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SECRETARIA DE SALUD

CONVENIO de Colaboracion en materia de transferencia de recursos para la ejecucion del Programa Seguro
Meédico Siglo XXI, por concepto de apoyo econdémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico
Siglo XXI, que celebran el Instituto de Salud para el Bienestar y el Estado de Guanajuato.

CONVENIO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL
PROGRAMA SEGURO MEDICO SIGLO XXI QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL
BIENESTAR, REPRESENTADA POR SU DIRECTOR GENERAL, MTRO. JUAN ANTONIO FERRER AGUILAR, EN
ADELANTE SE LE DENOMINARA "EL INSABI" ASISTIDO POR EL MTRO. JOAQUIN VALENTE PAREDES NARANJO,
COORDINADOR DE FINANCIAMIENTO Y POR EL DR. ADALBERTO JAVIER SANTAELLA SOLIS, COORDINADOR DE
ABASTO; Y POR OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO DE GUANAJUATO, REPRESENTADO EN ESTE ACTO
POR EL DR. DANIEL ALBERTO DIAZ MARTINEZ, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR
GENERAL DEL INSTITUTO DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE GUANAJUATO, EN LO SUBSECUENTE “ISAPEG”,
EL DR. HECTOR SALGADO BANDA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS, INVERSION Y
ADMINISTRACION Y EL C.P. CARLOS SALVADOR MARTINEZ BRAVO, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE LA
TRANSPARENCIA Y RENDICION DE CUENTAS, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA "EL ESTADO", A
QUIENES CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA "LAS PARTES", CONFORME A LOS
ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece en su articulo 40., parrafos
cuarto y noveno, el derecho humano de toda persona a la proteccion de la salud, disponiendo que
la Ley definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud, asi como el
derecho que tienen los nifios y las nifias a la satisfaccion de sus necesidades de salud.

2. La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicion de salud de los nifios
afecta de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un
efecto significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los
primeros afios determina las condiciones futuras de esa generacion.

3. El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, en su apartado I, Politica Social “Instituto Nacional de
Salud para el Bienestar”, sefiala que el gobierno federal realizara las acciones necesarias para
garantizar que hacia 2024 todas y todos los habitantes de México puedan recibir atencion médica y
hospitalaria gratuita, incluidos el suministro de medicamentos y materiales de curacion y los
examenes clinicos.

4. El Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2020, en su Anexo 25
establece al Programa Seguro Médico Siglo XXI, en lo sucesivo “EL PROGRAMA”, como uno de
los que deben sujetarse a Reglas de Operacion, mediante el cual el Gobierno Federal continuara
en dicho ejercicio fiscal, las acciones conducentes que aseguren la cobertura de servicios de la
salud de todos los nifios en el pais, ya que operara en todas las localidades del territorio nacional
financiando la atencién médica completa e integral a los nifios beneficiarios que no cuentan con
ningun tipo de seguridad social.

5. Con fecha 28 de diciembre de 2019 se publicaron en el Diario Oficial de la Federacién las Reglas
de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI para el Ejercicio Fiscal 2020, en lo sucesivo
“LAS REGLAS DE OPERACION”.

6. El objetivo especifico de “EL PROGRAMA” consiste en otorgar el financiamiento para que la
poblacion menor de cinco afios de edad sin derechohabiencia en alguna instituciéon de seguridad
social cuente con un esquema de aseguramiento en salud de atencion médica y preventiva,
complementaria a la contenida en el Fondo de Salud para el Bienestar (FSB).

DECLARACIONES
I. "EL INSABI" declara que:

I.1. Es un Organismo Descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propio sectorizado a la
Secretaria de Salud en términos del articulo 77 bis 35 de la Ley General de Salud.

1.2. El Director General del Instituto de Salud para el Bienestar tiene la facultad y legitimacion para
suscribir el presente Convenio, segin se desprende de lo previsto en los articulos 77 bis 35,
Fraccién Il, 77 bis 35 B, Fraccién Il, 77 bis 35 G de la Ley General de Salud y 22, Fraccion 1y Il y
59, Fraccion | de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, cargo que se acredita con
nombramiento de fecha 30 de noviembre de 2019, expedido por el Presidente de los Estados
Unidos Mexicanos, Lic. Andrés Manuel Lépez Obrador.
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Cuenta con atribuciones para proveer y garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados a las personas sin seguridad social, asi como impulsar
en coordinacion con la Secretaria de Salud en su calidad de Organo Rector, acciones orientadas a
lograr una adecuada integracioén y articulacion de las instituciones publicas del Sistema Nacional de
Salud.

Para llevar a cabo el objetivo de “EL PROGRAMA”, 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, autorizard 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.

Cuenta con recursos presupuestales autorizados en el Presupuesto de Egresos de la Federacion
para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcion del presente instrumento.

Para efectos del presente Convenio sefiala como domicilio el ubicado en la Calle Gustavo E.
Campa, nimero 54, colonia Guadalupe Inn, Demarcacion Territorial Alvaro Obregén, C.P. 01020,
en la Ciudad de México.

Il."EL ESTADQ" declara que:

11.1.

11.2.

11.3.

11.4.

11.5.

El Estado de Guanajuato, es una entidad federativa libre, soberana e independiente en todo lo
concerniente a su régimen interior, que forma parte integrante de la federacion, y que tiene la
calidad de persona moral oficial, de conformidad con los articulos 40, 42 fraccion |, y 43 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 28 y 29 de la Constitucion Politica para el
Estado de Guanajuato, asi como el numeral 24, fraccion | del Cédigo Civil para el Estado de
Guanajuato.

El Secretario de Salud participa en la suscripcién del convenio de conformidad con los articulos 80
de la Constitucién Politica para el Estado de Guanajuato; 2, 3, parrafos primero y segundo, 8, 12,
13, fraccion V, 17, 27 fraccién |, 35, 45, 49, fraccion VII, 53 y 54, fraccion IV y VIII de la Ley
Organica del Poder Ejecutivo para el Estado de Guanajuato; 2, 8 y 9 del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud; asi como la clausula segunda del Acuerdo Marco de Coordinacion del 27 de
agosto de 2012; cargo que quedo debidamente acreditado con nombramiento que le expidio el Lic.
Diego Sinhue Rodriguez Vallejo, Gobernador Constitucional del Estado de Guanajuato, el 26 de
septiembre de 2018.

El Secretario de Salud es el Director General del "ISAPEG", el cual es un organismo publico
descentralizado de la Administracion Publica Estatal, de conformidad con el articulo 16 del Decreto
Gubernativo nimero 42, mediante el cual se reestructura la organizacion interna del "ISAPEG",
publicado en el Periddico Oficial del Gobierno del Estado de Guanajuato 50-B, novena parte, de
fecha 25 de junio de 2001; y cuenta con facultades para suscribir el presente instrumento, con
fundamento en los articulos 49, fraccion VIl y 54, fracciones IV y VIl de la Ley Orgéanica del Poder
Ejecutivo para el Estado de Guanajuato; 17, fracciones VI, VIl y XVII del Decreto Gubernativo
namero 42, antes citado; 7 fracciones | y VII del Reglamento Interior del "ISAPEG"; y Acuerdo
JG/220801/03,49 del 22 de agosto de 2001, la Junta de Gobierno autoriza al Director General la
suscripcion de convenios.

El "ISAPEG", como “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, es un organismo publico
descentralizado de la Administracion Publica estatal con personalidad juridica y patrimonio propios,
el cual cuenta con autonomia para el manejo de sus recursos humanos, materiales y financieros,
sectorizado a la Secretaria de Salud del Estado de Guanajuato, segun Decreto Gubernativo
namero 42, citado, y de conformidad con lo previsto en los articulos 3, primer y tercer parrafos, 35y
45 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo para el Estado de Guanajuato.

Tiene por objeto ser el 6rgano ejecutor en la prestacion de servicios de atencion integral a la salud
individual, familiar y comunitaria de la poblacion abierta, en cumplimiento a lo dispuesto por las
Leyes General y Estatal de Salud y sus respectivos reglamentos, y por el Acuerdo de Coordinacion
para la Descentralizacion Integral de los Servicios de Salud en la entidad, suscrito el 20 de agosto
de 1996 y publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 10 de febrero de 1997. Es el 6rgano
responsable de la administracion, vigilancia y correcta aplicacion de los recursos humanos,
materiales y financieros transferidos de la Federacion hacia el Estado, asi como los asignados por
el propio Gobierno Estatal, asegurandose que se destinen al otorgamiento de servicios de salud
oportunos y de la mas alta calidad posible.
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1.6.  El Secretario de Finanzas, Inversion y Administracion, cuenta con facultades para intervenir en la
suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 80 y 100 de la
Constitucion Politica para el Estado de Guanajuato; 1, 2, 3, primer y segundo parrafos, 8, 13,
fraccion Il y 24 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo para el Estado de Guanajuato; 2, 5y 6 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas, Inversion y Administracion, y la clausula segunda
del Acuerdo Marco de Coordinacion del 27 de agosto de 2012; cargo debidamente acreditado con
nombramiento que le expidié el Lic. Diego Sinhue Rodriguez Vallejo, Gobernador Constitucional del
Estado de Guanajuato el 26 de septiembre de 2018; participa con caracter de “RECEPTOR DE
LOS RECURSOS".

1.7.  El Secretario de la Transparencia y Rendicion de Cuentas, cuenta con las facultades para intervenir
en la suscripcion del presente convenio Especifico, de conformidad con los articulos 80 de la
Constitucion Politica para el Estado de Guanajuato; 2, 3, parrafos primero y segundo, 8, 12, 13
fraccion X y 32, fraccion VII de la Ley Organica del Poder Ejecutivo para el Estado de Guanajuato;
2, 5y 6, fracciones Xl y XXVI del Reglamento Interior de la Secretaria de la Transparencia y
Rendicion de Cuentas, asi como la clausula segunda del Acuerdo Marco de Coordinacion del 27 de
agosto de 2012; cargo debidamente acreditado con nombramiento que le expidié el Lic. Diego
Sinhue Rodriguez Vallejo, Gobernador Constitucional del Estado de Guanajuato, el 29 de octubre
de 2020, como Secretario de la Transparencia y Rendicion de Cuentas.

1.8.  Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
fortalecer los servicios de salud en la entidad para ofrecer la atencién médica a los beneficiarios del
Programa Seguro Médico Siglo XXI, conforme a los lineamientos establecidos en las “REGLAS DE
OPERACION’ del “EL PROGRAMA’.

1.9. Para efectos del presente Convenio sefiala como su domicilio el ubicado en Paseo de la Presa 103,
Segundo Piso, C.P. 36000, de Guanajuato, Gto.

11.10. Cuenta con Dictamen de Acreditacion vigente expedido por la Secretaria de Salud.
Ill. "LAS PARTES" declaran que:

.. “EL PROGRAMA” es federal, publico y su costo es cubierto mediante un subsidio federal
proveniente de recursos presupuestarios autorizados en el Presupuesto de Egresos de la
Federacién (PEF) para el Ejercicio Fiscal 2020, que complementan los recursos que las entidades
federativas reciben de la Federacion via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los Servicios
de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios médicos.

Ill.2.  Estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracion en materia de transferencia de
recursos para la ejecucion de “EL PROGRAMA”, conforme a las estipulaciones que contienen las
siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO. El presente Convenio de Colaboracion tiene por objeto que "EL INSABI" transfiera a
"EL ESTADOQ" recursos presupuestarios federales destinados a “EL PROGRAMA”, por concepto de "Apoyo
econémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI" en términos de lo
establecido en “LAS REGLAS DE OPERACION” de acuerdo con la disponibilidad presupuestaria.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES. "EL INSABI" transferira a "EL ESTADO"
por conducto de “EL RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los recursos presupuestarios federales
correspondientes a “EL PROGRAMA”, conforme a lo dispuesto en el Presupuesto de Egresos de la
Federacién para el Ejercicio Fiscal 2020, para coordinar su participacion en materia de salubridad general en
términos de los articulos 30., 90. y 13 de la Ley General de Salud, “LAS REGLAS DE OPERACION” y el
presente instrumento juridico.

“EL INSABI", por conducto de su Coordinacién de Financiamiento, realizara la transferencia de recursos
en términos de las disposiciones federales aplicables, radicandose al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, en
la cuenta bancaria productiva especifica que éste establezca para tal efecto en forma previa a la entrega de
los recursos, informando de ello por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a "EL
INSABI", con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados.

Asimismo, la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera contar con una cuenta bancaria
productiva especifica a efecto de que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le transfiera los mismos,
obligandose la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a informar los datos de identificacion de ésta
tanto al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” como al "EL INSABI".
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Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos de las cuentas mencionadas en los
parrafos que anteceden, deberan destinarse al objeto de “EL PROGRAMA”.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones a "EL ESTADO", éste por conducto de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera realizar, en forma inmediata a la suscripcion del
presente instrumento, las acciones administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria
en la Tesoreria de la Federacion.

