigilancia 1
Vigilancia Entomovirolégica entomoviroldgica implementada
en las Localidades Prioritarias
5 Dengue 7.3.1 Proceso Numero de Localidades Prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestralmente el 35
con Acciones de Control Larvario prioritarias cumplimiento en las acciones de
control larvario en las localidades
prioritarias
5 Dengue 7.3.2 Proceso Numero de Localidades prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestralmente el 35
con Acciones de Nebulizacion prioritarias cumplimiento de nebulizacién
Espacial en UBV espacial en localidades prioritarias
5 |Dengue 7.33 Proceso Numero de Localidades Prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestral el porcentaje de 35
con acciones de Rociado Prioritarias localidades con acciones de
Intradomiciliar rociado residual intradomiciliar
5 Dengue 8.1.1 Proceso Numero de Semanas con Captura |No aplica 52| Mide la regularidad en el reporte 52
de Informacion en Plataforma semanal de actividades mediante
el porcentaje de registro en
Plataforma de manera trimestral
Atencién de Urgencias 1.1.1 Estructura Kits de reservas estratégicas No aplica 96 | Integracion de Kits de reservas 4
Epidemiolégicas y Desastres integrados. estratégicas.
Atencién de Urgencias 1.21 Resultado Numero de emergencias en salud | Numero de emergencias 90 | Numero de emergencias en salud 90
Epidemioldgicas y Desastres atendidas (brotes y desastres) en en salud (brotes y atendidas con oportunidad.
menos 48 hrs. desastres) registradas.
Control y Eliminacion de las 11.2 Proceso Numero de histopatologias Total de casos prevalentes 100 | Cumplir el 100% de 100
Micobacteridsis realizadas a casos prevalentes histopatologias de los casos
nuevos y en prevalencia de los
casos de lepra.
Control y Eliminacion de las 1.1.3 Resultado Numero de personas con TBTF Total de personas que 98| Iniciar tratamiento a los casos de 98

Micobacteriésis

nuevos, reingresos y recaidas que
ingresaron a tratamiento.

fueron notificadas con
TBTF nuevos, reingresos y
recaidas.

tuberculosis nuevos y
retratamientos (total de casos
notificados como nuevos,
reingresos y recaidas).
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Control y Eliminacion de las 1.1.4 Proceso Numero de esquemas de segunda | Total de esquemas de 90 | Esquemas de segunda linea 90
Micobacteridsis linea entregados para tratar a segunda linea entregados para TB.
personas con TB FR programados.
Control y Eliminacién de las 1.3.1 Proceso Numero de Jornadas No aplica 44 [ Realizar actividades de busqueda 2
Micobacteriésis dermatoldgicas mediante la realizacion de
Jornadas Dermatologicas en las
entidades
Control y Eliminacién de las 3.11 Resultado Contactos de caso pulmonar con Total de contactos de caso 60 | Contactos de caso pulmonar con 60
Micobacteriésis confirmacion bacterioldgica de TB | pulmonar con confirmaciéon confirmacion bacteriologica de TB
notificados (nuevos y previamente |bacterioldgica de TB notificados (nuevos y previamente
tratados) nifias y nifios menores de |notificados (nuevos y tratados) nifias y nifios menores
5 afios que reciben tratamiento para | previamente tratados ) de 5 afos de edad que reciben
ITBL nifias y nifios menores de 5 tratamiento de ITBL.
afios.
Control y Eliminacion de las 3.1.2 Resultado Numero personas seropositivas que | Numero total de personas 10 [ Numero total de personas 10
Micobacteridsis se registraron por primera vez en la | que se registraron por seropositivas que se registraron
atencion para el VIH e iniciaron el primera vez en la atencién por primera vez en la atencién
tratamiento para la infeccién por para el VIH y se descarté para el VIH e iniciaron el
tuberculosis latente. TB activa. tratamiento para la infeccién por
tuberculosis latente.
Prevencion y Control de las 2.1.2 Resultado Numero de casos nuevos de ETI, Total de poblacion del afio 2 | Reduccion de la tasa de incidencia 2
Neumonias Adquiridas en la Influenza, e IRAG evaluado x 100,000 de ETI, IRAG e INFLUENZA,
Comunidad e Influenza comparada con el afio 2019
Prevencion y Control de las 221 Proceso Numero de casos nuevos de ETI, Total de casos de ETI, 80 | Cobertura de oseltamivir en ETI, 80
Neumonias Adquiridas en la INFLUENZA e IRAG con indicacion [INFLUENZA e IRAG x 100 Influenza e IRAG
Comunidad e Influenza de oseltamivir
Prevencion y Control de las 3.11 Proceso Numero de entidades que realizan | Total de entidades 100 | Porcentaje de entidades 100
Neumonias Adquiridas en la al menos dos capacitaciones de federativas*100 federativas que realizan las
Comunidad e Influenza NAC al personal de salud al afio actividades de educacion continta
programadas para influenza y
NAC al personal de salud cada
afo.
Enfermedades Respiratorias 2.31 Resultado Numero de personas con factores | Total de personas con 70| Porcentaje de personas con factor 25
Cronicas de riesgo para Asma y EPOC factor de riesgo para de riesgo para asma y/o EPOC
estudiadas con espirometria. desarrollar asma y EPOC que fueron estudiadas con prueba
programadas de espirometria
Enfermedades Respiratorias 232 Resultado Numero de pacientes con Total de pacientes con 60 | Porcentaje de pacientes con 25
Cronicas diagnostico de EPOC y que diagnéstico de EPOC. EPOC que cuentan con prueba de
ingresaron a tratamiento. espirometria y evaluacion clinica
para establecer su diagndstico con
ingreso a tratamiento
Enfermedades Respiratorias 2.3.3 Resultado Numero de pacientes con EPOC en | Total de pacientes con 50 | Porcentaje de pacientes con 50
Cronicas tratamiento y no presentan EPOC con seis 0 mas EPOC con al menos 6 meses en
exacerbacion en el periodo. meses en tratamiento tratamiento y no presenten
exacerbaciones en el periodo.
Enfermedades Respiratorias 2.3.4 Resultado Numero de pacientes con Total de pacientes con 60 | Porcentaje de pacientes con asma 25

Crénicas

diagnostico de asma y que
ingresaron a tratamiento.

diagnostico de asma.

que cuentan con prueba de
funciéon pulmonar y evaluacion
clinica para establecer su
diagnéstico e ingresaron a
tratamiento
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Enfermedades Respiratorias 2.35 Resultado Numero de pacientes con asma con | Total de pacientes con 50 | Porcentaje de pacientes con asma 50
Crénicas tres meses o mas en tratamientoy [asma con tres o mas con al menos tres meses en
no presentan crisis en el periodo. meses en tratamiento tratamiento y no presentan crisis
en el periodo
Enfermedades 1.1.1 Estructura Numero de personal contratado Numero de personal 100 | Numero de profesionales de la 100
Cardiometabdlicas programado salud contratados para el
programa de enfermedades
cardiometabdlicas
Enfermedades 21.3 Proceso Numero de poblacion de 20 afios y | Total de poblacion de 20 33| Corresponde al porcentaje de 17
Cardiometabdlicas mas a las que se les realiza afos y mas de la detecciones realizadas de
detecciones de obesidad en la Secretaria de Salud, obesidad en la poblacién de 20
Secretaria de Salud programada afos y mas, de la Secretaria de
Salud
Enfermedades 2.31 Proceso numero de ingresos a tratamiento | niUmero de casos nuevos 25| Se refiere a las detecciones 13
Cardiometabolicas de Diabetes Mellitus de Diabetes Mellitus por positivas a las cuales se les
100 realizé una confirmacion
diagnostica y fueron notificados
€COMO casos nuevos e ingresan a
tratamiento por Diabetes Mellitus.
Enfermedades 2.32 Proceso numero de ingresos a tratamiento | nUmero de casos nuevos 25 | Se refiere a las detecciones 13
Cardiometabdlicas de HTA de HTA por 100 positivas a las cuales se les
realizé una confirmacion
diagnéstica y fueron notificadas
€OMO casos nuevos e ingresan a
tratamiento por Hipertension
Arterial
Enfermedades 2.3.3 Proceso numero de ingresos a tratamiento | niUmero de casos nuevos 25 | Se refiere a las detecciones 13
Cardiometabdlicas de Obesidad de Obesidad por 100 positivas a las cuales se les
realizé una confirmacion
diagnostica y fueron notificadas
€OMo casos nuevos e ingresan a
tratamiento por Obesidad
Enfermedades 51.1 Proceso Numero de profesionales de la Total de profesionales de 80 | El indicador mide el nUmero de 40
Cardiometabolicas salud capacitados en ECM la salud en el primer nivel profesionales de la salud del
de atencion primer nivel de atencién que se
capacitaron, en materia de
enfermedades cardiometabdlicas
en la Secretaria de Salud
Salud en el Adulto Mayor 211 Resultado Personas adultas mayores con Poblacion Adulta Mayor no 40 [ Es el nimero de personas adultas 40
detecciones realizadas de Salud asegurada mayores (60 afios y mas) no
Mental (depresion y alteraciones de aseguradas con deteccion en
memoria) no aseguradas Salud Mental en sus componentes
de depresion y alteraciones de
memoria
Salud Bucal 9.1.1 Resultado Numero de actividades preventivas |No aplica 54,301,194 | Se contemplan actividades 122,504

y curativas realizadas.

preventivas y curativas que se
realicen en unidades aplicativas.
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8 |Salud Bucal 11.1.1 Resultado Numero de visitas de supervision No aplica 5,764 | Supervisiones realizadas al 25
realizadas. personal odontdlogico de las
jurisdicciones y unidades
aplicativas.
8 |Salud Bucal 12.1.1 Resultado Numero de consultas No aplica 7,902,743 | Se contempla el total de consultas 41,018
estomatolégicas realizadas. de primera vez y subsecuentes del
servicio estomatoldgico.
9 Prevencion de 211 Proceso Campanias de prevencion No aplica 32| Realizacién de campafias 1
Enfermedades Diarréicas realizadas. estatales de prevencion de
Agudas diarreas para poblacion general.
9 Prevencion de 21.2 Proceso Campaiias de prevencion No aplica 64 | Realizacion de campafas de 2
Enfermedades Diarréicas realizadas en las zonas prioritarias prevencion de diarreas en zonas
Agudas seleccionadas. prioritarias seleccionadas.
9 Prevencion de 221 Proceso Operativos preventivos realizados [ No aplica 64 | Realizar operativos preventivos en 2
Enfermedades Diarréicas en zonas prioritarias identificadas. areas de riesgo para diarreas, por
Agudas ejemplo: en las zonas prioritarias
seleccionadas, ferias, periodos
vacacionales, zonas con
aislamientos de V cholera, fiestas
religiosas, grandes eventos, etc.
9 Prevencion de 2.3.1 Proceso Numero de cursos de capacitacion |Numero de cursos de 100 [ Mide el porcentaje de 2
Enfermedades Diarréicas realizados. capacitacion programados capacitaciones realizadas a
Agudas personal de salud en
jurisdicciones sanitarias en cada
entidad, de acuerdo a los criterios
establecidos como prioritarios.
9 Prevencion de 3.1.1 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 | Supervision a las jurisdicciones 2
Enfermedades Diarréicas sanitarias y niveles locales para
Agudas verificar la operacion del
programa.
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Vacunacion, Infancia y 1.1.1 Resultado Poblaciéon menor de un afio de Poblacion de menores de 90 | Porcentaje de poblacion menor de 90

Adolescencia

edad que recibe las dosis de
vacunas correspondientes al
esquema completo de vacunacion
en el periodo a reportar.

un afio de edad de
responsabilidad para la
Secretaria de Salud en el
periodo a reportar.

un afio de edad al que se le
aplicaron las dosis de biologicos
para completar el esquema de
vacunacion en este grupo de edad,
en un periodo determinado.
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Vacunacion, Infancia y 1.1.4 Resultado Poblacion de un afio de edad a la Poblacion de un afio de 95 | Porcentaje de poblacion de un afio 95
Adolescencia que se le aplicé una dosis de edad de responsabilidad de edad a la que se le aplicé la
vacuna de SRP en el periodo a para la Secretaria de Salud primera dosis de vacuna SRP en
reportar. enla D.P.R.l.,en el periodo un periodo determinado.
a reportar.
Vacunacion, Infancia y 1.1.5 Resultado Poblacion menor de un afio de Poblacion de menores de 95 | Porcentaje poblacion de un afio de 95
Adolescencia edad que recibe la 3ra dosis de un afio de edad de edad de responsabilidad de la
vacuna Pentavalente/Hexavalente |responsabilidad para la Secretaria de Salud al que se le
en el periodo a reportar. Secretaria de Salud en el aplico la 3ra dosis de vacuna
periodo a reportar. Pentavalente/Hexavalente en un
periodo determinado
Vacunacion, Infancia y 1.1.7 Proceso Numero de temas especificos No aplica 64 [ Que en las capacitaciones 2
Adolescencia abordados en las capacitaciones realizadas por las Entidades
realizadas en las Entidades Federativas se aborden los
Federativas siguientes temas especificos:
Monitoreo de coberturas en el
programa permanente, Eventos
Supuestamente Atribuidos a la
Vacunacién o Inmunizacién
(ESAVI), Red de frio y acciones
intensivas de vacunacion
(Vacunacién contra influenza
estacional).
Vacunacion, Infancia y 1.1.8 Proceso Jurisdicciones supervisadas en el | Total de jurisdicciones 80 | Medir el porcentaje de 80
Adolescencia trimestre reportado Jurisdicciones supervisadas por el
Programa Estatal de Vacunacion
Universal
Vacunacion, Infancia y 1.1.9 Resultado Poblacién de un afio de edad que Poblacion de un afio de 90 | Porcentaje de poblacion de un afio 90
Adolescencia recibe las dosis de vacunas edad de responsabilidad de edad al que se le aplicaron las
correspondientes al esquema para la Secretaria de Salud dosis de bioldgicos para completar
completo de vacunacion en el en el periodo a reportar. el esquema de vacunacion en este
periodo a reportar. grupo de edad, en un periodo
determinado.
Vacunacion, Infancia y 1.21 Resultado Poblacion de 4 afios de edad a la Poblacion de cuatro afios 95 | Porcentaje de poblacion de cuatro 95
Adolescencia que se le aplicé una dosis de de edad, de afios de edad a la que se le aplicé
vacuna DPT en el periodo a responsabilidad para la la dosis de vacuna DPT en un
reportar. Secretaria de Salud en la periodo determinado
D.P.R.I.
Vacunacion, Infancia y 1.2.2 Resultado Poblacion de mujeres embarazadas | Poblaciéon de mujeres 95 | Expresa el porcentaje alcanzado 95
Adolescencia a quienes se les aplica una dosis de | embarazadas, con la aplicacion de vacuna Tdpa
Tdpa en un periodo de tiempo responsabilidad de la en las mujeres embarazadas en un
determinado Secretaria de Salud en la periodo determinado
D.P.R.l., en el periodo a
reportar
Vacunacion, Infancia y 211 Resultado Poblacién menor de 5 afios y Total de poblaciéon meta de 70| Se refiere a las dosis de Vacuna 70

Adolescencia

poblacion en riesgo con dosis
aplicada de vacuna contra influenza
estacional en un periodo
determinado

menor de 5 afios y
poblacién en riesgo a
vacunar con la vacuna
contra influenza estacional,
Responsabilidad
Institucional para la
Secretaria de Salud

de Influenza Estacional aplicadas
en la poblacién menor de 5 afios y
en poblacion de riesgo durante el
ultimo trimestre del 2020
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Vacunacion, Infancia y 21.2 Resultado Poblacion de 60 afios y mas, Poblacion de 60 afios y 70| Se refiere a las dosis de Vacuna 70
Adolescencia responsabilidad de la Secretaria de | mas, responsabilidad de la de Influenza Estacional aplicadas
Salud con dosis aplicada de vacuna | Secretaria de Salud. en la poblacién de 60 afios y mas
contra influenza estacional en un durante el ultimo trimestre del
periodo determinado. 2020.
Atencion a la Salud de la 1.1.1 Resultado Total de adolescentes que Total de adolescentes 80 | Adolescentes atendidos en GAPS 100
Adolescencia adquirieron habilidades y atendidos con el Modelo de que adquirieron habilidades y
competencias. Educacién para la Salud competencias.
GAPS.
Atencion a la Salud de la 1.21 Proceso Total de GAISA operando en las Total de Jurisdicciones 100 [ GAISA operando en las 100
Adolescencia Jurisdicciones Sanitarias de la Sanitarias Jurisdicciones Sanitarias en la
Entidad Federativa Entidad Federativas
Atencién a la Salud de la 1.5.1 Proceso Total de supervisiones realizadas Supervisiones 100 | Supervisiones realizadas a la 100
Adolescencia programadas operacioén del Programa de
Atencion a la Salud de la
Adolescencia en la Entidad
Federativa
Atencién a la Salud de la 211 Proceso Total de adolescentes de nuevo Total de adolescentes de 100 [ Porcentaje de adolescentes de 10 100
Adolescencia ingreso incorporados a los GAPS nuevo ingreso a 19 afios que se incorporan por
programados para primera vez a GAPS.
incorporarse a GAPS
Atencioén a la Salud en la 212 Resultado Numero de defunciones de Total de nacidos vivos en 12| Numero de defunciones en 12
Infancia menores de un afio anual el afio respectivo menores de un afo en relacién con
X 1.000 el total de menores de 1 ario,
' considerando la informacion basal
del afio 2018.
Atencién a la Salud en la 4.1.2 Resultado Numero de nifias y nifios menores | Poblacién menor de diez 10 | Prevalencia de malnutricién en 10
Infancia de diez afios con desnutricion, bajo |afios en consulta por nifias y nifios menores de diez
peso, sobre peso y obesidad estado nutricional afos de edad.
Atencién a la Salud en la 4.21 Resultado Total de nifias y nifios menores de | Total de poblaciéon menor 5 [ Porcentaje de nifias y nifios 20
Infancia seis meses de edad con lactancia |de seis meses de edad menores de seis meses de edad
materna exclusiva con lactancia materna exclusiva.
Atencioén a la Salud en la 511 Resultado Numero de nifias y nifios menores | Numero de consultas del 20 [ Numero de nifias y nifios menores 20
Infancia de cinco afios evaluados mediante [ nifio sano de primera vez de cinco afios evaluados en su
la prueba EDI de primera vez enla |en el afio desarrollo con la aplicacion de la
vida prueba EDI.
Cancer de infancia y 1.1.1 Proceso Numero de casos correctamente Total de casos registrados 100 | Registrar y actualizar 100