La transferencia de los recursos se realizara conforme a lo siguiente:

A)

B)

Sera hasta por la cantidad que resulte del apoyo econémico para el reembolso de atenciones
cubiertas por “EL PROGRAMA?” realizadas a los beneficiarios del mismo durante el periodo del 1 de
enero al 31 de diciembre de 2020 y procedera para eventos terminados, es decir, padecimientos que
han sido resueltos, salvo aquellos que ameritan tratamiento de continuidad. El monto a cubrir por
cada una de estas intervenciones se determinara conforme a las tarifas del tabulador establecido por
“EL INSABI” que se encuentra en el Anexo 1 de este Convenio.

Para los casos de las intervenciones de hipoacusia neurosensorial, implantacion de protesis coclear,
trastornos innatos del metabolismo y enfermedades del sistema nervioso que requieran rehabilitacion
fisica y neurosensorial, su registro en el Sistema Informético del Seguro Médico Siglo XXI se haré al
sustentar el diagnostico. Serd responsabilidad de la unidad médica que preste el servicio a los
Beneficiarios del “EL PROGRAMA”, demostrar que el paciente recibid la prétesis auditiva externa y el
implante coclear.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios de “EL PROGRAMA” y que no se
enlisten en el tabulador del Anexo 1 del presente instrumento, “EL INSABI”, por conducto de la
Coordinacion de Abasto, determinara si son elegibles de cubrirse con cargo a los recursos de “EL
PROGRAMA”, asi como de fijar el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos, el cual
serd como maximo la cuota de recuperacion del tabulador méas alto aplicable a la poblaciéon con
seguridad social, que tenga la institucién que haya realizado la atencion, y sera verificada de acuerdo
al expediente clinico correspondiente e informado a “ EL INSABI” por “LOS SESA’S”, antes de la
validacién del caso.

En el caso de las intervenciones con tabulador "pago por facturacion" se cubrira solamente el
tratamiento de sustitucién, y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se requieran
de acuerdo a la aplicacién de dichos tratamientos. El registro se realizara en el Sistema Informatico
del Seguro Médico Siglo XXI bimestralmente. Sera obligacion del establecimiento para la atencion
médica acreditado y del médico validador demostrar la continuidad de la intervencién.

No se cubriran las acciones e intervenciones listadas en el Anexo 2 de este Convenio.

"EL ESTADQ" a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por cada transferencia
de recursos federales debera enviar a la Coordinacién de Financiamiento, dentro de los 15 dias
habiles posteriores a la misma, un recibo que sera emitido por el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS”, y debera cumplir con lo siguiente:

a) Ser expedido a nombre del: Instituto de Salud para el Bienestar;
b) Precisar el monto de los recursos transferidos;

c) Sefalar la fecha de emision;

d) Sefialar la fecha de recepcién de los recursos,

e) Precisar el nombre del Programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios
federales recibidos, y

f)  Contener la siguiente leyenda: “Los recursos federales recibidos, son destinados y utilizados
exclusivamente para la ejecucion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, por concepto de
Apoyo econdémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI.”

“EL INSABI”, por conducto de la Coordinacion de Financiamiento, comunicara a “EL ESTADO” a
través de “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, la realizaciéon de las transferencias de
recursos e independientemente de su entrega oficial, podra ser enviada a través de correo
electronico a la cuenta institucional que para tal efecto indique "EL ESTADQ". En caso de existir
modificacion a dicha cuenta, deberd notificarse de manera oficial a la Coordinacién de
Financiamiento.

Los documentos justificativos de la obligacién de pago para "EL INSABI" seran las disposiciones
juridicas aplicables, “LAS REGLAS DE OPERACION”, las atenciones cubiertas reportadas por “EL
ESTADQO” y autorizadas para pago por la Coordinacion de Abasto, asi como el presente Convenio. El
documento comprobatorio sera el recibo a que se refiere la presente clausula.
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C) De conformidad con las disposiciones citadas en la declaracion lll.1 de este Convenio de
Colaboracion, debera considerarse, para todos los efectos juridico administrativos que correspondan,
a los recursos sefialados en la presente clausula, como aquellos autorizados en el Presupuesto de
Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020, que complementan los recursos que las
entidades federativas reciben de la Federaciéon via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los
Servicios de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios médicos.

TERCERA.- DEVENGO POR LA TRANSFERENCIA DE LOS RECURSOS FEDERALES. Los recursos
que, para cumplir con el objeto del presente instrumento, transfiere "EL INSABI" a "EL ESTADO", se
consideran devengados para "EL INSABI" una vez que se constituyé la obligacion de entregar el recurso a "EL
ESTADQO". A dicha obligacion le sera aplicable el primer supuesto juridico que sefiala el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

CUARTA.- EJERCICIO Y COMPROBACION DE LOS RECURSOS. Sera responsabilidad de "EL
ESTADO" verificar la veracidad de los datos contenidos en la informacién que se proporcione a "EL INSABI"
sobre el ejercicio y comprobacion de las atenciones cubiertas solicitadas como reembolso a “EL INSABI” a
través de la transferencia de recursos federales de “EL PROGRAMA”.

Para ello "EL ESTADO" debera mantener la documentacién comprobatoria original de las atenciones
cubiertas con los reembolsos transferidos, a disposicion de "EL INSABI", asi como de las entidades
fiscalizadoras federales y locales competentes, para su revision en el momento que asi se le requiera.

Cuando “EL ESTADO” conforme a lo sefalado en el numeral 5.3.1 de “LAS REGLAS DE OPERACION’,
solicite el reembolso de una atencién cubierta, "EL INSABI", por conducto de la Coordinacion de Abasto,
revisara los soportes médicos y administrativos de su competencia de cada atencion registrada y validada por
"EL ESTADO", a través del Sistema Informético del Seguro Médico Siglo XXI.

“EL INSABI" a través de la Coordinacion de Abasto validara el registro de los casos realizados por "EL
ESTADO", verificando que contengan la informacion de caracter médico requerida y su correcta clasificacion
de acuerdo al tabulador del Anexo 1 de este Convenio, y, de ser procedente, autorizara los casos y montos
para pago y enviara a la Coordinacion de Financiamiento, un informe de los casos en que proceda transferir
los recursos respectivos, para que ésta los transfiera a "EL ESTADO" de acuerdo con la disponibilidad
presupuestaria existente.

“EL ESTADO" enviard a "EL INSABI" por conducto de la Coordinacién de Financiamiento, el recibo
correspondiente sefialado en la Clausula Segunda.

“EL INSABI" a través de la Coordinacion de Abasto no autorizara las atenciones cuya informacion
requerida para ello no sea proporcionada o cuando la calidad de la informacién recibida no justifique su
autorizacion, asi como, cuando durante el proceso de autorizacién se determine la inhabilitacion de la
atencion y, en consecuencia, dichas atenciones no seran pagadas, sin embargo, dichas atenciones se
guedaran de igual forma registradas en el mismo Sistema Informatico del PSMSXXI.

QUINTA.- COMPROBACION DE LA RECEPCION DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.
Los recursos presupuestales transferidos por "EL INSABI" se aplicaran por "EL ESTADO" como un reembolso
y hasta por los importes que por cada atencién se indica en “LAS REGLAS DE OPERACION” y en el Anexo 1
del presente instrumento.

La comprobacién de la recepcién de los recursos transferidos se hard con el recibo que expida el
“RECEPTOR DE LOS RECURSOS” y que sea enviado por la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”
a la Coordinacion de Financiamiento en los términos de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente
instrumento.

SEXTA.- INDICADORES. Para dar seguimiento a los indicadores establecidos en el numeral 8.2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION’, "EL ESTADO" se obliga a proporcionar a "EL INSABI" por conducto del
“ISAPEG”, la informacioén de las variables de dichos indicadores a través del Sistema de Informacién en Salud,
el cual forma parte del Sistema Nacional de Informacion de Salud (SINAIS) en términos de las disposiciones
juridicas aplicables.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DE "EL ESTADO". Para el cumplimiento del objeto del presente Convenio,
"EL ESTADO", ademas de lo establecido en el numeral 5.1.3 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, se obliga,
entre otras acciones, a:

. Recibir, a través del “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” las transferencias federales que “EL
INSABI” le realice por concepto de "Apoyo econémico para el pago de atenciones cubiertas por el
Seguro Médico Siglo XXI" a la cuenta bancaria productiva que el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS” aperture para la ministracion y control exclusivo de los recursos por el concepto
referido. Es responsabilidad de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dar seguimiento a
las transferencias de recursos que realice “EL INSABI”.
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VI.

VILI.

VIII.

XI.

XIl.

XIII.

Enviar a la Coordinaciéon de Financiamiento a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS”, un recibo emitido por el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” por cada transferencia,
de acuerdo con lo estipulado en la Clausula Segunda del presente instrumento.

Informar y ministrar a la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por conducto del
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos transferidos integramente, junto con los
rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco dias habiles siguientes a su
recepcion.

Transcurrido el plazo sefialado, la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dentro de los 5
dias habiles siguientes, comunicara a la Coordinacién de Abasto la recepcion u omision del informe
que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le haga sobre los recursos federales ministrados,
sefialando el monto total de los recursos federales ministrados.

Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento, para el reembolso
correspondiente a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, quien se hace
responsable del uso, aplicacion y destino de los citados recursos.

Mantener bajo su custodia, a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS’, la
documentacion comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados y la
pondra a disposicién de los érganos fiscalizadores locales o federales competentes y, en su caso,
de Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y "EL INSABI", cuando asi le sea requerido.
Igualmente, proporcionard la informacion adicional que le sea requerida de conformidad con las
disposiciones juridicas correspondientes y “LAS REGLAS DE OPERACION’.

Reintegrar los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de ser radicados al
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS” no hayan sido informados y ministrados a la “UNIDAD
EJECUTORA DE LOS RECURSOS” o que una vez ministrados a esta ultima, no sean ejercidos
para los fines y en los términos de este Convenio. Dichos recursos junto con los rendimientos
financieros generados deberan ser reintegrados conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

Mantener actualizados por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS’ los
indicadores para resultados de los recursos transferidos, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.

Establecer mediante la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, con base en el seguimiento
de las metas de los indicadores y en los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinan los recursos
transferidos.

Informar por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, sobre la suscripcion de
este Convenio a los 6rganos de control y de fiscalizacion de "EL ESTADO" y entregarles copia del
mismo.

Realizar las acciones que se requieran para la ejecucién del objeto del presente instrumento, con
recursos humanos bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, por lo que no existira
relacion laboral alguna entre éstos y "EL INSABI", la que en ningln caso se considerara como
patron sustituto o solidario.

Supervisar a través de los SESA’S, el cumplimiento de las acciones que se provean conforme al
presente convenio, solicitando, en su caso, la aclaracion de dichas acciones, para lo cual podra
solicitar la informacién que corresponda.

Propiciar la participacion de los responsables de los beneficiarios de “EL PROGRAMA” a través de
la integracion y operacion de contralorias sociales, para el seguimiento, supervision y vigilancia del
cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en dicho programa, asi como de la correcta
aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo, para lo cual se sujetara a lo establecido en
los Lineamientos para la promocién y operacion de la Contraloria Social en los programas federales
de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacién el 28 de octubre de 2016, con
la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion, operacion y reporte
de la contraloria social, mediante el “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para
el 2020”, identificado como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION’, que para efectos del
presente convenio se identifica como Anexo 3.

Publicar en el érgano oficial de difusion de "EL ESTADO", el presente Convenio, asi como sus
modificaciones.
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XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.

XX.

Difundir en su pagina de Internet y, en su caso, de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS?”, el concepto financiado con los recursos que seran transferidos mediante el presente
instrumento.

Verificar que el expediente clinico de cada paciente beneficiario, contenga la documentacion
soporte de la atencibn médica y medicamentos proporcionados y que dicho expediente sea
resguardado por un plazo de 5 afios, contados a partir de la Ultima atencién otorgada. El
expediente debera llevarse de conformidad con la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012,
Del expediente clinico, publicada en el Diario Oficial de la Federacién el 15 de octubre de 2012 y
sus respectivas modificaciones.

Guardar estricta confidencialidad respecto a la informacion y resultados que se produzcan en virtud
del cumplimiento del presente instrumento, que tengan el caracter de reservado en términos de las
disposiciones aplicables.

Gestionar oportunamente ante “EL INSABI” los cobros de las atenciones cubiertas por el Seguro
Médico Siglo XXI de tal manera que no existan dificultades para la atencion médica oportuna de los
beneficiarios.

Dar aviso a “EL INSABI”, dentro de los cinco dias habiles siguientes a la fecha que le sea
comunicado, cuando deje de tener vigencia o ésta sea suspendida, de alguno de los dictamenes de
Acreditacion expedidos por la Secretaria de Salud, a los establecimientos que brindan los servicios
médicos objeto de este convenio.

Abstenerse de registrar casos cuando el Dictamen de Acreditacion expedido por la Secretaria de
Salud ha perdido su vigencia o se encuentre suspendido.

OCTAVA.- OBLIGACIONES DE "EL INSABI". "EL INSABI" se obliga a:

VI.

VII.

VIIL.

Transferir por conducto de la Coordinacién de Financiamiento a “EL ESTADO” a través del
“RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos a que se refiere la Clausula Segunda del
presente Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago
correspondiente, la disponibilidad presupuestaria y la autorizacion de pago que la Coordinacion de
Abasto envie a la Coordinacion de Financiamiento.