adolescencia

actualizados de acuerdo al tipo de
Cancer y estado actual de los casos
capturados en el Registro Nacional
de Cancer en nifios y adolescentes
(RCNA)

de acuerdo al tipo de
Cancer en el Registro
Nacional de Céancer en
nifios y adolescentes
(RCNA)

correctamente el 100% casos de
cancer en menores de 18 afios en
el Registro Nacional de Cancer en
nifios y adolescentes (RCNA)

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia. Nimero de Linea de Accién y Numero 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

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO U':\JTE:IIQCI)O CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UT\IT‘II'E::I)O CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UF;‘JTE:IIR(I)O CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UF;\ITEEII%(I)O CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
Otros productos quimicos de laboratorio
Descripcidon complementaria: Reactivos y Biolégicos en
2 Diagnéstico en Salud Publica 1.2.1.28 Ramo 12—Apoy0 Federal general elaborados por el Centro Nacional de Diagnéstico 1.00 64,782 64,782.00
en Salud a solicitud de los Laboratorios Estatales de Salud
Publica.
TOTAL 64,782.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UF;‘JTE:IIR(I)O CANTIDAD | TOTAL (PESOS)
1 Virus de la Inmunodeficiencia 1.9.11 Ramo 12-Apoyo Federal Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas. 71.55 9,270 663,257.38
Humang §'|”feCCi°”eS de Descripcién complementaria: El precio unitario incluye el
Transmision Sexual costo de distribucion
1 Virus de la Inmunodeficiencia 1.9.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Conddén femenino. De poliuretano o latex lubricado con dos 11.35 24,150 273,984.17

Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

anillos flexibles en los extremos. Envase con 1,26 3
piezas en empaque individual.
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Virus de la Inmunodeficiencia
Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

5.1.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Répidas. Reactivo para la determinacion
cromatografica, cualitativa de anticuerpos contra VIH tipo 1
y 2y 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 para minimo 10 sobres

Con sensibilidad igual o superior al 99% y especificidad
igual o superior al 98% para VIH y sensibilidad no menor al
95% y una especificidad no menor al 98% para sifilis, de
acuerdo con el certificado de evaluacion diagndstica del
Instituto de Diagnostico y Referencia Epidemiolégicos, o en
su caso algun otro organismo internacional como la FDA,
EMA o la Organizaciéon Mundial de la Salud.

Descripciéon complementaria: El precio unitario incluye IVA.
Las cantidades son por pruebas / piezas.

127.02

13,125

1,667,137.50

Virus de la Inmunodeficiencia
Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

5.1.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Lancetas Metélica con cuchilla rectangular y profundidad de
incisiéon a 2.2 mm, integrada a un disparador de plastico
retractil, con proteccion individual, estéril, desechable. Caja
con 50 piezas.

117.00

716

83,772.00

Virus de la Inmunodeficiencia
Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

5.1.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Rapidas. Prueba rapida para la determinacion
cualitativa en sangre total de anticuerpos 1gG por
inmunocromatografia contra el virus de la
inmunodeficiencia humana Tipos 1y 2. Estuche para
minimo 24 pruebas. TATC.Con sensibilidad igual o superior
al 99% y especificidad igual o superior al 98% para VIH, de
acuerdo con el certificado de evaluacion diagnéstica del
Instituto de Diagndstico y Referencia Epidemiolégicos, o en
su caso algun otro organismo internacional como la FDA,
EMA o la Organizacién Mundial de la Salud.

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye IVA.
Las cantidades son por pruebas / piezas.

67.28

40,800

2,745,024.00

Virus de la Inmunodeficiencia
Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

11.6.1.1

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 diagnéstica del
Instituto de Diagnostico y Referencia Epidemioldgicos o en
su caso algun otro organismo internacional como la FDA,
EMA, o la Organizacion Mundial de la Salud. Requiere
prueba confirmatoria. Envase para minimo 20 pruebas.

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye IVA.
Las cantidades son por prueba.

51.62

38,640

1,994,596.80

Virus de la Inmunodeficiencia
Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

8.2.1.6

Fideicomiso - INSABI

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

460.00

325

149,500.00

Virus de la Inmunodeficiencia
Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

8.2.1.6

Fideicomiso - INSABI

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

577.08

4,616.64

TVIDIA0 Oordavid
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Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido contiene: 3,573.97 447 1,597,564.59
Humana e Infecciones de Raltegravir potasico equivalente a 400 mg de raltegravir
Transmision Sexual Envase con 60 Comprimidos.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Bictegravir/Emtricitabina/Tenofovir Alafenamida. Tableta. 1,720.00 13,584 23,364,480.00
Humana e Infecciones de Bictegravir sédico 52.5 mg equivalente a 50 mg de
Transmision Sexual bictagravir. Emtricitabina 200 mg Tenofovir alafenamida

fumarato 28 mg equivalente a 25 mg de tenofovir

alafenamida. Caja con un frasco con 30 tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Darunavir 400 1,450.00 200 290,000.00
Humana e Infecciones de mg Envase con 60 Tabletas.
Transmision Sexual
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Nevirapina. Suspension Cada 100 mililitros contienen: 313.00 2 626.00
Humana e Infecciones de Nevirapina hemihidratada equivalente a 1 g de nevirapina
Transmision Sexual Envase con 240 ml con dosificador.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Emtricitabina-tenofovir. Tableta. Cada Tableta contiene: 710.00 11,618 8,248,780.00
Humana e Infecciones de Tenofovir disoproxil succinato equivalente a 245 mg de
Transmision Sexual tenofovir disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30

Tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: 399.00 2,117 844,683.00
Humana e Infecciones de Sulfato de abacavir equivalente a 600 mg de abacavir.
Transmision Sexual Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Dolutegravir. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir 3,000.00 4,820 14,460,000.00
Humana e Infecciones de sédico equivalente a 50 mg de dolutegravir. Envase con 30
Transmision Sexual tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Lamivudina/zidovudina. Tableta Cada Tableta contiene: 234.00 710 166,140.00
Humana e Infecciones de Lamivudina 150 mg Zidovudina 300 mg Envase con 60
Transmision Sexual Tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Abacavir. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de 308.88 382 117,992.16
Humana e Infecciones de abacavir equivalente a 300 mg de abacavir. Envase con 60
Transmision Sexual tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Efavirenz, emtricitabina, tenofovir disoproxilo. Tableta. 800.00 13,634 10,907,200.00
Humana e Infecciones de Cada tableta contiene: Efavirenz 600 mg. Emtricitabina 200
Transmision Sexual mg. Tenofovir disoproxil succinato 300.6 mg equivalente a

245 mg. de Tenofovir disoproxil. Envase con 30 tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 6,611.87 39 257,862.93
Humana e Infecciones de mg Envase con 60 Tabletas.
Transmision Sexual
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Lopinavir-ritonavir. Solucién Cada 100 ml contienen: 1,714.00 279 478,206.00
Humana e Infecciones de Lopinavir 8.0 g Ritonavir 2.0 g Envase frasco ambar con
Transmision Sexual 160 ml y dosificador.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Darunavir / Cobicistat Tableta Cada tableta contiene: 2,915.00 4,008 11,683,320.00

Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

Etanolato de darunavir equivalente a 800 mg de darunavir
Cobicistat en didxido de silicio equivalente a 150 mg de
cobicistat Envase con 30 tabletas.
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Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Enfuvirtida. Solucion Inyectable Cada frasco @mpula con 20,330.00 10 203,300.00
Humana e Infecciones de liofilizado contiene: Enfuvirtida 108 mg Envase con 60
Transmision Sexual jeringas de 3 ml, 60 jeringas de 1 mly 180 toallitas

humedecidas con alcohol.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: 2,010.00 1,178 2,367,780.00
Humana e Infecciones de Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg Envase con 120
Transmision Sexual Tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de 1,821.00 1,025 1,866,525.00
Humana e Infecciones de darunavir equivalente a 600 mg de darunavir Envase con
Transmision Sexual 60 Tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Zidovudina. Solucién Inyectable. Cada frasco ampula 993.41 12 11,920.92
Humana e Infecciones de contiene: Zidovudina 200 mg Envase con 5 frascos ampula
Transmision Sexual (200 mg/20 mL)
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Ritonavir. Capsula o Tableta Cada Céapsula o Tableta 347.96 1,161 403,981.56
Humana e Infecciones de contiene Ritonavir 100 mg Envase con 30 Tabletas
Transmision Sexual
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Dolutegravir / Abacavir / Lamivudina. Tableta. Cada tableta 3,000.00 2 6,000.00
Humana e Infecciones de contiene: Dolutegravir sédico equivalente a 50 mg de
Transmision Sexual dolutegravir Sulfato de abacavir equivalente a 600 mg de

abacavir Lamivudina 300 mg Envase con 30 tabletas
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Etravirina. tableta cada tableta contiene: Etravirina 200 mg. 5,429.27 303 1,645,068.81
Humana e Infecciones de envase con 60 tabletas.
Transmision Sexual
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 300 6,611.87 2 13,223.74
Humana e Infecciones de mg Envase con 60 Tabletas.
Transmision Sexual
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Emtricitabina / Tenofovir Alafenamida. Tableta. Cada 1,720.00 278 478,160.00
Humana e Infecciones de tableta contiene: Tenofovir alafenamida fumarato 11.2 mg
Transmision Sexual equivalente a 10 mg de tenofovir alafenamida Emtricitabina

200 mg Envase con 30 tabletas.
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Lamivudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 335.00 262 87,770.00
Humana e Infecciones de 150 mg Envase con 60 Tabletas.
Transmision Sexual
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: 1,100.00 356 391,600.00
Humana e Infecciones de Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg Envase con 60 Tabletas.
Transmision Sexual
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Tenofovir. Tableta. Cada tableta contiene: Tenofovir 510.36 934 476,676.24
Humana e Infecciones de disoproxil fumarato 300 mg. Envase con 30 tabletas.
Transmision Sexual
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Darunavir. Tableta. Cada tableta contiene: Etanolato de 4,978.59 2 9,957.18
Humana e Infecciones de darunavir equivalente a 150 mg de darunavir Envase con
Transmision Sexual 240 Tabletas
Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido 85.00 445 37,825.00

Humana e Infecciones de
Transmision Sexual

contiene: Efavirenz 600 mg. Envase con 30 comprimidos
recubiertos.
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1 Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 889.52 263 233,943.76
Humana e Infecciones de g Envase con 240 ml y dosificador.
Transmision Sexual
1 Virus de la Inmunodeficiencia 8.2.1.6 Fideicomiso - INSABI Emtricitabina / Tenofovir Alafenamida. Tableta. Cada 1,720.00 14 24,080.00
Humana e Infecciones de tableta contiene: Tenofovir alafenamida fumarato 28 mg
Transmision Sexual equivalente a 25 mg de tenofovir alafenamida Emtricitabina
200 mg Envase con 30 tabletas.
2 Virus de la Hepatitis C 8.6.1.6 Fideicomiso - INSABI Ribavirina Capsula o Tableta. Cada capsula o tableta 550.00 173 95,150.00
contiene: Ribavirina 200 mg Envase con 168 tabletas.
2 Virus de la Hepatitis C 8.6.1.6 Fideicomiso - INSABI Glecaprevir/Pibrentasvir. Tableta. Cada tableta contiene: 68,250.00 114 7,780,500.00
Glecaprevir 100 mg Pibrentasvir 40 mg Envase con 4 cajas,
cada una con 7 tiras con 3 tabletas cada una.
2 Virus de la Hepatitis C 8.6.1.6 Fideicomiso - INSABI Sofosbuvir, Velpatasvir. Tableta Cada tableta contiene: 49,896.00 1,320 65,862,720.00
Sofosbuvir 400 mg Velpatasvir 100 mg Envase con 28
tabletas.
TOTAL 161,994,925.37

0T0T 9P 21qUIAIAOU 3P [ [ SI[OIIIIA]

Nota: La fuente de informacién para estimar los medicamentos antirretrovirales con recursos del Fondo de Salud para el Bienestar del Instituto de Salud para el
Bienestar, 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.

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

PRECIO

INDICE UNITARIO

No. PROGRAMA FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO CANTIDAD | TOTAL (PESOS)

1 Salud Sexual y Reproductiva
3 |[Salud Materna

2411 Ramo 12-Apoyo Federal Pruebas Rapidas. Reactivo para la determinacion
cromatografica, cualitativa de anticuerpos contra VIH tipo 1
y 2y 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 para minimo 10 sobres

Con sensibilidad igual o superior al 99% y especificidad
igual o superior al 98% para VIH y sensibilidad no menor al
95% y una especificidad no menor al 98% para sifilis, de
acuerdo con el certificado de evaluacion diagnéstica del
Instituto de Diagnostico y Referencia Epidemiolégicos, o en
su caso algun otro organismo internacional como la FDA,
EMA o la Organizaciéon Mundial de la Salud.

2,737.50 3,102 8,491,725.00

23.1.1 Abacavir. Solucién o Jarabe. Cada 100 ml contienen: 578.00 26
Sulfato de abacavir equivalente a 2 g de abacavir. Envase
con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora o jeringa

dosificadora.

6 | Violencia de Género Ramo 12-Apoyo Federal 15,028.00

2.3.1.1 Lamivudina. Soluciéon Cada 100 ml contienen: Lamivudina 890.95 26

1 g Envase con 240 ml y dosificador.

6 | Violencia de Género Ramo 12-Apoyo Federal 23,164.70
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6 | Violencia de Género

2311

Ramo 12-Apoyo Federal

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

1,714.00

13

22,282.00

6 Violencia de Género

2.3.11

Ramo 12-Apoyo Federal

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: BICTEGRAVIR/TENOFOVIR
ALAFENAMIDA/EMTRICITABINA

Tabletas. Cada tableta contiene: BICTEGRAVIR 50 mg,
Emtricitabina 200 mg, Tenofovir ALAFENAMIDA 25 mg

1,720.00

145

249,400.00

Cancer

2134

Ramo 12-Apoyo Federal

Reactivos y Juegos de reactivos para pruebas especificas
Reactivos completos para la cuantificacion 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

2,750

1,199,344.30

OTAL

10,000,944.00

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERME

DADES

No.

PROGRAMA

iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

Atencion de la Zoonosis

3.4.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Amoxicilina (como trihidrato de amoxicilina) 150 mg,
vehiculo c.b.p. 1 ml. Frasco de 100 ml (Uso veterinario).
Frasco con 100 ml

461.30

17

7,842.10

Atencién de la Zoonosis

3.4.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
Descripciéon complementaria: Con diluyente 5 ml.

410.00

168

68,880.00

Atencién de la Zoonosis

3.4.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario)

405.00

67

27,135.00

Atencién de la Zoonosis

9.1.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Doxiciclina. Capsula o Tableta Cada Céapsula o Tableta
contiene: Hiclato de doxiciclina equivalente a 100 mg de
doxicilina. Envase con 10 Céapsulas o Tabletas.
Descripciéon complementaria: Doxiciclina de aplicaciéon
intravenosa de 100 mg, Frasco ampula con 100 mg.

499.00

1,326

661,674.00

Control de Enfermedades Trans

mitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos

5 Dengue

7.3.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Plaguicidas (insecticidas)
Descripcion complementaria: Larvicida biorracional 2.5%
caja con dos sacos de 10 kilos cada uno

35,000.00

315,000.00

5 Dengue

7.3.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Plaguicidas (insecticidas)
Descripcion complementaria: Larvicida biorracional al
37.4%, caja con 24 tarros de 500 gramos cada uno

18,588.80

92,944.00

5 Dengue

7.3.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Plaguicidas (insecticidas)
Descripcion complementaria: Larvicida Organofosforado al
1% en sacos de 15 kilos

377.00

104

39,208.00

TVIDIA0 Oordavid
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5 Dengue 7.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 18,217.10 80 1,457,368.00
Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado al
40%, bidon de 20 litros
5 Dengue 7.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 15,352.23 21 322,396.83
Descripcion complementaria: Adulticida piretroide al 20%
5 Dengue 7.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 190,000.00 4 760,000.00
Descripcion complementaria: Adulticida Neonicotinoide al
3% + Piretroide al 0.75%, tambos de 208 litros
5 Dengue 7.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 44,087.64 13 573,139.32
Descripcion complementaria: Insecticida carbamato al 80%,
Caja con 20 bolsas resellables de aluminio, contenido: 5
sobres hidrosolubles de producto formulado de 125grs
cada uno
5 Dengue 7.3.3.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 14,200.00 11 156,200.01
Descripcion complementaria: Insecticida Organofosforado
de accion residual al 28.16%, caja con 12 frascos de 833
mililitros
Control y Eliminacion de las 1.1.31 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 288.96 27 7,801.92
Micobacteridsis farmaceuticos)
Descripcion complementaria: Pirazinamida 400 mg, caja
con 672 tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.31 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 450.24 23 10,355.52
Micobacteridsis farmaceuticos)
Descripcion complementaria: Etambutol HCL 400 mg, caja
con 672 tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 75.17 10 751.70
Micobacteridsis farmaceuticos)
Descripcion complementaria: Capreomicina 1 g, frasco con
polvo para solucién inyectable
Control y Eliminacion de las 1.1.4.1 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 2.87 2,976 8,541.12
Micobacteridsis farmaceuticos)
Descripciéon complementaria: Protionamida 250 mg,
tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 20.51 593 12,162.43
Micobacteridsis farmaceuticos)
Descripcion complementaria: Clofazimina 100 mg, capsula
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 6.08 104 632.32
Micobacteridsis farmaceuticos)
Descripciéon complementaria: Cicloserina 250 mg, capsulas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Kanamicina. Solucién Inyectable Cada frasco ampula 51.95 10 519.50
Micobacteridsis contiene: Sulfato de kanamicina 1 g Envase con un frasco
ampula.
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 6.47 416 2,691.52