Coadyuvar en el dmbito de sus atribuciones con los entes fiscalizadores competentes, en la
verificacion de que los recursos presupuestarios federales transferidos sean aplicados Unicamente
para la realizacion de los fines a los cuales son destinados.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice "EL ESTADO" para cumplir con los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestarios federales transferidos.

Realizar, por conducto de la Coordinacién de Financiamiento la supervision financiera de “EL
PROGRAMA” consistente en verificar el cumplimiento de las normas financieras y de operacion, de
acuerdo a lo estipulado en la Clausula Segunda, inciso B), de este Convenio.

Hacer del conocimiento, de forma oportuna, a los 6rganos de control de "EL ESTADQ", asi como
de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcion Publica los casos que
conozca en que los recursos federales transferidos por virtud de este Convenio no tengan como
origen el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI, sefialado en los numerales
5.3.1y 5.3.2 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

Hacer del conocimiento de "EL ESTADO", el incumplimiento de sus obligaciones que sea causa de
efectuar el reintegro de los recursos federales transferidos, incluyendo los intereses que
correspondan conforme a las disposiciones juridicas aplicables, en los supuestos y términos
sefialados en la fraccién VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

Informar en la Cuenta Publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, a través de la Coordinacion de Financiamiento lo relacionado con la transferencia de
los recursos federales, y por conducto de la Coordinacion de Abasto sobre la autorizacion de las
atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI que motivaron la transferencia de los recursos
federales en términos del presente Convenio.

Dar seguimiento, en coordinacién con "EL ESTADO" sobre el avance en el cumplimiento del objeto
del presente instrumento.



DIARIO OFICIAL Martes 4 de mayo de 2021

IX. Establecer, a través de las unidades administrativas de “EL INSABI” de acuerdo a su ambito de
competencia, con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los
gue se destinan los recursos transferidos.

X. Sujetarse en lo conducente a lo establecido en los Lineamientos para la promocién y operacion de
la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial
de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones
necesarias para la integracion, operacion y reporte de la contraloria social, mediante el “Esquema
de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como Anexo 7 de “LAS
REGLAS DE OPERACION’, que para efectos del presente convenio se identifica como Anexo 3.

XI. Publicar el presente Convenio en el Diario Oficial de la Federacion, asi como en su pagina de
Internet.

NOVENA.- VIGENCIA.- El presente instrumento juridico comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha
de su suscripcién y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2020.

DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- “LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio podra
modificarse de comun acuerdo y por escrito, en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las
modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion de “EL PROGRAMA”, “LAS PARTES” se comprometen a
acordar y realizar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias, mismos que seran
formalizados mediante la suscripcién del Convenio modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA.- REINTEGRO DE RECURSOS FEDERALES.- Procedera que “EL ESTADO”
reintegre los recursos que le fueron transferidos cuando:

l. No se destinen a los fines autorizados, de acuerdo con el numeral 5.4 de “LAS REGLAS DE
OPERACION’.

1. Se den los supuestos previstos en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

El reintegro de los recursos, incluyendo los rendimientos financieros que correspondan, se realizara a la
Tesoreria de la Federacion, en términos de lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de
las Entidades Federativas y los Municipios.

Cuando “EL INSABI” tenga conocimiento de alguno de los supuestos establecidos en esta clausula,
debera hacerlo oportunamente de conocimiento de la Auditoria Superior de la Federacion, la Secretaria de la
Funcion Publica y de los érganos de control de “EL ESTADO” a efecto de que éstos realicen las acciones que
procedan en su ambito de competencia.

“EL ESTADQO” debera notificar de manera oficial a “EL INSABI” la realizacién del reintegro correspondiente
0, en su caso, la comprobacion de la debida aplicacién de los recursos en los términos establecidos en el
presente instrumento.

DECIMA SEGUNDA.- CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no tendran responsabilidad
por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por causas de fuerza mayor o caso fortuito que impidan,
la ejecucion total o parcial de las obligaciones del objeto del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que acuerden
“LAS PARTES".

DECIMA TERCERA.- COMUNICACIONES.- Las comunicaciones de tipo general, que se realicen con
motivo de este Convenio, deberan ser por escrito, con acuse de recibo y dirigirse a los domicilios sefialados
por “LAS PARTES” en el apartado de declaraciones de este instrumento.

En caso de que alguna de “LAS PARTES” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacion se realice.

DECIMA CUARTA.- CONTROL, VIGILANCIA, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. "LAS PARTES" acuerdan
que la supervision, control, vigilancia, seguimiento y evaluacién de los recursos presupuestarios transferidos
en virtud de este instrumento, seran realizados con apego a las disposiciones juridicas aplicables, segun
corresponda, por "EL INSABI", Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, la Secretaria de la Funcién Publica,
la Auditoria Superior de la Federacion, y demas 6rganos fiscalizadores federales y locales competentes, en su
respectivo ambito de atribuciones, sin perjuicio de las acciones de supervision, vigilancia, control y evaluacion
que de forma directa o en coordinacion con la Secretaria de la Funcién Publica, realicen los érganos de
control de "EL ESTADO".
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DECIMA QUINTA.- CAUSAS DE TERMINACION. El presente Convenio podra darse por terminado
cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
1. Acuerdo de “LAS PARTES".

1. Falta de disponibilidad presupuestaria para el cumplimiento de los compromisos a cargo de “EL
INSABI”.

V. Caso fortuito o fuerza mayor que impida su realizacion.

DECIMA SEXTA.- CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse por las siguientes
causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales se utilizaron con fines distintos a
los previstos en el presente instrumento, o,

1. Por el retraso en los plazos establecidos para el cumplimiento de las obligaciones a cargo de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS".

1. Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

DECIMA SEPTIMA.- ANEXOS.- “LAS PARTES” reconocen como Anexos del presente instrumento
juridico, los que se mencionan a continuacion los cuales forman parte integrante del mismo y tienen la misma
fuerza legal.

Anexo 1. ‘“Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXI vy sus tabuladores
correspondientes”, identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION’.

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como
Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

DECIMA OCTAVA.- COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del
objeto del presente instrumento “LAS PARTES” formaran una Comisién de Evaluacion y Seguimiento
integrada por dos representantes de "EL INSABI" y dos de "EL ESTADO" cuyas funciones seran las
siguientes:

a) Definir y especificar los procedimientos para una correcta y oportuna atencion a los pacientes.
b)  Procurar la solucién de cualquier circunstancia no prevista en este instrumento.
c) Las demas que acuerden LAS PARTES.

"EL INSABI" designa como sus representantes ante la Comision de Evaluacién y Seguimiento a los
titulares de la Coordinacién de Financiamiento y de la Coordinacién de Abasto.

"EL ESTADO" designa como su representante ante la Comision de Evaluacion y Seguimiento a el
Secretario de Salud y Director General del “ISAPEG”.

DECIMA NOVENA.- INTERPRETACION Y SOLUCION DE CONTROVERSIAS. En caso de presentarse
algun conflicto o controversia con motivo de la interpretacién o cumplimiento del presente Convenio “LAS
PARTES” lo resolveran, atendiendo a las propuestas acordadas por la Comisiéon de Evaluacién y Seguimiento
referida en la Clausula Décima Octava de este convenio, y conforme al siguiente procedimiento:

.- De comun acuerdo respecto de las dudas que se susciten con motivo de la ejecucion o
cumplimiento del presente instrumento.

.- En caso de no llegar a un arreglo satisfactorio, someterse a la legislacion federal aplicable y a la
jurisdiccion de los tribunales federales competentes con residencia en la Ciudad de México, por lo
que, en el momento de firmar este Convenio, renuncian en forma expresa al fuero que en razén de
su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere corresponderles.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio de Colaboracion, lo
firman por sextuplicado en la Ciudad de México, a los dieciocho dias del mes de noviembre de dos mil veinte.-
Por el INSABI: el Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Ribrica.- El Coordinador de
Financiamiento, Mtro. Joaquin Valente Paredes Naranjo.- Rubrica.- El Coordinador de Abasto, Dr.
Adalberto Javier Santaella Solis.- Rubrica.- Por el Estado: el Secretario de Salud y Director General del
ISAPEG, Dr. Daniel Alberto Diaz Martinez.- Rubrica.- El Secretario de Finanzas, Inversion y Administracion,
Dr. Héctor Salgado Banda.- Rubrica.- El Secretario de la Transparencia y Rendicion de Cuentas, C.P.
Carlos Salvador Martinez Bravo.- Rubrica.
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Anexo 1. “Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXI y sus tabuladores correspondientes”,

identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Num. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador
1 Tubgrculoss del Sistema AL7 $39,679.32
Nervioso
2 Tuberculosis Miliar Al19 $38,646.57
3 Listeriosis A32 $25,671.61
4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
Ciertas enfermedades Septicemia no  especificada
5 infecciosas y . P L P A41.9 $46,225.45
o (incluye choque séptico)
parasitarias
6 Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 Enfermefjgd debida a virus B25 $22.688.36
citomegalico
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benigno de Ia's glandulas D11 $30,563.96
salivales mayores (Ranula)
11 Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
Tumores ; ;
12 Tumor benigno de la piel del D23.0 $18,767.81
labio
13 Tumor benigno del ojo y sus D31 $38,362.50
anexos
14 .PI:JI‘pL'JI‘.c‘Sl trombocitopénica D69 3 Pago p.o’r
idiopatica facturacion
En dades de | Inmunodeficiencia con Pago por
15 nterme adesl €la predominio de defectos de los D80 factgragién
Sa“@'rey elos anticuerpos
érganos
16 Ihematopoyencos y Inmunodeficiencias combinadas D81 Pago p.o,r
ciertos trastornos que facturacion
afectan el mecanismo P h
17 de lainmunidad | Sindrome de Wiskott-Aldrich D82.0 ago po
facturacion
18 Otras inmunodeficiencias D84 Pago p.o,r
facturacion
19 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
20 Fibrosis quistica E84 Pago p.o,r
facturacion
21 Enfermedades Deplecion del volumen E86 $9,605.00
- endocrinas, Hiperplasia congénita de E25 0 Pago por
nutricionales y glandulas suprarrenales ' facturacion
metabdlicas
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago p.o,r
facturacion
24 Galactosemia E74.2 Pago p.o,r
facturacion
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25 Otros trastornos del nervio facial G51.8 $31,057.33
26 Sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
Pardlisis cerebral infantil
(Diagnostico, terapia y en su
o7 casq, los |nsumgs_ o 680
medicamentos especializados
utilizados; anual y hasta por 5
afos)
Hemiplejia (Diagnostico, terapia
y en su caso, los insumos o
28 medicamentos especializados G81
utilizados; anual y hasta por 5
Enfermedades del | afios)
sistema nervioso . S
Paraplejia y cuadriplejia Pago por
(Diagnostico, terapia y en su facturacion
29 casq, los msumgs_ o G82
medicamentos especializados
utilizados; anual y hasta por 5
afios)
00.B, 00.C (CIE9
30 Procedimientos de Rehabilitacion (
MC)
93.08, 93.1,
93.22,93.31
Medicina Fisica y Rehabilitacion ' '
31 r(;cledimilerlnos);elacionalulzlosI 93.32, 93.33,
yp 93.34,93.99
(CIE9 MC)
32 Enfermedades del ojo | Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
Hipoacusia neurosensorial
bilateral Protesis auditiva
33 ! ( 1S audiv H90.3 $35,421.80
externa y sesiones de
rehabilitacion auditiva verbal)
Habilitacién auditiva verbal en
nifios no candidato a
34 . ! - I, S V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
implantacion de protesis de
Enfermedades del | c4clea (anual hasta por 5 afios)
oido
20.96 a 20.98
35 Implantacion prétesis coclea 292,355.98
P P (CIE9 MC) $292,
Habilitacién auditiva verbal en
nifios candidatos a protesis
36 auditiva externa o a implantacién | V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
de prétesis de coclea (anual
hasta por 5 afios)
37 Enfermedades del | Miocarditis aguda 140 $74,173.03
38 sistema circulatorio | Fiproelastosis endocardica 142.4 $26,381.19
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39

Hipertension pulmonar primaria

127.0

$78,030.00

40

41

42

43

44

45

46

a7

48

49

Enfermedades del
sistema respiratorio

Neumonia por Influenza por virus
identificado

J10.0

$19,025.42

Neumonia por Influenza por virus
no identificado

J11.0

$19,025.42

Neumonia bacteriana no
clasificada en otra parte

J15

$44,121.11

Bronconeumonia, no
especificada

J18.0

$44,121.11

Neumonitis debida a soélidos y
liquidos

J69

$60,749.00

Piotérax

J86

$37,733.42

Derrame pleural no clasificado en
otra parte

J90.X

$40,721.27

Derrame pleural en afecciones
clasificadas en otra parte

Jo1.X

$29,228.74

Neumotérax

Jo3

$28,575.51

Otros trastornos respiratorios
(incluye Enfermedades de la
traquea y de los bronquios, no
clasificadas en otra parte,
Colapso pulmonar, Enfisema
intersticial, Enfisema
compensatorio, Otros trastornos
del pulmén, Enfermedades del
mediastino, no clasificadas en
otra parte, Trastornos del
diafragma, Otros trastornos
respiratorios especificados)

J98.0 al J98.8

$54,520.10

50

51

52

53

54

Enfermedades del
sistema digestivo

Trastornos del desarrollo y de la
erupcion de los dientes

KOO0

$15,804.10

Estomatitis y lesiones afines

K12

$14,340.08

Otras enfermedades del es6fago
(incluye Acalasia del cardias,
Ulcera del es6fago, obstruccion
del eso6fago, perforacion del
esofago, Disquinesia del
esofago, Diverticulo del eséfago,
adquirido, Sindrome de
laceracion y hemorragia
gastroesofagicas, otras
enfermedades especificadas del
esofago, Enfermedad del
esofago, no especificada)

K22.0 al K22.9

$38,628.11

Constipacion

K59.0

$13,736.30

Malabsorcion intestinal

K90

Pago por
facturacion
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Otros trastornos del sistema
digestivo consecutivos a

Pago por

55 L o K91.8 .
procedimientos, no clasificados facturacion
en otra parte
Sindrome estafilococico de la piel

56 escaldada (Sindrome de Ritter) L00.X $26,384.64

Enfermedades de la Absceso cutaneo, furdnculo

57 piel ' y L02 $10,143.00
carbunco

58 Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78

59 Artritis pibgena MO0 $45,830.98

e . Pago por

60 Enfermedades del Artritis juvenil MO8 facturacion

sistema - — -

61 osteomuscular Poliarteritis nodosa y afecciones M30 Pago por
relacionadas facturacion

62 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96

63 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60

64 Sindrome qefrotlco, anomalia NO4.0 Pago por
glomerular minima facturacion

65 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12

66 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98

L . Pago por

67 _Enfermede_ldes_del_ Insuficiencia renal terminal N18.0 factgragién

sistema genitourinario —— —

68 Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99

69 Infecuon_ple vias urinarias, sitio N39.0 $16,716.00
no especificado

70 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83

71 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13

72 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
Feto y recién nacido afectados

73 por trastornos hipertensivos de la P00.0 $58,596.63
madre
Feto y recién nacido afectados

74 por ruptura prematura de PO1.1 $20,517.05
membranas
Feto y recién nacido afectado por

75 compllca(zlones q§ la placenta, P02 $14.764.00
del corddn umbilical y de las
membranas

76 Ciertas afecciones | Feto y rec_iér_l, nacido afectados P04.4 $58.596.63

originadas en el por drogadiccion materna ' S
eriodo perinatal imi

77 p p Retardq en el crecimiento fetal y PO5 $57,830.70
desnutricion fetal
Trastornos relacionados con el

78 embarazo prolongado y con P08 $20,517.05
sobrepeso al nacer
Hemorragia y laceracion

79 intracraneal debidas a P10 $95,077.64
traumatismo del nacimiento
Otros traumatismos del

80 nacimiento en el sistema P11 $93,975.89

nervioso central
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Traumatismo del nacimiento en
81 el cuero cabelludo /(incluye P12 $15,906.46
cefalohematoma)
82 Traumatismo . .del esqueleto P13 $39,909.33
durante el nacimiento
Traumatismo del sistema
83 nervioso periférico durante el P14 $29,792.27
nacimiento
84 Otrc_)s _ traumatismos del P15 $34,354.55
nacimiento
85 Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75
86 Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23
87 Taq_wpnea transitoria del recién P22 1 $20,517.05
nacido
88 Neumonia congénita P23 $29,439.78
89 Sindromes de aspiracién P24 $31,014.78
neonatal
Enfisema intersticial y afecciones
90 relacionadas, originadas en el P25 $40,254.35
periodo perinatal
91 Hemorra_gla pulmonar originada P26 $40,254.35
en el periodo perinatal
Displasia broncopulmonar
92 originada en el periodo perinatal P27.1 $41,161.75
93 Otras apneas del recién nacido P28.4 $33,072.23
94 O_nfalms del recién nacido con o P38.X $27,096.53
sin hemorragia leve
Hemorragia intracraneal no
95 traumatica del feto y del recién P52 $61,645.44
nacido
Enfermedad hemorragica del feto
96 y del recién nacido P53.X $29,449.55
97 Enfermgdad h_emolltlca del feto y P55 $28,803.22
del recién nacido
Hidropesia fetal debida a
98 enfermedad hemolitica P56 $30,176.39
99 Icterlf:l_a_ neonat{:ll debida a otras P58 $27.833.72
hemodlisis excesivas
100 Ictericia  neonatal por otras P59 $17.701.70
causas Yy las no especificadas
Coagulacion intravascular
101 diseminada en el feto y el recién P60.X $51,245.46
nacido
102 Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del
metabolismo de los
103 carbohidratos especificos del feto P70 $23,399.09
y del recién nacido
Trastornos neonatales
104 transitorios del metabolismo del P71 $23,129.98
calcio y del magnesio
Alteraciones del equilibrio del
105 sodio en el recién nacido P74.2 $23,129.98
106 Altera_mones de_I, eqw!lbrlo del P743 $23,129.98
potasio en el recién nacido
107 fleo meconial P75.X $11,285.14
108 Sindrome del tapon de meconio P76.0 $35,391.90
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109 Otras peritonitis neonatales P78.1 $57,553.53
110 Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
111 Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
112 Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
113 Encefalopatia hipoxica isquémica P91.6 $33,072.23
114 Anencefalia Q00.0 $15,501.64
115 Encefalocele Qo1 $37,246.95
116 Estenosis y estre_chez congénitas 0105 $16,223.88
del conducto lagrimal
117 Catarata congénita Q12.0 $17,410.00
Otras malformaciones congénitas
del oido (microtia, macrotia, oreja
supernumeraria, otras
118 deformidades del pabellon Q17 $20,258.28
auricular, anomalia de la posicion
de la oreja, oreja prominente)
Seno, fistula o quiste de la
119 hendidura branquial Q18.0 $19,457.84
120 Mal_formauones congénitas de la Q30 $18.722.95
nariz
Malformacion congénita de la
121 laringe (Incluye laringomalacia Q31 $15,714.40
congénita)
122 Mlalformamones congen_ltas de la 032 $35.067.59
traquea y de los bronquios
123 . Malfqrmamones congénitas del 033 $35.794.42
Malformaciones pulmon
congenitas, Otras malformaciones congénitas
deformidades y del intestino (Incluye diverticulo
124 anomalias de Meckel, Enfermedad de Q43 $64,916.21
cromosomicas Hirschsprung y  malrotacién
intestinal)
Malformaciones congénitas de
vesicula biliar, conductos biliares
125 e higado (Incluye atresia de Q44 $76,250.03
conductos biliares y quiste de
colédoco)
126 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
127 Anquiloglosia Q38.1 $2,392.00
128 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
129 Duplicacion del uréter Q62.5 $34,275.20
130 Rifibn supernumerario Q63.0 $40,986.94
131 Rifion ectopico Q63.2 $40,341.75
132 Malformacion del uraco Q64.4 $38,920.28
133 Ausencia congénita de la vejiga y 064.5 $60,096.31
de la uretra
134 Polidactilia Q69 $65,269.27
135 Sindactilia Q70 $26,550.25
136 Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
137 Hernia diafragmatica congénita Q79.0 $73,510.59
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138 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
139 Epidermolisis bullosa Q81 $22,982.77
140 Nevo no neoplasico, congénito Q82.5 $21,767.16
Anormalidades  cromosOmicas
141 (Diagnostico) Q90 — Q99 $30,414.45
Sintomas y signos
142 ysig Choque hipovolémico R57.1 $43,282.45
generales
143 Fractura de la béveda del craneo S02.0 $20,182.00
. Traumatismo intracraneal con
144 Traumatismos, S06.7 $230,116.37
. coma prolongado
envenenamientos y
145 algunas otras Avulsién del cuero cabelludo S08.0 $39,222.75
consecuencias de ) ,
146 Herida del térax S21 $23,941.92
causas externas
Traumatismo por aplastamiento
147 S67.0 $7,119.00
del pulgar y otro(s) dedo(s)
T20.3, T21.3,
Quemaduras y Quemaduras de tercer grado de T22.3, T23.3,
148 . ) $107,138.31
corrosiones las diferentes partes del cuerpo T24.3, T25.3,
T29.3, T30.3
Efectos adversos de drogas de
149 Complicaciones de la afectan primariamente el sistema Y51 $18,331.93
atencion médica y nervioso autbnomo
quirdrgica Efectos adversos de vacunas
150 ) Y58 $18,810.36
bacterianas
Atencién de orificios artificiales
(que incluye Atencion de
Factores que influyen | traqueostomia, gastrostomia,
en el estado de salud |ileostomia, colostomia, otros
151 e e . Z43 $31,469.11
y contacto con los | orificios artificiales de las vias
servicios de salud digestivas, cistostomia, otros
orificios artificiales de las vias
urinarias y vagina artificial)
Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.
1 | Adquisicion de anteojos.
2 Cama extra.
3 Compra y reposicion de protesis y aparatos ortopédicos, asi como pulmon artificial, marcapasos y
zapatos ortopédicos.
4 Padecimientos derivados y tratamientos secundarios a radiaciones atémicas o nucleares, no
prescritas por un médico.
5 Reembolsos médicos de aquellos gastos erogados fuera del Cuadro Béasico de Medicamentos e
Insumos del Sector Salud.
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6 Renta de prétesis, ortesis y aparatos ortopédicos.

7 Servicios brindados por programas y camparias oficiales de salud vigentes.

8 Servicios de enfermeras y cuidadoras personales.

9 Educacion especial para sindromes cromos6micos.

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como
Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

INDICE
1.  INTRODUCCION
2.  OBJETIVO
3. DIFUSION
3.1 LaInstancia Normativa definird y mencionara los medios que utilizara para la difusion.
3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.
4. CAPACITACION Y ASESORIA

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités de
Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervision y
vigilancia.

4.3 Capturay andlisis de los informes.
4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios.
5.  SEGUIMIENTO

5.1 Resultados obtenidos por los Comités de Contraloria Social y Captura en el Sistema Informatico
de Contraloria Social (SICS)

6. QUEJAS Y DENUNCIAS
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION
1. INTRODUCCION

A través del Programa Seguro Médico Siglo XXI (SMSXXI), todos los nifios menores de cinco afos de
edad seran beneficiados. El objetivo general del Programa SMSXXI es financiar, mediante un esquema
publico de aseguramiento médico universal, la atencién de los nifios menores de cinco afios de edad, que no
sean derechohabientes de alguna institucion de seguridad social, a efecto de contribuir a la disminucion del
empobrecimiento de las familias por motivos de salud.

Cabe sefialar, que la estrategia de Contraloria Social se fundamenta en la actuacion de los Comités de
Contraloria Social (padres o tutores del menor) de cada entidad federativa, en los hospitales designados por el
Programa SMSXXI, en las 32 Entidades Federativas.

De conformidad con lo establecido en el Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la
promocién y operacion de la contraloria social en los programas federales de desarrollo social, se elabora el
presente esquema de Contraloria Social para el Programa SMSXXI, que contiene las actividades y
responsabilidades de Contraloria Social de acuerdo con los siguientes apartados: I. Difusion, Il. Capacitacion
y Asesoria, lll: Seguimiento y IV. Actividades de Coordinacién.

2.  OBJETIVO

Las Entidades Federativas, propiciaran la participacion de los padres o tutores de los beneficiarios a través
de la Contraloria Social, para el seguimiento, supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y
acciones comprometidas en el Programa SMSXXI, asi como de la correcta aplicacién de los recursos publicos
asignados al mismo.
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El Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y las Entidades Federativas, atendiendo a su ambito de
competencia, deberan ajustarse a lo establecido en el ACUERDO por el que se establecen los lineamientos
para la promocién y operacion de la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social,
publicados en el Diario Oficial de la Federacién el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y
realizar las acciones necesarias para la integracién, operacion y reporte de la Contraloria Social a la autoridad
competente.

3. DIFUSION
La difusion de la Contraloria Social del Programa “Seguro Médico Siglo XXI”, va dirigida a:

Los padres o tutores de los menores de cinco afios que carecen de seguridad social, es decir, los
beneficiarios del “Seguro Médico Siglo XXI”, que hayan recibido los servicios, medicamentos y los insumos
esenciales requeridos para el diagnéstico y tratamiento de los padecimientos que se encuentren incluidos en
el Programa Seguro Médico Siglo XXI.

La descripcion detallada del proceso de difusion se incluird en la Guia Operativa de Contraloria Social del
Programa “Seguro Médico Siglo XXI”.

3.1 Lalnstancia Normativa definirhy mencionaré los medios que utilizara para la difusion.

El INSABI, promovera que se realicen actividades de difusion para la Contraloria Social del
SMSXXI, mediante un ftriptico que disefiard como prototipo para su reproducciéon en los
Servicios de Salud Estatales de cada una de las 32 Entidades Federativas, que contendra la
siguiente informacién relativa a la operacion del programa:

. Caracteristicas generales de los apoyos y acciones que contempla el programa federal.
Il.  Tipo de apoyo que ofrece el programa federal a los beneficiarios;
Ill.  Requisitos para elegir a los beneficiarios;

IV. Instancia normativa ejecutora del programa federal y 6rganos de control, asi como sus
respectivos canales de comunicacion;

V. Medios institucionales para presentar quejas y denuncias;
VI. Procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social;
VII. Poblacion a la que va dirigida la obra, apoyo o servicio del programa federal.