Micobacteridsis

farmaceuticos)

Descripcion complementaria: Moxifloxacino 400 mg,
tabletas
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Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 13.35 1,200 16,020.00
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripcion complementaria: Clofazimina 100 mg, capsula
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 20.03 1,040 20,831.20
Micobacteriésis farmaceuticos)

Descripciéon complementaria: Linezolid 600 mg, tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Meropenem. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con 82.73 10 827.30
Micobacteridsis polvo contiene: Meropenem trihidratado equivalentea 1 g

de meropenem. Envase con 1 frasco ampula.
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 29.58 1,040 30,763.20
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripcidon complementaria: Linezolid 600 mg, tabletas
Control y Eliminacién de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Amikacina. Solucién Inyectable. Cada ampolleta o frasco 4.34 10 43.40
Micobacteridsis ampula contiene: Sulfato de amikacina equivalente a 500

mg de amikacina. Envase con 1 ampolleta o frasco ampula

con 2 ml.
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 0.63 3,400 2,142.00
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripcion complementaria: Etambutol 400 mg, tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 0.78 5,600 4,368.00
Micobacteriésis farmaceuticos)

Descripcion complementaria: Levofloxacino 250 mg,

tabletas
Control y Eliminacién de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 0.44 15,808 6,955.52
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripciéon complementaria: Pirazinamida 400 mg,

tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 2.98 10 29.80
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripciéon complementaria: Amoxicilina acido clavulanico

875/125 tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 20.76 343 7,120.68
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripcion complementaria: Clofazimina 100 mg, capsula
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 1.73 10 17.30
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripciéon complementaria: Protionamida 250 mg,

tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 0.42 208 87.36
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripcion complementaria: Isoniazida 300 mg, tableta
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 6.55 1,248 8,174.40
Micobacteridsis farmaceuticos)

Descripcion complementaria: Moxifloxacino 400 mg,

tabletas
Control y Eliminacion de las 1.1.41 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos 56.82 1 56.82

Micobacteridsis

farmaceuticos)
Descripcion complementaria: Bedaquiline 100 mg, tabletas
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Control y Eliminacion de las
Micobacteridsis

1.1.4.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Imipenem y cilastatina. Solucién Inyectable Cada frasco
ampula con polvo contiene: Imipenem monohidratado
equivalente a 500 mg de imipenem. Cilastatina sédica
equivalente a 500 mg de cilastatina. Envase con un frasco
ampula

41.56

10

415.60

Control y Eliminacion de las
Micobacteridsis

1.1.4.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Antibioticos de amplio espectro (substancias y productos
farmaceuticos)

Descripcion complementaria: Cicloserina 250 mg, capsulas

624

4,380.48

TOTAL

4,627,476.35

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

No.

PROGRAMA

iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

Vacunacion, Infancia y
Adolescencia

1.1.51

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna contra difteria, tos ferina, tetanos, hepatitis b,
poliomielitis y haemophilus influenzae tipo b. Suspensién
Inyectable Cada jeringa prellenada con 0.5 ml contiene:
Antigeno de superficie del Virus de HB REC 10 g
Hemaglutinina filamentosa adsorbida (FHA) 25 ug
Pertactina (proteina de membrana externa 69 kDa PRN
adsorbida) 8 pg Toxoide de bordetella Pertussis 25 pg
Toxoide diftérico adsorbido no menos de 30 Ul Toxoide
tetanico adsorbido no menos de 40 Ul Virus de poliomielitis
inactivado Tipo 1 MAHONEY 40 UD Virus de poliomielitis
inactivado Tipo 2 M.E.F.1. 8 UD Virus de poliomielitis
inactivado Tipo 3 SAUKETT 32 UD Cada frasco con
liofilizado contiene: Polisacarido Capsular de Haemophilus
Influenzae tipo b 10 ug Conjugado a toxoide tetanico 20-40
ug Jeringa prellenada con una dosis de 0.5 ml, y un frasco
ampula con liofilizado.

Descripcion complementaria: Las dosis pueden variar de
acuerdo a la necesidad de la Entidad y el precio es el 2019.

229.87

129,520

29,772,762.40

Vacunacion, Infancia y
Adolescencia

2111

Ramo 12-Apoyo Federal

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 Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
en el periodo pre-invernal e invernal de los afios
correspondientes del hemisferio norte. Envase con 1 frasco
ampula con 5 ml cada uno (10 dosis).

Descripciéon complementaria: Las dosis pueden variar de
acuerdo a las necesidades de la entidad.

El precio es 2019

569.30

33,332

18,975,907.60

TOTAL

48,748,670.00

Gran total

| 225436,797.72|

NOTA: La descripcion del objeto para el que seran utilizados los insumos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Médulo de
Reportes-Presupuestacién-Ramo 12, (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o servicio), del Sistema
de Informacioén para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE, los cuales seran
consumidos conforme a las metas e indicadores de cada Programa
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Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica financiados con la fuente de financiamiento del ANEXO

4-INSUMOS

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No.

PROGRAMA

iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

CANTIDAD
(VOLUMEN)

1 Salud Sexual y Reproductiva

2

PF y Anticoncepcion

14.1.2

Anexo 4 Insumos

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

2,438

2

PF y Anticoncepcion

2314

Anexo 4 Insumos

Levonorgestrel y etinilestradiol. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.15 mg
Etinilestradiol 0.03 mg Envase con 28 Grageas. (21 con hormonales y 7 sin hormonales)

10,000

PF y Anticoncepcion

2314

Anexo 4 Insumos

Desogestrel y etinilestradiol. Tableta. Cada tableta contiene: Desogestrel 0.15 mg.
Etinilestradiol 0.03 mg. Envase con 28 Tabletas. (21 con hormonales y 7 sin
hormonales).

993

PF y Anticoncepcion

2314

Anexo 4 Insumos

Levonorgestrel. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.03 mg Envase con 35
Grageas.

150

PF y Anticoncepcion

23.15

Anexo 4 Insumos

Noretisterona y estradiol. Solucién Inyectable Cada ampolleta o jeringa contiene:
Enantato de noretisterona 50 mg Valerato de estradiol 5 mg Envase con una ampolleta
o jeringa con un ml.

5,057

PF y Anticoncepcion

2315

Anexo 4 Insumos

Medroxiprogesterona y cipionato de estradiol. Suspensién Inyectable Cada ampolleta o
jeringa contiene: Acetato de Medroxiprogesterona 25 mg Cipionato de estradiol 5 mg
Envase con una ampolleta o jeringa prellenada de 0.5 ml.

13,612

PF y Anticoncepcion

2315

Anexo 4 Insumos

Noretisterona. Solucién inyectable oleosa. Cada ampolleta contiene: Enantato de
noretisterona 200 mg Envase con una ampolleta de 1 ml.

8,162

PF y Anticoncepcion

2316

Anexo 4 Insumos

Etonogestrel. Implante El Implante contiene: Etonogestrel 68.0 mg Envase con un
Implante y aplicador.

8,922

PF y Anticoncepcion

2316

Anexo 4 Insumos

Levonorgestrel. Implante. Cada implante contiene: Levonorgestrel 75.0 mg. Envase con
2 implantes y una caja con un trécar e instructivos anexos.

1,202

PF y Anticoncepcion

2317

Anexo 4 Insumos

Norelgestromina-etinilestradiol. Parche. Cada parche contiene: Norelgestromina 6.00
mg Etinilestradiol 0.60 mg Envase con 3 Parches.

8,500

PF y Anticoncepcion

2318

Anexo 4 Insumos

Dispositivos. Dispositivo Intrauterino, T de cobre para nuliparas, estéril, con 380 mm2
de cobre enrollado con bordes redondos, con longitud horizontal de 22.20 a 23.20 mm,
longitud vertical de 28.0 a 30.0 mm, filamento de 20 a 25 cm, bastidor con una mezcla
del 77 al 85% de plastico grado médico y del 15 al 23% de sulfato de bario, con tubo
insertor y aplicador montable con tope cervical. Pieza.