El triptico elaborado propuesto, sera proporcionado por la instancia normativa en formato
electronico a las 32 entidades federativas, para su reproduccion, en caso necesario y para no
impactar en el uso de recursos econémicos, esta accion podra realizarse mediante fotocopias.

3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.

El INSABI con la finalidad de que los Servicios de Salud Estatales promuevan y den
seguimiento a las acciones de Contraloria Social, implementara el esquema de trabajo de
acuerdo con los siguientes procedimientos:

EL TITULAR DE LOS SERVICIOS DE SALUD ESTATALES

o Nombrard a un representante quien fungira como enlace ante el INSABI.

. Sera el responsable de que se registren los Comités de Contraloria Social.
. Designara al Promotor de Tutela de Derechos en Salud.

. Enviara el informe ejecutivo de actividades al area encargada del Programa Seguro
Médico Siglo XXI en el INSABI.

EL PROMOTOR DE LA TUTELA DE DERECHOS EN SALUD.

. El Promotor de Tutela de Derechos en Salud sera el responsable de constituir el Comité
de Contraloria Social, asi como de capacitar y asesorar a los tutores de los beneficiarios
que acceden a llenar los informes y que seran considerados para formar un Comité.
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. Aplicard los informes a los padres o tutores de los beneficiarios del Programa SMSXXI que
sean atendidos por la patologia previamente definida por el INSABI.

. Los informes seran aplicados antes del egreso (pre-alta, en su caso) del paciente.

. Los informes de los Comités de Contraloria Social, seran registrados en el Sistema
Informético de Contraloria Social (SICS) conforme a lo establecido en la Guia Operativa
correspondiente.

SEGURO MEDICO SIGLO XXI.

) El INSABI a través del programa SMSXXI, designard las unidades médicas y el
padecimiento a evaluar por cada entidad federativa, siendo estrictamente necesario
aplicar los informes sobre el padecimiento elegido.

. Evaluara los resultados obtenidos de los informes aplicados a los padres o tutores de los
beneficiarios que sean atendidos por la patologia seleccionada.

. Evaluara las acciones de mejora propuestas por los Servicios de Salud Estatales,
posterior al analisis de los resultados de los informes.

4. CAPACITACION Y ASESORIA

El INSABI a través del area encargada del PSMSXXI, asistirA a reuniones regionales con los
Servicios de Salud estatales para dar a conocer el mecanismo, las acciones y las fechas compromiso
relativos a Contraloria Social.

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités.

El area encargada del PSMSXXI, otorgara capacitacion y orientaciéon a los Servicios de Salud
estatales, en materia de Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervisién y
vigilancia.

. Los Servicios de Salud Estatales son los responsables capacitar a los Gestores del Seguro
Popular que aplicaran los informes en las unidades médicas.

. El Promotor de Tutela de Derechos en Salud asesorara a los representantes de los
beneficiarios en materia de Contraloria Social y llenado de los informes.

. El enlace de Contraloria Social designado por los Servicios de Salud estatales, sera el
responsable de capturar los informes.

4.3 Capturade los informes.

. Es compromiso de los Servicios de Salud designar a un enlace de Contraloria Social quien es
responsable de capturar los informes para su presentacion ante el INSABI.

4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios

Los Comités de Contraloria Social tendran la funcion de verificar la operaciéon del Programa Seguro
Médico Siglo XXI a través de responder los informes, una vez que den el alta o pre-alta del menor en
los hospitales seleccionados, dichos informes seran aplicados y recopilados por el Promotor de
Tutela de Derechos en Salud.

El objetivo de la aplicacion de los informes, es conocer la opinién de los padres de familia o tutores,
respecto al servicio, atencién y apoyos recibidos durante el tratamiento del menor beneficiario.
Ademas, los informes contendran los resultados de las actividades de Contraloria Social realizadas
por el comité correspondiente.

5.  SEGUIMIENTO

El area encargada del PSMSXXI, dara seguimiento a los programas estatales de trabajo y a la
captura de informacion en el SICS a nivel nacional, mediante las siguientes acciones de Contraloria
Social:
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. Revisiéon y monitoreo del avance de los Programas Estatales de Trabajo de Contraloria Social
(PETCS)

. Visitas programadas a las unidades médicas elegidas previamente por el SMSXXI, en su caso.

. Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte de los Servicios de
Salud.

. Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte del area encargada del
PSMSXXI.

Una vez concluido el presente ejercicio fiscal y al cierre de las actividades en el SICS, los SESA’s
informaran a la instancia normativa correspondiente, mediante un informe ejecutivo, las acciones
realizadas derivadas del Esquema de Contraloria Social, en las unidades médicas.

Se promovera la vinculacién de seguimiento de las actividades y de los resultados de Contraloria
Social con los mecanismos de denuncia existentes.

5.1 De la Captura del Sistema informatico de Contraloria Social

El enlace de Contraloria Social nombrado por el Director de los Servicios de Salud, sera responsable
de capturar la informacion de operacion y seguimiento de la Contraloria Social en el SICS,
administrado por la Secretaria de la Funcion Publica, disponible en: http://sics.funcionpublica.gob.mx;
estos registros seran monitoreados por el INSABI.

Los resultados obtenidos de los informes de los Comités de Contraloria Social, conformados por los
padres de familia o tutores, se capturaran en el SICS.

6. QUEJAS Y DENUNCIAS

El Instituto de Salud para el Bienestar dara seguimiento a las quejas y denuncias a través de los
siguientes mecanismos:

Centro de Atencion Telefonica (CAT), mecanismo de atencion gratuito:
01800 POPULAR (7678527)

A través de péagina de internet:

www.gob.mx/salud/seguropopular

Redes Sociales:

www.facebook.com/seguropopular

Twitter Oficial: @seguro_popular

Las quejas y denuncias realizadas por los Comités de Contraloria Social, recibiran atencion dentro de
los primeros 10 dias habiles a partir de la fecha de recepcion.

Asimismo, se podran presentar denuncias en el portal del Sistema Integral de Denuncias Ciudadanas
(SIDEC) de la Secretaria de la Funcion Publica a través de:

https://sidec.funcionpublica.gob.mx/
O a través de la aplicacion movil “Denuncia la corrupcion”.
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION

El INSABI establece acciones de coordinacion con los SESA’s, las cuales tendran que darse en el
marco de transparencia y colaboracion, en apego a lo establecido en las reglas de operacion
vigentes y a la normatividad aplicable en la materia.

El INSABI da cumplimiento a la difusiéon de la Contraloria Social mediante el “ACUERDO por el que se
emiten las Reglas de Operacién del Programa Seguro Médico Siglo XXI, para el ejercicio fiscal 2020”

“

. Contraloria Social”

Las entidades federativas, promoveran la participacion de los responsables de los beneficiarios del
SMSXXI a través de la integracién y operacién de contralorias sociales, para el seguimiento,



Martes 4 de mayo de 2021 DIARIO OFICIAL

supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en el SMSXXI, asi
como de la correcta aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo.

El INSABI y las entidades federativas, atendiendo a su ambito de competencia, deberan sujetarse a
lo establecido en los Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los
programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de
octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la Contraloria Social, mediante un esquema validado por la Secretaria de la
Funcion Publica.

CONVENIO de Colaboracion en materia de transferencia de recursos para la ejecuciéon del Programa Seguro
Médico Siglo XXI, por concepto de apoyo econémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico
Siglo XXI, que celebran el Instituto de Salud para el Bienestar y el Estado de Guerrero.

CONVENIO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL
PROGRAMA SEGURO MEDICO SIGLO XXI QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL
BIENESTAR, REPRESENTADO POR SU DIRECTOR GENERAL, MTRO. JUAN ANTONIO FERRER AGUILAR, EN
ADELANTE SE LE DENOMINARA "EL INSABI" ASISTIDO POR EL MTRO. JOAQUIN VALENTE PAREDES NARANJO,
COORDINADOR DE FINANCIAMIENTO Y POR EL DR. ADALBERTO JAVIER SANTAELLA SOLIS, COORDINADOR DE
ABASTO; Y POR OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE GUERRERO, REPRESENTADO
POR EL DR. CARLOS DE LA PENA PINTOS, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL OPERATIVO DE LOS
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD; Y POR EL LIC. TULIO SAMUEL PEREZ CALVO, SECRETARIO DE FINANZAS Y
ADMINISTRACION, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA "EL ESTADO", A QUIENES CUANDO ACTUEN DE
MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA "LAS PARTES", CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES
Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece en su articulo 40., parrafos
cuarto y noveno, el derecho humano de toda persona a la proteccién de la salud, disponiendo que
la Ley definird las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud, asi como el
derecho que tienen los nifios y las nifias a la satisfaccion de sus necesidades de salud.

2. La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicion de salud de los nifios
afecta de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un
efecto significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los
primeros afios determina las condiciones futuras de esa generacion.

3. El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, en su apartado I, Politica Social “Instituto Nacional de
Salud para el Bienestar”, sefiala que el gobierno federal realizara las acciones necesarias para
garantizar que hacia 2024 todas y todos los habitantes de México puedan recibir atencion médica y
hospitalaria gratuita, incluidos el suministro de medicamentos y materiales de curacion y los
exadmenes clinicos.

4. El Presupuesto de Egresos de la Federaciéon para el Ejercicio Fiscal 2020, en su Anexo 25
establece al Programa Seguro Médico Siglo XXI, en lo sucesivo “EL PROGRAMA”, como uno de
los que deben sujetarse a Reglas de Operacion, mediante el cual el Gobierno Federal continuara
en dicho ejercicio fiscal, las acciones conducentes que aseguren la cobertura de servicios de la
salud de todos los nifios en el pais, ya que operara en todas las localidades del territorio nacional
financiando la atencion médica completa e integral a los nifios beneficiarios que no cuentan con
ningun tipo de seguridad social.

5. Con fecha 28 de diciembre de 2019 se publicaron en el Diario Oficial de la Federacién las Reglas
de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI para el Ejercicio Fiscal 2020, en lo sucesivo
“LAS REGLAS DE OPERACION”.

6. El objetivo especifico de “EL PROGRAMA” consiste en otorgar el financiamiento para que la
poblacion menor de cinco afios de edad sin derechohabiencia en alguna institucion de seguridad
social cuente con un esquema de aseguramiento en salud de atencion médica y preventiva,
complementaria a la contenida en el Fondo de Salud para el Bienestar (FSB).

DECLARACIONES



DIARIO OFICIAL Martes 4 de mayo de 2021

I. "EL INSABI" declara que:

I.1.

1.2.

Es un Organismo Descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propio sectorizado a la
Secretaria de Salud en términos del articulo 77 bis 35 de la Ley General de Salud.

El Director General del Instituto de Salud para el Bienestar tiene la facultad y legitimaciéon para
suscribir el presente Convenio, segun se desprende de lo previsto en los articulos 77 bis 35,
fraccion 11, 77 bis 35 B, fraccion Il, 77 bis 35 G de la Ley General de Salud y 22, fraccion | y 1l y 59,
fraccion | de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, cargo que se acredita con
nombramiento de fecha 30 de noviembre de 2019, expedido por el Presidente de los Estados
Unidos Mexicanos, Lic. Andrés Manuel Lépez Obrador.

Cuenta con atribuciones para proveer y garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demds insumos asociados a las personas sin seguridad social, asi como impulsar
en coordinacion con la Secretaria de Salud en su calidad de C)rgano Rector, acciones orientadas a
lograr una adecuada integracioén y articulaciéon de las instituciones publicas del Sistema Nacional de
Salud.

Para llevar a cabo el objetivo de “EL PROGRAMA”, 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, 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.

Cuenta con recursos presupuestales autorizados en el Presupuesto de Egresos de la Federacion
para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcion del presente instrumento.

Para efectos del presente Convenio sefiala como domicilio el ubicado en la Calle Gustavo E.
Campa, nimero 54, colonia Guadalupe Inn, Demarcacion Territorial Alvaro Obregén, C.P. 01020,
en la Ciudad de México.

II."EL ESTADQ" declara que:

11.1.

11.2.

11.3.

Es un Estado Libre y Soberano que forma parte integrante de la Federacion y que el ejercicio de su
Poder Ejecutivo se deposita en el Gobernador del Estado, conforme a lo dispuesto por los articulos
40, 42 fraccién | y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, con las
atribuciones y funciones que le confieren la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
1 y 22 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Guerrero, y 3, 4, 7, 11 y 18
apartado A fracciones Il y IX de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de
Guerrero Numero 08.

El Dr. Carlos de la Pefia Pintos, en su caracter de Secretario de Salud del Estado de Guerrero y
Director General Operativo de los Servicios Estatales de Salud, comparece a la suscripcion del
presente Convenio, de conformidad con los articulos 87, 88 y 90 numeral 2 de la Constitucion
Politica del Estado Libre y Soberano de Guerrero, 11, 18 apartado A fraccion IX y 28 de la Ley
Organica de la Administracion Puablica del Estado de Guerrero numero 08, asi como los articulos 7
fraccion II, 8, 11 fraccién | y 11 BIS fracciones | y VI, 17 QUINQUIES y 17 SEXIES de la Ley
Numero 1212 de Salud del Estado de Guerrero, 3, 9 fracciones XXIV y XXIX, y 59 fraccion VI, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y de los Servicios Estatales de Salud del Estado de
Guerrero, articulo SEGUNDO del Decreto Nimero 425 por el que se reforman y adicionan diversas
disposiciones de la Ley Numero 1212 de Salud del Estado de Guerrero, publicado en el Periddico
Oficial del Gobierno del Estado de Guerrero, No. 103 Alcance VIIl, el 23 de diciembre de 2016,
cargos que quedaron debidamente acreditados con nombramientos de fecha 27 de octubre de
2015, expedidos por el Lic. Héctor Antonio Astudillo Flores, Gobernador Constitucional del Estado
Libre y Soberano de Guerrero.

El Lic. Tulio Samuel Pérez Calvo, en su caracter de Secretario de Finanzas y Administracion,
comparece a la suscripcion del presente Convenio de conformidad con los articulos 87, 88 y 90
numeral 2 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Guerrero, 11, 18 apartado A
fraccion Il 'y 22 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Guerrero nimero 08,
8 y 9 fracciones LXIV y LXXIll del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas y
Administracion, cargo que qued6 debidamente acreditado con nombramiento de fecha 02 de abril
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de 2018, expedido por Lic. Héctor Antonio Astudillo Flores, Gobernador Constitucional del Estado
Libre y Soberano de Guerrero, y participa con caracter de “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”.

1.4. Para los efectos de este Convenio se considera como “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS” a los Servicios Estatales de Salud (SESA’S).

I.L5.  Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
llevar a cabo las acciones conducentes que aseguren la cobertura de servicios de la salud de todos
los nifios en el estado, financiando la atencién médica completa e integral a los nifios beneficiarios
que no cuentan con ningln tipo de seguridad social, para que la poblacién menor de cinco afios de
edad sin derechohabiencia en alguna institucion de seguridad social cuente con un esquema de
aseguramiento en salud de atencion médica y preventiva, complementaria a la contenida en el
Fondo de Salud para el Bienestar (FSB).

1.L6. Para efectos del presente Convenio sefiala como su domicilio el ubicado en: Avenida Ruffo
Figueroa numero 6, Colonia Burdcratas, Codigo Postal 39090, de la ciudad de Chilpancingo, capital
del Estado de Guerrero.

1.7.  Que cuenta con Dictamen de Acreditacion vigente expedido por la Secretaria de Salud.
Ill. "LAS PARTES" declaran que:

.. “EL PROGRAMA” es federal, publico y su costo es cubierto mediante un subsidio federal
proveniente de recursos presupuestarios autorizados en el Presupuesto de Egresos de la
Federacion (PEF) para el Ejercicio Fiscal 2020, que complementan los recursos que las entidades
federativas reciben de la Federacion via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los Servicios
de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios médicos.

Ill.2. Estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracion en materia de transferencia de
recursos para la ejecucion de “EL PROGRAMA”, conforme a las estipulaciones que contienen las
siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO. El presente Convenio de Colaboracidn tiene por objeto que "EL INSABI" transfiera a
"EL ESTADQ" recursos presupuestarios federales destinados a “EL PROGRAMA”, por concepto de "Apoyo
econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI" en términos de lo
establecido en “LAS REGLAS DE OPERACION’ de acuerdo con la disponibilidad presupuestaria.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES. "EL INSABI" transferirqd a "EL ESTADO"
por conducto de “EL RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los recursos presupuestarios federales
correspondientes a “EL PROGRAMA”, conforme a lo dispuesto en el Presupuesto de Egresos de la
Federacion para el Ejercicio Fiscal 2020, para coordinar su participacion en materia de salubridad general en
términos de los articulos 30., 90. y 13 de la Ley General de Salud, “LAS REGLAS DE OPERACION’ y el
presente instrumento juridico.

“EL INSABI", por conducto de su Coordinaciéon de Financiamiento, realizara la transferencia de recursos
en términos de las disposiciones federales aplicables, radicandose al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, en
la cuenta bancaria productiva especifica que éste establezca para tal efecto en forma previa a la entrega de
los recursos, informando de ello por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a "EL
INSABI", con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados.

Asi mismo la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera contar con una cuenta bancaria
productiva especifica a efecto de que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le transfiera los mismos,
obligandose la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a informar los datos de identificacion de ésta
tanto al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” como al "EL INSABI".

Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos de las cuentas mencionadas en los
parrafos que anteceden, deberan destinarse al objeto de “EL PROGRAMA”.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones a "EL ESTADO", éste por conducto de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera realizar, en forma inmediata a la suscripcion del
presente instrumento, las acciones administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria
en la Tesoreria de la Federacion.

La transferencia de los recursos se realizara conforme a lo siguiente:
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A)

B)

C)

Sera hasta por la cantidad que resulte del apoyo econémico para el reembolso de atenciones
cubiertas por “EL PROGRAMA” realizadas a los beneficiarios del mismo durante el periodo del 1 de
enero al 31 de diciembre de 2020 y procedera para eventos terminados, es decir, padecimientos que
han sido resueltos, salvo aquellos que ameritan tratamiento de continuidad. El monto a cubrir por
cada una de estas intervenciones se determinara conforme a las tarifas del tabulador establecido por
“EL INSABI” que se encuentra en el Anexo 1 de este Convenio.

Para los casos de las intervenciones de hipoacusia neurosensorial, implantacion de prétesis coclear,
trastornos innatos del metabolismo y enfermedades del sistema nervioso que requieran rehabilitacion
fisica y neurosensorial, su registro en el Sistema Informatico del Seguro Médico Siglo XXI se hara al
sustentar el diagnostico. Sera responsabilidad de la unidad médica que preste el servicio a los
Beneficiarios “EL PROGRAMA”, demostrar que el paciente recibio la proétesis auditiva externa y el
implante coclear.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios de “EL PROGRAMA” y que no se
enlisten en el tabulador del Anexo 1 del presente instrumento, “EL INSABI”, por conducto de la
Coordinacion de Abasto, determinara si son elegibles de cubrirse con cargo a los recursos de “EL
PROGRAMA”, asi como de fijar el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos, el cual
serd como maximo la cuota de recuperacion del tabulador mas alto aplicable a la poblaciéon con
seguridad social, que tenga la institucion que haya realizado la atencién, y sera verificada de acuerdo
al expediente clinico correspondiente e informado a “ EL INSABI” por “LOS SESA’S”, antes de la
validacion del caso.

En el caso de las intervenciones con tabulador "pago por facturacion" se cubrira solamente el
tratamiento de sustitucion, y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se requieran
de acuerdo a la aplicacién de dichos tratamientos. El registro se realizara en el Sistema Informatico
del Seguro Médico Siglo XXI bimestralmente. Sera obligacion del establecimiento para la atencion
médica acreditado y del médico validador demostrar la continuidad de la intervencion.

No se cubriran las acciones e intervenciones listadas en el Anexo 2 de este Convenio.

"EL ESTADQ" a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por cada transferencia
de recursos federales debera enviar a la Coordinacién de Financiamiento, dentro de los 15 dias
habiles posteriores a la misma, un recibo que sera emitido por el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS”, y debera cumplir con lo siguiente:

a) Ser expedido a nombre del: Instituto de Salud para el Bienestar;
b) Precisar el monto de los recursos transferidos;

c) Sefalar la fecha de emision;

d) Seifalar la fecha de recepcion de los recursos,

e) Precisar el nombre del Programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios
federales recibidos, y

f)  Contener la siguiente leyenda: “Los recursos federales recibidos, son destinados y utilizados
exclusivamente para la ejecucion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, por concepto de
Apoyo econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI.”

“EL INSABI”, por conducto de la Coordinacién de Financiamiento, comunicara a “EL ESTADO” a
través de “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, la realizacion de las transferencias de
recursos e independientemente de su entrega oficial, podra ser enviada a través de correo
electronico a la cuenta institucional que para tal efecto indiqgue "EL ESTADQ". En caso de existir
modificacién a dicha cuenta, debera notificarse de manera oficial a la Coordinacion de
Financiamiento.

Los documentos justificativos de la obligacion de pago para "EL INSABI" seran las disposiciones
juridicas aplicables, “LAS REGLAS DE OPERACION’, las atenciones cubiertas reportadas por “EL
ESTADQO” y autorizadas para pago por la Coordinacion de Abasto, asi como el presente Convenio. El
documento comprobatorio sera el recibo a que se refiere la presente clausula.

De conformidad con las disposiciones citadas en la declaracion Ill.1 de este Convenio de
Colaboracion, debera considerarse, para todos los efectos juridico administrativos que correspondan,
a los recursos sefialados en la presente clausula, como aquellos autorizados en el Presupuesto de



Martes 4 de mayo de 2021 DIARIO OFICIAL

Egresos de la Federacién para el ejercicio fiscal 2020, que complementan los recursos que las
entidades federativas reciben de la Federaciéon via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los
Servicios de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacién de servicios médicos.

TERCERA.- DEVENGO POR LA TRANSFERENCIA DE LOS RECURSOS FEDERALES. Los recursos
que, para cumplir con el objeto del presente instrumento, transfiere "EL INSABI" a "EL ESTADO", se
consideran devengados para "EL INSABI" una vez que se constituyd la obligacién de entregar el recurso a "EL
ESTADO". A dicha obligacion le sera aplicable el primer supuesto juridico que sefiala el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

CUARTA.- EJERCICIO Y COMPROBACION DE LOS RECURSOS. Sera responsabilidad de "EL
ESTADO" verificar la veracidad de los datos contenidos en la informacién que se proporcione a "EL INSABI"
sobre el ejercicio y comprobacion de las atenciones cubiertas solicitadas como reembolso a “EL INSABI” a
través de la transferencia de recursos federales de “EL PROGRAMA”.

Para ello "EL ESTADO" debera mantener la documentacién comprobatoria original de las atenciones
cubiertas con los reembolsos transferidos, a disposicion de "EL INSABI", asi como de las entidades
fiscalizadoras federales y locales competentes, para su revision en el momento que asi se le requiera.

Cuando “EL ESTADO” conforme a lo sefialado en el numeral 5.3.1 de “LAS REGLAS DE OPERACION’,
solicite el reembolso de una atencién cubierta, "EL INSABI", por conducto de la Coordinacion de Abasto,
revisara los soportes médicos y administrativos de su competencia de cada atencion registrada y validada por
"EL ESTADOQ", a través del Sistema Informatico del Seguro Médico Siglo XXI.

“EL INSABI" a través de la Coordinacion de Abasto validara el registro de los casos realizados por "EL
ESTADO", verificando que contengan la informacion de caracter médico requerida y su correcta clasificacion
de acuerdo al tabulador del Anexo 1 de este Convenio, y, de ser procedente, autorizara los casos y montos
para pago y enviara a la Coordinacion de Financiamiento, un informe de los casos en que proceda transferir
los recursos respectivos, para que ésta los transfiera a "EL ESTADO" de acuerdo con la disponibilidad
presupuestaria existente.

“EL ESTADO" enviard a "EL INSABI" por conducto de la Coordinacién de Financiamiento, el recibo
correspondiente sefialado en la Clausula Segunda.

“EL INSABI" a través de la Coordinacion de Abasto no autorizara las atenciones cuya informacion
requerida para ello no sea proporcionada o cuando la calidad de la informacion recibida no justifique su
autorizacion, asi como, cuando durante el proceso de autorizacién se determine la inhabilitacion de la
atenciéon y, en consecuencia, dichas atenciones no seran pagadas, sin embargo, dichas atenciones se
qguedaran de igual forma registradas en el mismo Sistema Informatico del PSMSXXI.

QUINTA.- COMPROBACION DE LA RECEPCION DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.
Los recursos presupuestales transferidos por "EL INSABI" se aplicaran por "EL ESTADO" como un reembolso
y hasta por los importes que por cada atencién se indica en “LAS REGLAS DE OPERACION” y en el Anexo 1
del presente instrumento.

La comprobacion de la recepcion de los recursos transferidos se hard con el recibo que expida el
“RECEPTOR DE LOS RECURSOS” y que sea enviado por la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”
a la Coordinacion de Financiamiento en los términos de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente
instrumento.

SEXTA.- INDICADORES. Para dar seguimiento a los indicadores establecidos en el numeral 8.2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION’, "EL ESTADQ" se obliga a proporcionar a "EL INSABI" por conducto de la
Subsecretaria de Prevencion y control de enfermedades y de la Subsecretaria de Administracion y Finanzas
de los Servicios Estatales de Salud, la informaciéon de las variables de dichos indicadores a través del Sistema
de Informaciéon en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional de Informacién de Salud (SINAIS) en
términos de las disposiciones juridicas aplicables.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DE "EL ESTADO". Para el cumplimiento del objeto del presente Convenio,
"EL ESTADO", ademas de lo establecido en el numeral 5.1.3 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, se obliga,
entre otras acciones, a:

. Recibir, a través del “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” las transferencias federales que “EL
INSABI” le realice por concepto de "Apoyo econémico para el pago de atenciones cubiertas por el
Seguro Médico Siglo XXI" a la cuenta bancaria productiva que el “‘RECEPTOR DE LOS
RECURSOS” aperture para la ministracion y control exclusivo de los recursos por el concepto
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VI.