267

PF y Anticoncepcion

2318

Anexo 4 Insumos

Dispositivos. Intrauterino. T de cobre, 380 A. Anticonceptivo estéril con 380 mm2, de
cobre, plastico grado médico 77% y sulfato de bario USP 23%, con filamento largo de
30 cm con tubo insertor, tope y émbolo insertor. Pieza.

7,379

PF y Anticoncepcion

2.3.1.10

Anexo 4 Insumos

Levonorgestrel. Comprimido o Tableta Cada Comprimido o Tableta contiene:
Levonorgestrel 0.750 mg Envase con 2 Comprimidos o Tabletas.

1,118

PF y Anticoncepcion

23.1.11

Anexo 4 Insumos

Levonorgestrel. Polvo El dispositivo con polvo contiene: Levonorgestrel (micronizado)
52 mg Envase con un dispositivo.

600

TOTAL (PESOS)

14,591,417.69
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No.

PROGRAMA

iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

CANTIDAD
(VOLUMEN)

Atencion de la Zoonosis

3.1.1.1

Anexo 4 Insumos

Vacuna antirrabica. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml de vacuna

liofilizado para una dosis y jeringa prellenada con 0.5 ml de diluyente.

reconstituida contiene: Liofilizado de Virus inactivados de la rabia (cepa Wistar PM/WI
38-1503-3M) con potencia > 2.5 UI, cultivado en células VERo. Frasco ampula con

300

Atencion de la Zoonosis

7111

Anexo 4 Insumos

Inmunoglobulina humana antirrabica. Solucién Inyectable Cada frasco @mpula o

jeringa prellenada con 2 ml (150 Ul/ml).

ampolleta contiene: Inmunoglobulina humana antirrabica 300 Ul Envase con una

130

TOTAL (PESOS)

131,100.00

Control de Enfermedades Trans

mitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos

4

Intoxicacién por
Artrépodos

22141

Anexo 4 Insumos

Faboterapico Polivalente Antialacran o Fragmentos F(AB’)2 de Inmunoglobulina

enzimatica para neutralizar 150 DL50 (1.8 mg) de veneno de alacran del género

Envase con un frasco ampula con liofilizado y ampolleta con diluyente de 5 ml.

Polivalente Antialacran. Faboterapico Polivalente Antialacran o Fragmentos F(AB’)2 de
Inmunoglobulina Polivalente Antialacran. Solucién Inyectable. Cada frasco ampula con
liofilizado contiene: Faboterapico polivalente antialacran modificado por digestion

Centruroides o Fragmentos F(ab’)2 de inmunoglobulina polivalente antialacran para
neutralizar 150 DL50 (1.8 mg) de veneno de alacran del género Centruroides sp.

100

Intoxicacién por
Artrépodos

22141

Anexo 4 Insumos

frasco @mpula con liofilizado y ampolleta con diluyente de 10 ml.

Faboterapico. Faboterapico Polivalente Antiviperino Solucién Inyectable Cada frasco
ampula con liofilizado contiene: Faboterapico Polivalente Antiviperino modificado por
digestion enzimatica para neutralizar no menos de 790 DL50 de veneno de Crotalus
bassiliscus y no menos de 780 DL50 de veneno de Bothrops asper. Envase con un

200

Intoxicacién por
Artropodos

22141

Anexo 4 Insumos

Envase con un frasco ampula con liofilizado y ampolleta con diluyente de 5 ml

Faboterapico. Faboterapico Polivalente AnticOralillo Solucién Inyectable Cada frasco
ampula con liofilizado contiene: Faboterapico Polivalente AnticOralillo modificado por
digestion enzimatica para neutralizar 450 DL50 (5 mg) de veneno de Micrurus sp.

64

Intoxicacién por
Artrépodos

24141

Anexo 4 Insumos

contiene: Faboterapico polivalente antiaracnido o Fragmentos F(ab’)2 de

ampula con liofilizado y ampolleta con diluyente de 5 ml.

Faboterapico Antiaracnido. Faboterapico Polivalente Antiaracnido o Faboterapico
Monovalente Antiaracnido Solucion Inyectable. Cada frasco ampula con liofilizado

inmunoglobulina monovalente antiaracnido modificado por digestion enzimatica para
neutralizar 6000 DL50 (180 glandulas de veneno aracnido). Envase con un frasco

100

TOTAL (PESOS)

552,808.00

Control y Eliminacion de las
Micobacteridsis

1.1.3.1

Anexo 4 Insumos

Isoniazida y rifampicina. Tableta ReCubierta Cada Tableta ReCubierta contiene:
Isoniazida 400 mg Rifampicina 300 mg Envase con 90 Tabletas ReCubiertas.

1,200

Control y Eliminacion de las
Micobacteridsis

1.1.3.1

Anexo 4 Insumos

Isoniazida, rifampicina, pirazinamida, etambutol. Tableta Cada Tableta contiene:

300 mg Envase con 240 Tabletas.

Isoniazida 75 mg Rifampicina 150 mg Pirazinamida 400 mg Clorhidrato de etambutol

1,200

Control y Eliminacion de las
Micobacteridsis

3.1.21

Anexo 4 Insumos

RTC. Frasco @mpula de 1 ml con 10 dosis.

Sustancias Bioldgicas Tuberculina PPD. Derivado proteico purificado RT 23 para
intradermoreaccion. Contiene cinco unidades de tuberculina en cada décima de mililitro

143

TOTAL (PESOS)

1,991,001.99
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6 Enfermedades 2.1.31 Anexo 4 Insumos Tiras reactivas para la determinacion de glucosa en la sangre 1,065,000
Cardiometabolicas
6 Enfermedades 2.1.31 Anexo 4 Insumos Tiras reactivas para determinacion cuantitativa de perfil de lipidos (para ser utilizadas 14,475
Cardiometabdlicas en equipo portatil para la determinacion cuantitiva de colesterol total, colesterol HDL,
colesterol LDL, triglicéridos) presentacion: frasco con 10, 15 o 25 tiras reactivas.
Descripcion complementaria: Tira reactiva para determinacion de perfil de lipidos
6 Enfermedades 2.1.3.1 Anexo 4 Insumos Tiras Reactivas Tira reactiva para la determinacién semicuantitativa de microalbumina 15,050
Cardiometabolicas en orina, en un rango de 10 a 100 mg/L, en un tiempo aproximado de un minuto. Tubo
con 25, 30 o 50 tiras reactivas. RTC y/o TA.
6 Enfermedades 2.1.3.1 Anexo 4 Insumos Analizadores. Equipo portatil para determinar hemoglobina glucosilada. Sistema 6,016
Cardiometabolicas semiautomatizado portatil para la medicion de hemoglobina glucosilada fraccion A 1c.
Descripcion complementaria: Tira reactiva para deteminaciéon de hemoglobina
glucosilada adquisicién mediante licitaciéon E-5
6 Enfermedades 2.1.3.1 Anexo 4 Insumos Prueba en tira reactiva,cartucho o cubeta de reaccion descartable, para la 9,024
Cardiometabolicas determinacion cuantitativa de hemoglobina glucosilada fraccién A1c en sangre capilar
venosa. Caja con 10 0 20 pruebas.
Descripcidon complementaria: Tira reactiva para determinacion de hemoglobina
glucosilada (adjudicacién directa)
TOTAL (PESOS) 8,479,748.25
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
. CANTIDAD
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (VOLUMEN)
1 Vacunacion, Infancia y 1.1.11 Anexo 4 Insumos Vacuna b.c.g. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.1 ml de la Suspension 13,385
Adolescencia reconstituida de bacilos Atenuados contiene la cepa: Francesa 1173P2 200 000-500
000 UFC o Danesa 1331 200 000-300 000 UFC o Glaxo* 1077 800 000-3 200 000 UFC
o Tokio 172 200 000-3 000 000 UFC o Montreal 200 000-3 200 000 UFC o Moscow 100
000-3 300 000 UFC Envase con frasco ampula o ampolleta con liofilizado para 10 dosis
y ampolletas con diluyente de 1.0 ml. *Semilla Mérieux.
1 Vacunacion, Infancia y 1.1.1.7 Anexo 4 Insumos Vacuna conjugada neumococica 13-valente. Suspensién Inyectable. Cada dosis de 0.5 9,682
Adolescencia ml contiene: Sacaridos de Streptococcus pneumoniae de los serotipos. 1 - 2.2 ug., 3 -
22yg.,4-22ug.,5-22pg.,6A-22pg.,6B-44ug., 7F -2.2 yg.,, 9V - 2.2 pg., 14 -
2.2 ug., 18C - 2.2 pg. 19A - 2.2 pg., 19F - 2.2 pg., 23F - 2.2 pg., Proteina diftérica.
CRM197 32 ug. Envase con 10 jeringas prellenadas cada una con 0.5 ml (1 dosis) y
agujas.
1 Vacunacion, Infancia y 1.1.1.10 Anexo 4 Insumos Vacuna contra rotavirus. Suspensiéon Oral. Cada dosis de 1.5 ml contiene: Rotavirus 1,243
Adolescencia vivo atenuado humano cepa RIX4414. No menos de 106 DICC50. Envase con 50 tubos
de plastico con 1.5 ml.
1 Vacunacion, Infancia y 1.1.41 Anexo 4 Insumos Vacuna triple viral (srp ) contra sarampién, rubéola y parotiditis. Solucién Inyectable 94,200