VII.

VIII.

XI.

XIl.

referido. Es responsabilidad de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dar seguimiento a
las transferencias de recursos que realice “EL INSABI”.

Enviar a la Coordinacién de Financiamiento a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS?”, un recibo emitido por el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” por cada transferencia,
de acuerdo con lo estipulado en la Clausula Segunda del presente instrumento.

Informar y ministrar a la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por conducto del
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos transferidos integramente, junto con los
rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco dias habiles siguientes a su
recepcion.

Transcurrido el plazo sefialado, la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dentro de los 5
dias habiles siguientes, comunicard a la Coordinacion de Abasto la recepcion u omision del informe
que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le haga sobre los recursos federales ministrados,
sefialando el monto total de los recursos federales ministrados.

Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento, para el reembolso
correspondiente a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, quien se hace
responsable del uso, aplicacién y destino de los citados recursos.

Mantener bajo su custodia, a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS’, la
documentacién comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados y la
pondra a disposicién de los érganos fiscalizadores locales o federales competentes y, en su caso,
de Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y "EL INSABI", cuando asi le sea requerido.
Igualmente, proporcionara la informacion adicional que le sea requerida de conformidad con las
disposiciones juridicas correspondientes y “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Reintegrar los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de ser radicados al
“‘“RECEPTOR DE LOS RECURSOS” no hayan sido informados y ministrados a la “UNIDAD
EJECUTORA DE LOS RECURSOS” o que una vez ministrados a esta ultima, no sean ejercidos
para los fines y en los términos de este Convenio. Dichos recursos junto con los rendimientos
financieros generados deberan ser reintegrados conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

Mantener actualizados por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” los
indicadores para resultados de los recursos transferidos, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.

Establecer mediante la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, con base en el seguimiento
de las metas de los indicadores y en los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinan los recursos
transferidos.

Informar por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, sobre la suscripcion de
este Convenio a los 6rganos de control y de fiscalizacion de "EL ESTADO" y entregarles copia del
mismo.

Realizar las acciones que se requieran para la ejecucion del objeto del presente instrumento, con
recursos humanos bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, por lo que no existira
relacion laboral alguna entre éstos y "EL INSABI", la que en ningln caso se considerara como
patrén sustituto o solidario.

Supervisar a través de los SESA’S, el cumplimiento de las acciones que se provean conforme al
presente convenio, solicitando, en su caso, la aclaracion de dichas acciones, para lo cual podra
solicitar la informacién que corresponda.

Propiciar la participacién de los responsables de los beneficiarios de “EL PROGRAMA” a través de
la integracién y operacion de contralorias sociales, para el seguimiento, supervision y vigilancia del
cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en dicho programa, asi como de la correcta
aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo, para lo cual se sujetara a lo establecido en
los Lineamientos para la promocién y operacion de la Contraloria Social en los programas federales
de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacién el 28 de octubre de 2016, con
la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion, operacion y reporte
de la contraloria social, mediante el “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para
el 2020”, identificado como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, que para efectos del
presente convenio se identifica como Anexo 3.
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XIII.

XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.

XX.

Publicar en el érgano oficial de difusion de "EL ESTADO", el presente Convenio, asi como sus
modificaciones.

Difundir en su pagina de Internet y, en su caso, de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS”, el concepto financiado con los recursos que seran transferidos mediante el presente
instrumento.

Verificar que el expediente clinico de cada paciente beneficiario, contenga la documentacion
soporte de la atenciébn médica y medicamentos proporcionados y que dicho expediente sea
resguardado por un plazo de 5 afios, contados a partir de la Ultima atencién otorgada. El
expediente debera llevarse de conformidad con la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012,
Del expediente clinico, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 15 de octubre de 2012 y
sus respectivas modificaciones.

Guardar estricta confidencialidad respecto a la informacion y resultados que se produzcan en virtud
del cumplimiento del presente instrumento, que tengan el caracter de reservado en términos de las
disposiciones aplicables.

Gestionar oportunamente ante “EL INSABI” los cobros de las atenciones cubiertas por el Seguro
Médico Siglo XXI de tal manera que no existan dificultades para la atencion médica oportuna de los
beneficiarios.

Dar aviso a “EL INSABI”, dentro de los cinco dias habiles siguientes a la fecha que le sea
comunicado, cuando deje de tener vigencia o ésta sea suspendida, de alguno de los dictamenes de
Acreditacion expedidos por la Secretaria de Salud, a los establecimientos que brindan los servicios
médicos objeto de este convenio.

Abstenerse de registrar casos cuando el Dictamen de Acreditacion expedido por la Secretaria de
Salud ha perdido su vigencia o se encuentre suspendido.

OCTAVA.- OBLIGACIONES DE "EL INSABI". "EL INSABI" se obliga a:

VI.

VII.

Transferir por conducto de la Coordinacién de Financiamiento a “EL ESTADO” a través del
“RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos a que se refiere la Clausula Segunda del
presente Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago
correspondiente, la disponibilidad presupuestaria y la autorizacién de pago que la Coordinacion de
Abasto envie a la Coordinacion de Financiamiento.

Coadyuvar en el dmbito de sus atribuciones con los entes fiscalizadores competentes, en la
verificacidon de que los recursos presupuestarios federales transferidos sean aplicados Unicamente
para la realizacién de los fines a los cuales son destinados.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacién de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice "EL ESTADO" para cumplir con los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestarios federales transferidos.

Realizar, por conducto de la Coordinacién de Financiamiento la supervision financiera de “EL
PROGRAMA” consistente en verificar el cumplimiento de las normas financieras y de operacion, de
acuerdo a lo estipulado en la Clausula Segunda, inciso B), de este Convenio.

Hacer del conocimiento, de forma oportuna, a los 6rganos de control de "EL ESTADQ", asi como
de la Auditoria Superior de la Federacién y de la Secretaria de la Funcién Publica los casos que
conozca en que los recursos federales transferidos por virtud de este Convenio no tengan como
origen el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI, sefialado en los numerales
5.3.1y5.3.2 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

Hacer del conocimiento de "EL ESTADO", el incumplimiento de sus obligaciones que sea causa de
efectuar el reintegro de los recursos federales transferidos, incluyendo los intereses que
correspondan conforme a las disposiciones juridicas aplicables, en los supuestos y términos
sefialados en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

Informar en la Cuenta Publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, a través de la Coordinacion de Financiamiento lo relacionado con la transferencia de
los recursos federales, y por conducto de la Coordinacion de Abasto sobre la autorizaciéon de las
atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI que motivaron la transferencia de los recursos
federales en términos del presente Convenio.
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VIIl.  Dar seguimiento, en coordinacion con "EL ESTADQ" sobre el avance en el cumplimiento del objeto
del presente instrumento.

IX. Establecer, a través de las unidades administrativas de “EL INSABI” de acuerdo a su ambito de
competencia, con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los
gue se destinan los recursos transferidos.

X. Sujetarse en lo conducente a lo establecido en los Lineamientos para la promocién y operacion de
la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial
de la Federacién el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones
necesarias para la integracion, operacion y reporte de la contraloria social, mediante el “Esquema
de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como Anexo 7 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”, que para efectos del presente convenio se identifica como Anexo 3.

XI. Publicar el presente Convenio en el Diario Oficial de la Federacion, asi como en su pagina de
Internet.

NOVENA.- VIGENCIA. - El presente instrumento juridico comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha
de su suscripcién y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2020.

DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- “LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio podra
modificarse de comun acuerdo y por escrito, en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las
modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion de “EL PROGRAMA”, “LAS PARTES” se comprometen a
acordar y realizar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias, mismos que seran
formalizados mediante la suscripcién del Convenio modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA.- REINTEGRO DE RECURSOS FEDERALES.- Procedera que “EL ESTADO”
reintegre los recursos que le fueron transferidos cuando:

l. No se destinen a los fines autorizados, de acuerdo con el numeral 5.4 de “LAS REGLAS DE
OPERACION”.

1. Se den los supuestos previstos en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

El reintegro de los recursos, incluyendo los rendimientos financieros que correspondan, se realizara a la
Tesoreria de la Federacion, en términos de lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de
las Entidades Federativas y los Municipios.

Cuando “EL INSABI” tenga conocimiento de alguno de los supuestos establecidos en esta clausula,
debera hacerlo oportunamente de conocimiento de la Auditoria Superior de la Federacién, la Secretaria de la
Funcion Publica y de los érganos de control de “EL ESTADO” a efecto de que éstos realicen las acciones que
procedan en su ambito de competencia.

“EL ESTADQ” debera notificar de manera oficial a “EL INSABI” la realizacion del reintegro correspondiente
0, en su caso, la comprobacion de la debida aplicacién de los recursos en los términos establecidos en el
presente instrumento.

DECIMA SEGUNDA.- CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no tendran responsabilidad
por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por causas de fuerza mayor o caso fortuito que impidan,
la ejecucion total o parcial de las obligaciones del objeto del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que acuerden
“LAS PARTES".

DECIMA TERCERA.- COMUNICACIONES.- Las comunicaciones de tipo general, que se realicen con
motivo de este Convenio, deberan ser por escrito, con acuse de recibo y dirigirse a los domicilios sefialados
por “LAS PARTES” en el apartado de declaraciones de este instrumento.

En caso de que alguna de “LAS PARTES” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacién se realice.

DECIMA CUARTA.- CONTROL, VIGILANCIA, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. "LAS PARTES" acuerdan
que la supervision, control, vigilancia, seguimiento y evaluacién de los recursos presupuestarios transferidos
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en virtud de este instrumento, seran realizados con apego a las disposiciones juridicas aplicables, segun
corresponda, por "EL INSABI", Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, la Secretaria de la Funcién Publica,
la Auditoria Superior de la Federacién, y demas drganos fiscalizadores federales y locales competentes, en su
respectivo ambito de atribuciones, sin perjuicio de las acciones de supervision, vigilancia, control y evaluacion
que de forma directa o en coordinacién con la Secretaria de la Funcién Publica, realicen los 6rganos de
control de "EL ESTADO".

DECIMA QUINTA.- CAUSAS DE TERMINACION. El presente Convenio podra darse por terminado
cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il Acuerdo de “LAS PARTES”.

1. Falta de disponibilidad presupuestaria para el cumplimiento de los compromisos a cargo de “EL
INSABI”.

IV. Caso fortuito o fuerza mayor que impida su realizacion.

DECIMA SEXTA.- CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse por las siguientes
causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales se utilizaron con fines distintos a
los previstos en el presente instrumento, o,

1. Por el retraso en los plazos establecidos para el cumplimiento de las obligaciones a cargo de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”.

1. Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

DECIMA SEPTIMA.- ANEXOS.- “LAS PARTES” reconocen como Anexos del presente instrumento
juridico, los que se mencionan a continuacién los cuales forman parte integrante del mismo y tienen la misma
fuerza legal.

Anexo 1. “Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXI y sus tabuladores
correspondientes”, identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como
Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

DECIMA OCTAVA.- COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del
objeto del presente instrumento “LAS PARTES” formaran una Comision de Evaluacion y Seguimiento
integrada por dos representantes de "EL INSABI" y dos de "EL ESTADO" cuyas funciones seran las
siguientes:

a) Definir y especificar los procedimientos para una correcta y oportuna atencion a los pacientes.
b)  Procurar la solucion de cualquier circunstancia no prevista en este instrumento.
c) Las demas que acuerden LAS PARTES.

"EL INSABI" designa como sus representantes ante la Comision de Evaluacion y Seguimiento a los
titulares de la Coordinacién de Financiamiento y de la Coordinacién de Abasto.

"EL ESTADO" designa como su representante ante la Comision de Evaluacion y Seguimiento a la Lic.
Denililia Beltran Almazan, Jefa del Departamento de Enlace Administrativo con “EL INSABI” y a la Dra.
Rosalinda Cantoran Castillo, Responsable de la Coordinacién Médica en area normativa con Prestadores de
Servicios.

DECIMA NOVENA.- INTERPRETACION Y SOLUCION DE CONTROVERSIAS. En caso de presentarse
algun conflicto o controversia con motivo de la interpretacion o cumplimiento del presente Convenio “LAS
PARTES” lo resolveran, atendiendo a las propuestas acordadas por la Comisiéon de Evaluaciéon y Seguimiento
referida en la Clausula Décima Octava de este convenio, y conforme al siguiente procedimiento:
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.- De comun acuerdo respecto de las dudas que se susciten con motivo de la ejecucion o
cumplimiento del presente instrumento.

II.- En caso de no llegar a un arreglo satisfactorio, someterse a la legislacion federal aplicable y a la
jurisdiccion de los tribunales federales competentes con residencia en la Ciudad de México, por lo
que, en el momento de firmar este Convenio, renuncian en forma expresa al fuero que en razén de
su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere corresponderles.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio de Colaboracién, lo
firman por sextuplicado en la Ciudad de México, a los dieciocho dias del mes de noviembre de dos mil veinte.-
Por el INSABI: el Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rdbrica.- El Coordinador de
Financiamiento, Mtro. Joaquin Valente Paredes Naranjo.- Rubrica.- El Coordinador de Abasto, Dr.
Adalberto Javier Santaella Solis.- Rubrica.- Por el Estado: el Secretario de Salud del Estado Libre y
Soberano de Guerrero y Director General Operativo de los Servicios Estatales de Salud, Dr. Carlos de la
Pefia Pintos.- Ribrica.- El Secretario de Finanzas y Administracion del Estado Libre y Soberano de Guerrero,
Lic. Tulio Samuel Pérez Calvo.- Rubrica.