Adolescencia

Cada dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Virus Atenuados de sarampion
de las cepas Edmonston-Zagreb (cultivados en células diploides humanas) o
Edmonston-Enders o Schwarz (cultivados en fibroblastos de embrién de pollo) 3.0 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.
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1 Vacunacion, Infancia y 1.2.11 Anexo 4 Insumos Vacuna antipertussis con toxoides diftérico y tetanico (dpt). Suspension Inyectable * 7,213
Adolescencia Cada dosis de 0.5 ml contiene: Bordetella pertussis No mas de 16 Uo Toxoide diftérico
No mas de 30 Lf Toxoide tetdnico No mas de 25 Lf o **Cada dosis de 0.5 ml contiene:
Bordetella pertussis No menos de 4 Ul Toxoides: Toxoide diftérico Método de Reto : No
menos de 30 Ul Método de Seroneutralizacion Minimo 2 Ul de antitoxina/ml de suero.
Toxoide: Toxoide tetanico Método de Reto: No menos de 40 Ul en cobayos o No menos
de 60 Ul en ratones Método de Seroneutralizacion: Minimo 2 Ul de antitoxina/ml de
suero. Envase con frasco ampula de 5 ml (10 dosis) *Formulacion de proceso
**Potencia de producto terminado

1 Vacunacion, Infancia y 1.2.21 Anexo 4 Insumos Vacuna de refuerzo contra difteria, tetanos y tosferina acelular (tdpa). Suspension 18,407
Adolescencia 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 ug
Hemaglutinina Filamentosa (FHA) 5 6 8 pg Pertactina (Proteina de Membrana exterior
de 69 Kda-PRN) 2.5 6 3 pg Con o sin Fimbras tipos 2 y 3 5 pg Envase con 1 frasco
ampula con una dosis de 0.5 ml.

1 Vacunacion, Infancia y 1.2.2.6 Anexo 4 Insumos Vacuna doble viral (sr) contra sarampién y rubéola. Suspension Inyectable Cada dosis 17,141
Adolescencia de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Virus Atenuados del sarampion cepa
Edmonston- Zagreb (cultivados en células diploides humanas) o cepa Enders o cepa
Schwarz (cultivados en fibroblastos de embrion de pollo) 3.0 log10 a 4.5 log10 DICC50
0 1000 a 32000 DICC50 o 103 a 3.2 x 104 DICC50 Virus Atenuados de la rubéola cepa
Wistar RA 27/3 (cultivados en células diploides humanas MRC-5 o WI-38) > 3.0 log10
DICC50 o >= 1000 DICC50 o >= 103 DICC50 Envase con liofilizado para 10 dosis y

diluyente.
1 Vacunacion, Infancia y 1.2.2.7 Anexo 4 Insumos Vacuna recombinante contra la hepatitis b. Suspensién Inyectable Cada dosis de 1 ml 2,921
Adolescencia contiene: AgsHb 20 pg. Envase con un frasco ampula con 10 ml (10 dosis).
1 Vacunacion, Infancia y 1.2.2.8 Anexo 4 Insumos Toxoides tetanico y diftérico(td). Suspension Inyectable Por formulacion de proceso 10,243
Adolescencia 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
seroneutralizaciéon: 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 10 jeringas prellenadas, cada una con una dosis

(0.5 ml).
1 Vacunacion, Infancia y 1.2.29 Anexo 4 Insumos Vacuna antineumocdccica. Solucién Inyectable Cada dosis de 0.5 ml contiene: 11,460
Adolescencia Poliésidos purificados del Streptococcus pneumoniae serotipos 1, 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
25pug. Envase con frasco ampula de 0.5 ml.

1 Vacunacion, Infancia y 1.2.2.10 Anexo 4 Insumos Vacuna contra el Virus del papiloma humano. Suspension Inyectable. Cada dosis de 0.5 187
Adolescencia ml contiene: Proteina L1 Tipo 6 20 pg. Proteina L1 Tipo 11 40 ug. Proteina L1 Tipo 16
40 pg. Proteina L1 Tipo 18 20 pg. Envase con 10 frascos ampula o jeringas prellenadas
con 0.5 ml.
TOTAL (PESOS) 55,042,344.16
[ GRAN TOTAL (PESOS) | 80,788,420.09

NOTA: Para el programa de Planificaciéon Familiar y Anticoncepcién a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva; los programas de
Enfermedades Cardiometabdlicas, Control y Eliminacion de la Micobacteridsis, Dengue y Atencion de la Zoonosis a cargo del Centro Nacional de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades; y para el programa de Vacunacion, Infancia y Adolescencia, a cargo del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, tendran como fuente de financiamiento adicional recursos del ANEXO 4- INSUMOS los cudles seran ministrados a través del Ramo 12.

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 informacion de la distribucién de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportacion Estatal, y Otra, asi como los del Instituto de Salud para el Bienestar,
INSABI, ANEXO 4- INSUMOS vy el Fondo de Salud para el Bienestar, FIDEICOMISO INSABI, no forman parte de los recursos federales ministrados por “LA
SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente convenio, se colocan sélo para efectos de la evaluacién de la eficiencia y eficacia de “LOS PROGRAMAS’.

Resumen de recursos por fuente de financiamiento (Monto pesos)

APORTACION
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OPORTUNIDADES OTRA INSABI
UNIDAD RESPONSABLE RECURSOS ANEXO 4 — SMS XXI - INSABI
No. | /PROGRAMA DE RECURSOS SUBTOTAL | FINANCIEROS SUBTOTAL INSUMOS Y | (PRESUPUESTOs | FIPRICOMISO | - sygToTaL TOTAL
ACCION FINANCIEROS INSUMOS FASSA - P RECURSOS RECURSOS RECURSOS PRESUPUESTOS E INSUMOS) INSABI
CASSCO FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES FASSA -C RECURSOS RECURSOS RECURSOS
RECTORIA FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 | Politicas de Salud Publica 5,432,656.84 0.00 5,432,656.84 570,305.00 0.00 0.00 0.00 570,305.00 6,220,179.00 0.00 0.00|  6,220,179.00 12,223,140.84
y Promocién de la Salud
1 | Determinantes 2,654,513.44 0.00 2,654,513.44 165,000.00 0.00 0.00 0.00 165,000.00 4,022,000.00 0.00 0.00|  4,022,000.00 6,841,513.44
Personales
2 [ Mercadotecnia 1,082,000.00 0.00 1,082,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,198,179.00 0.00 0.00| 2,198,179.00 3,280,179.00
Social en Salud
3 | Determinantes 1,194,823.40 0.00 1,194,823.40 89,680.00 0.00 0.00 0.00 89,680.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,284,503.40
Colectivos
4 | capacitacion 392,320.00 0.00 392,320.00 250,535.00 0.00 0.00 0.00 250,535.00 0.00 0.00 0.00 0.00 642,855.00
5 | Intersectorialidad 109,000.00 0.00 109,000.00 40,090.00 0.00 0.00 0.00 40,090.00 0.00 0.00 0.00 0.00 149,090.00
6 |Evaluacion 0.00 0.00 0.00 25,000.00 0.00 0.00 0.00 25,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 25,000.00
Total: 5,432,656.84 0.00 5,432,656.84 570,305.00 0.00 0.00 0.00 570,305.00 6,220,179.00 0.00 0.00| 6,220,179.00 12,223,140.84
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 | Salud Mental y Adicciones 332,255.11 0.00 332,255.11 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 332,255.11
1 | Salud Mental 332,255.11 0.00 332,255.11 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 332,255.11
2 | Adicciones 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total: 332,255.11 0.00 332,255.11 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 332,255.11
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 | Seguridad Vial 557,000.00 0.00 557,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 557,000.00
2 | Prevencion de Accidentes 220,000.00 0.00 220,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 220,000.00
en Grupos Vulnerables
Total: 777,000.00 0.00 777,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 777,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 | Atencion a Emergencias 1,608,770.00 0.00 1,608,770.00 91,900.00 0.00 0.00 0.00 91,900.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,700,670.00
en Salud
1 | Emergencias 692,520.00 0.00 692,520.00 76,000.00 0.00 0.00 0.00 76,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 768,520.00
2 [ Monitoreo 916,250.00 0.00 916,250.00 15,900.00 0.00 0.00 0.00 15,900.00 0.00 0.00 0.00 0.00 932,150.00
2 | Diagnsstico en Salud 959,186.00 64,782.00 1,023,968.00 7,288,581.96 0.00 0.00 0.00[ 7,288,581.96 1,574,728.57 0.00 0.00| 1,574,728.57 9,887,278.53
Publica
Total: 2,567,956.00 64,782.00 2,632,738.00 7,380,481.96 0.00 0.00 0.00 7,380,481.96 1,574,728.57 0.00 0.00| 1,574,728.57 11,587,948.53
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 |Virusdela 5,787,313.53 7,427,771.84 | 13,215,085.37 514,530.30 0.00 0.00 0.00 514,530.30 12,577,191.75 0.00| 94,588,793.53 | 107,165,985.28 |  120,895,600.95
Inmunodeficiencia
Humana e Infecciones de
Transmision Sexual
2 | Virus de la Hepatitis C 813,062.88 0.00 813,062.88 198,000.00 0.00 0.00 0.00 198,000.00 0.00 0.00| 73,738,370.00 | 73,738,370.00 74,749,432.88
Total: 6,600,376.41 7,427,771.84 |  14,028,148.25 712,530.30 0.00 0.00 0.00 712,530.30 12,577,191.75 0.00 | 168,327,163.53 | 180,904,355.28 [  195,645,033.83
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
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APORTACION

SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OPORTUNIDADES OTRA INSABI
UNIDAD RESPONSABLE RECURSOS ANEXO 4— [ SMS XXI - INSABI
No. | /PROGRAMA DE RECURSOS SUBTOTAL | FINANCIEROS SUBTOTAL INSUMOS Y | (PRESUPUESTOs | FIPRICOMISO | - sygToTar TOTAL
ACCION FINANCIEROS INSUMOS FASSA - P RECURSOS RECURSOS RECURSOS PRESUPUESTOS E INSUMOS)
CASSCO SSA-C FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES FASSA - ( RECURSOS RECURSOS RECURSOS
RECTORIA FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS
1 Salud Sexual y 16,533,117.85 8,801,599.70 25,334,717.55 1,362,078.78 0.00 0.00 0.00 1,362,078.78 20,253,377.31 0.00 0.00 | 20,253,377.31 46,950,173.64
Reproductiva
1 | SSR para 1,184,975.16 0.00 1,184,975.16 61,948.80 0.00 0.00 0.00 61,948.80 0.00 0.00 0.00 0.00 1,246,923.96
Adolescentes
2 |PFy 1,613,462.84 0.00 1,613,462.84 427,161.90 0.00 0.00 0.00 427,161.90 17,431,447.69 0.00 0.00 | 17,431,447.69 19,472,072.43
Anticoncepcién
3 | Salud Materna 5,831,416.17 8,491,725.00 14,323,141.17 474,234.00 0.00 0.00 0.00 474,234.00 1,233,172.62 0.00 0.00 1,233,172.62 16,030,547.79
4 | Salud Perinatal 3,804,783.28 0.00 3,804,783.28 246,084.80 0.00 0.00 0.00 246,084.80 1,588,757.00 0.00 0.00 1,588,757.00 5,639,625.08
5 | Aborto Seguro 320,000.00 0.00 320,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 320,000.00
6 | Violencia de 3,778,480.40 309,874.70 4,088,355.10 152,649.28 0.00 0.00 0.00 152,649.28 0.00 0.00 0.00 0.00 4,241,004.38
Género
2 | Céancer 3,636,043.88 1,199,344.30 4,835,388.18 1,614,426.80 0.00 0.00 0.00 1,614,426.80 2,445,366.84 0.00 0.00 2,445,366.84 8,895,181.82
3 | Igualdad de Género 657,741.96 0.00 657,741.96 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 657,741.96
Total: 20,826,903.69 10,000,944.00 30,827,847.69 2,976,505.58 0.00 0.00 0.00 2,976,505.58 22,698,744.15 0.00 0.00 | 22,698,744.15 56,503,097.42
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 Atencion de la Zoonosis 721,284.08 765,531.10 1,486,815.18 13,448,800.00 0.00 0.00 0.00 13,448,800.00 159,613.80 0.00 0.00 159,613.80 15,095,228.98
2 | Control de Enfermedades 7,233,764.15 3,716,256.16 10,950,020.31 1,848,982.90 0.00 0.00 0.00 1,848,982.90 852,628.74 0.00 0.00 852,628.74 13,651,631.95
Transmitidas por Vectores
e Intoxicacion por Veneno
de Artrépodos
1 Paludismo 851,946.75 0.00 851,946.75 526,154.00 0.00 0.00 0.00 526,154.00 267,444.50 0.00 0.00 267,444.50 1,645,545.25
2 Enfermedad de 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Chagas
3 Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
4 Intoxicacion por 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 552,808.00 0.00 0.00 552,808.00 552,808.00
Artrépodos
5 Dengue 6,381,817.40 3,716,256.16 10,098,073.56 1,322,828.90 0.00 0.00 0.00 1,322,828.90 32,376.24 0.00 0.00 32,376.24 11,453,278.70
6 Vigilancia Post 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
3 | Control y Eliminacién de 471,251.28 145,689.09 616,940.37 556,527.80 0.00 0.00 0.00 556,527.80 6,734,575.72 0.00 0.00 6,734,575.72 7,908,043.89
las Micobacteriosis
3 | Atencion de Urgencias 335,230.97 0.00 335,230.97 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 335,230.97
Epidemiologicas y
Desastres
4 | Prevencion y Control de 0.00 0.00 0.00 87,045.00 0.00 0.00 0.00 87,045.00 224,340.00 0.00 0.00 224,340.00 311,385.00
las Neumonias Adquiridas
en la Comunidad e
Influenza
5 | Enfermedades 30,760.00 0.00 30,760.00 293,600.00 0.00 0.00 0.00 293,600.00 996,403.64 0.00 0.00 996,403.64 1,320,763.64
Respiratorias Crénicas
6 | Enfermedades 6,884,523.86 0.00 6,884,523.86 748,708.00 0.00 0.00 0.00 748,708.00 22,476,519.81 0.00 0.00| 22,476,519.81 30,109,751.67
Cardiometabdlicas
7 | Salud en el Adulto Mayor 100,000.00 0.00 100,000.00 163,376.00 0.00 0.00 0.00 163,376.00 1,933,561.04 0.00 0.00 1,933,561.04 2,196,937.04
8 | Salud Bucal 108,545.39 0.00 108,545.39 972,048.00 0.00 0.00 0.00 972,048.00 12,512,702.00 0.00 0.00 | 12,512,702.00 13,593,295.39
9 | Prevencién de 83,866.03 0.00 83,866.03 116,000.00 0.00 0.00 0.00 116,000.00 33,200.00 0.00 0.00 33,200.00 233,066.03
Enfermedades Diarréicas
Agudas
Total: 15,969,225.76 4,627,476.35 20,596,702.10 18,235,087.70 0.00 0.00 0.00 | 18,235,087.70 45,923,544.75 0.00 0.00 | 45,923,544.75 84,755,334.55

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
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1| Vacunacion, Infancia y 1683,710.56| 48.748,670.00] 50432,380.56]  20.776,456.00 0.00 0.00 0.00] 20.776,456.00 59,308,344.16 0.00 000] 59,308344.16]  130,517,180.72
Adolescencia
2 | Atencion a la Salud de fa 231,347.42 0.00 231,347.42 55,948.70 0.00 0.00 0.00 55,948.70 0.00 0.00 0.00 0.00 287,296.12
Adolescencia
3 | Atencion ala Salud en fa 366,192.33 0.00 366.192.33 91844313 0.00 0.00 0.00 918.443.13 0.00 0.00 0.00 0.00 1284,635.46
Infancia
4 | Cancer de infancia y 106,146.00 0.00 106,146.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 106,146.00
adolescencia
Total: 2,387,396.30 | 48,748,670.00| 51,136,066.30|  21,750,847.83 0.00 0.00 0.00| 21,750,847.83 59,308,344.16 0.00 0.00| 59,308344.16| 132,195258.29
[ Gran Total: | s4s93770.10] 7086964419 12576341420] 5162575837 0.00 0.00 000| st625758.37]  148,302,732.38 0.00 | 168,327,163.53 | 316,629,895.91|  494,019,068.57 |

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: Mddulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de
financiamiento e insumo, bien o servicio); Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 33 (Formato Reporte de ramo 33 por entidad federativa, programa, fuente de
financiamiento e insumo, bien o servicio) y Médulo de Presupuestacion-INSABI-Insumos-Captura y Validacion.”

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 surtir efectos a partir de la fecha de su firma, y se mantendrd en vigor hasta el 31 de diciembre de 2020.

Estando enteradas las partes del contenido y de su alcance legal, lo firman al margen y al calce por cuadruplicado a los un dias del mes de julio de dos mil veinte.-
Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocion 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 Prevenciéon 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 Hacienda, Rodolfo Castro Valdez.- Rubrica.- El Secretario de Salud y Director General del Instituto de
Servicios de Salud Publica del Estado de Baja California, Alonso Oscar Pérez Rico.- Rubrica.
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