Anexo 1. Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXI y sus tabuladores correspondientes.

NUm. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador
1 Tubgrculosw del Sistema AL7 $30,679.32
Nervioso
2 Tuberculosis Miliar Al19 $38,646.57
3 Listeriosis A32 $25,671.61
4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
Clertas enfermedades Septicemia no  especificada
5 infecciosas y P - P A41.9 $46,225.45
o (incluye choque séptico)
parasitarias
6 Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 E.nfermeld.ad debida a Vvirus B25 $22,688.36
citomegélico
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benigno de IaEs glandulas D11 $30,563.96
salivales mayores (Ranula)
11 Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
Tumores ; i
12 Tumor benigno de la piel del D23.0 $18,767.81
labio
13 Tumor benigno del ojo y sus D31 $38,362.50
anexos
14 .PL.JI’pL,JI’.a trombocitopénica D69 3 Pago p.o’r
idiopatica facturacion
Enfermedades de la ot
Inmunodeficiencia con
sangre y de los o Pago por
15 6rganos prermlnlo de defectos de los D80 facturacion
hematopoyéticos y | anticuerpos
ciertos trastornos que S _ Pago por
16 | afectan el mecanismo | Inmunodeficiencias combinadas D81 facturacion
de la inmunidad
17 Sindrome de Wiskott-Aldrich D82.0 Pago p.o,r
facturacion
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18 Otras inmunodeficiencias D84 Pago p.o,r
facturacion
19 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
20 Fibrosis quistica E84 Pago p.o,r
facturacion
21 Enfermedades Deplecion del volumen E86 $9,605.00
- endgcrinas, Hiperplasia congénita de 25 0 Pago por
nutricionales y glandulas suprarrenales ' facturacion
metabdlicas
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago p.o,r
facturacion
24 Galactosemia E74.2 Pago p.o,r
facturacion
25 Otros trastornos del nervio facial G51.8 $31,057.33
26 Sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
Paralisis cerebral infantil
(Diagnostico, terapia y en su
o7 casq, los |nsumgs_ o} 680
medicamentos especializados
utilizados; anual y hasta por 5
afios)
Hemiplejia (Diagnostico, terapia
y en su caso, los insumos o
28 medicamentos especializados G81
utilizados; anual y hasta por 5
Enfermedades del | afios)
sistema nervioso . S
Paraplejia y cuadriplejia Pago por
(Diagnostico, terapia y en su facturacion
29 casq, los msumgs_ 0 G82
medicamentos especializados
utilizados; anual y hasta por 5
afios)
00.B, 00.C (CIE9
30 Procedimientos de Rehabilitacién ' (
MC)
93.08, 93.1,
- - o 93.22, 93.31,
o il I T
yp 93.34,93.99
(CIE9 MC)
32 Enfermedades del ojo | Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
Hipoacusia neurosensorial
Enfermedades del | bilateral Protesis auditiva
33 S ! ( ' Hanv H90.3 $35,421.80

oido

externa y sesiones de
rehabilitacion auditiva verbal)
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Habilitacién auditiva verbal en

nifios no candidatos a
34 . L e V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
implantacion de prétesis de
cOclea (anual hasta por 5 afios)
20.96 a 20.98
35 Implantacion protesis coclea 292,355.98
P P (CIE9 MC) $
Habilitacién auditiva verbal en
nifios candidatos a prétesis
36 auditiva externa o a implantacién | V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
de proétesis de coéclea (anual
hasta por 5 afios)
37 Miocarditis aguda 140 $74,173.03
Enfermedades del . . L
38 . . . Fibroelastosis endocérdica 142.4 $26,381.19
sistema circulatorio
39 Hipertension pulmonar primaria 127.0 $78,030.00
40 !\leurT]F)nla por Influenza por virus 310.0 $19,025.42
identificado
n Nel.Jmonllf";l por Influenza por virus J11.0 $19,025.42
no identificado
42 Neumonla bacteriana no 115 $44,121.11
clasificada en otra parte
43 Bronconeurmona, no J18.0 $44,121.11
especificada
a4 Neqmonltls debida a sodlidos y 369 $60,749.00
liquidos
45 Piotérax J86 $37,733.42
16 Derrame pleural no clasificado en 390 X $40,721.27
Enfermedades del | Otra parte
sistema respiratorio i
47 p Derr.a.lme pleural en afecciones J91.X $20,228.74
clasificadas en otra parte
48 Neumotdrax Jo3 $28,575.51
Otros trastornos respiratorios
(incluye Enfermedades de la
traquea y de los bronquios, no
clasificadas en otra parte,
Colapso pulmonar, Enfisema
49 intersticial, Enfisema | 194 0 al 308.8 $54,520.10
compensatorio, Otros trastornos
del pulmén, Enfermedades del
mediastino, no clasificadas en
otra parte, Trastornos del
diafragma, Otros  trastornos
respiratorios especificados)
Trastornos del desarrollo y de la
50 Enfermedades del | oryncign de los dientes Koo $15,804.10
sistema digestivo — - -
51 Estomatitis y lesiones afines K12 $14,340.08
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Otras enfermedades del es6fago
(incluye Acalasia del cardias,
Ulcera del eso6fago, obstruccion
del esofago, perforacion del

esofago, Disquinesia del
52 esofggo, DIVQI’IICE.HO del eso6fago, K22.0 al K22.9 $38,628.11
adquirido, Sindrome de
laceracion y hemorragia
gastroesofagicas, otras
enfermedades especificadas del
esofago, Enfermedad del
esofago, no especificada)
53 Constipacion K59.0 $13,736.30
54 Malabsorcion intestinal K90 Pago p.o,r
facturacion
Otros trastornos del sistema
55 dlgestl\_/o. consecutlvo_s_ a K918 Pago p.o'r
procedimientos, no clasificados facturacion
en otra parte
Sindrome estafilocdcico de la piel
56 escaldada (Sindrome de Ritter) L00.X $26,384.64
Enfermedades de la Absceso cutaneo, furdnculo
57 piel ' y L02 $10,143.00
carbunco
58 Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78
59 Artritis piégena MO0 $45,830.98
e . Pago por
60 Enfermedades del Avrtritis juvenil M08 factgraf:)ién
sistema - — -
61 osteomuscular Poliarteritis nodosa y afecciones M30 Pago por
relacionadas facturacion
62 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96
63 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60
64 Sindrome qefrotlco, anomalia NO4.0 Pago por
glomerular minima facturacion
65 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12
66 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98
o . Pago por
67 _Enfermeda_ldes_del_ Insuficiencia renal terminal N18.0 factgragién
sistema genitourinario —— —
68 Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
69 Infecuon_ Qe vias urinarias, sitio N39.0 $16,716.00
no especificado
70 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83
71 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13
72 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
Feto y recién nacido afectados
73 . ) por trastornos hipertensivos de la P00.0 $58,596.63
Ciertas afecciones | pmadre
originadas en el — -
periodo perinatal Feto y recién nacido afectados
74 por ruptura prematura de PO1.1 $20,517.05

membranas
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Feto y recién nacido afectado por

75 compllcaglones qQ la placenta, P02 $14,764.00
del corddn umbilical y de las
membranas

76 Feto y recien nacido afectados PO4.4 $58,596.63
por drogadiccién materna

77 Retardo_ en el crecimiento fetal y PO5 $57.830.70
desnutricion fetal
Trastornos relacionados con el

78 embarazo prolongado y con P08 $20,517.05
sobrepeso al nacer
Hemorragia y laceracion

79 intracraneal debidas a P10 $95,077.64
traumatismo del nacimiento
Otros traumatismos del

80 nacimiento en el sistema P11 $93,975.89
nervioso central
Traumatismo del nacimiento en

81 el cuero cabelludo /(incluye P12 $15,906.46
cefalohematoma)

82 Traumatismo _ _del esqueleto P13 $39,909.33
durante el nacimiento
Traumatismo del sistema

83 nervioso periférico durante el P14 $29,792.27
nacimiento
Otros traumatismos del

84 nacimiento P15 $34,354.55

85 Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75

86 Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23

87 Taquipnea transitoria del recién P22 1 $20,517.05
nacido

88 Neumonia congénita P23 $29,439.78
Sindromes de aspiracion

89 neonatal P24 $31,014.78
Enfisema intersticial y afecciones

90 relacionadas, originadas en el P25 $40,254.35
periodo perinatal
Hemorragia pulmonar originada

91 en el periodo perinatal P26 $40,254.35

92 Dl_splasm b_roncopul_monar P27 1 $41,161.75
originada en el periodo perinatal

93 Otras apneas del recién nacido P28.4 $33,072.23
Onfalitis del recién nacido con o

94 sin hemorragia leve P38.x $27,096.53
Hemorragia intracraneal no

95 traumatica del feto y del recién P52 $61,645.44
nacido

96 Enfermeq,ad her_norraglca del feto P53.X $29,449.55
y del recién nacido
Enfermedad hemolitica del feto y

97 del recién nacido P55 $28,803.22

98 Hidropesia fetall_ debida a P56 $30,176.39
enfermedad hemolitica
Ictericia neonatal debida a otras

99 hemodlisis excesivas P58 $27,833.72
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Ictericia neonatal por otras

100 L P59 $17,701.70
causas Yy las no especificadas
Coagulacion intravascular
101 diseminada en el feto y el recién P60.X $51,245.46
nacido
102 Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del
metabolismo de los
103 carbohidratos especificos del feto P70 $23,399.09
y del recién nacido
Trastornos neonatales
104 transitorios del metabolismo del P71 $23,129.98
calcio y del magnesio
Alteraciones del equilibrio del
105 sodio en el recién nacido P74.2 $23.129.98
106 Altera_mones de_I, equmbrlo del P743 $23,129.98
potasio en el recién nacido
107 fleo meconial P75.X $11,285.14
108 Sindrome del tapon de meconio P76.0 $35,391.90
109 Otras peritonitis neonatales P78.1 $57,553.53
110 Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
111 Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
112 Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
113 Encefalopatia hipdxica isquémica P91.6 $33,072.23
114 Anencefalia Q00.0 $15,501.64
115 Encefalocele Qo1 $37,246.95
116 Estenosis y estre_chez congénitas 0105 $16.223.88
del conducto lagrimal
117 Catarata congénita Q12.0 $17,410.00
Otras malformaciones congénitas
del oido (microtia, macrotia, oreja
supernumeraria, otras
118 deformidades del pabellon Q17 $20,258.28
auricular, anomalia de la posicion
de la oreja, oreja prominente)
119 Malforrr]ac_:lones Seno_, fistula o quiste de la 018.0 $19.457.84
congénitas, hendidura branquial
deformidades y : -
120 anomalias lr\]/I:rIionrmamones congénitas de la 030 $18.722.95
cromosoémicas
Malformacion congénita de la
121 laringe (Incluye laringomalacia Q31 $15,714.40
congénita)
122 M}alformamones congemtas de la 032 $35,067.59
trdquea y de los bronquios
123 Malfo'rmamones congénitas del 033 $35.794.42
pulmén
Otras malformaciones congénitas
del intestino (Incluye diverticulo
124 de Meckel, Enfermedad de Q43 $64,916.21

Hirschsprung y  malrotacion
intestinal)
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Malformaciones congénitas de
vesicula biliar, conductos biliares
125 e higado (Incluye atresia de Q44 $76,250.03
conductos biliares y quiste de
colédoco)
126 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
127 Anquiloglosia Q38.1 $2,392.00
128 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
129 Duplicacion del uréter Q62.5 $34,275.20
130 Rifibn supernumerario Q63.0 $40,986.94
131 Rifi6n ectopico Q63.2 $40,341.75
132 Malformacién del uraco Q64.4 $38,920.28
133 Ausencia congénita de la vejiga y 064.5 $60,096.31
de la uretra
134 Polidactilia Q69 $65,269.27
135 Sindactilia Q70 $26,550.25
136 Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
137 Hernia diafragmatica congénita Q79.0 $73,510.59
138 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
139 Epidermodlisis bullosa Q81 $22,982.77
140 Nevo no neopléasico, congénito Q82.5 $21,767.16
Anormalidades cromosémicas
141 (Diagnéstico) Q90 - Q99 $30,414.45
142 Sintomas y signos Choque hipovolémico R57.1 $43,282.45
generales
143 Fractura de la boveda del craneo S02.0 $20,182.00
144 Traumatismos, Traumatlslmo d|ntracraneal con S06.7 $230.116.37
envenenamientos y | 502 Proongado
145 algunas otras Avulsion del cuero cabelludo S08.0 $39,222.75
146 | consecuenciasde | ioiqa gel torax s21 $23,041.92
causas externas : .
147 Traumatismo por aplastamiento S67.0 $7.119.00
del pulgar y otro(s) dedo(s)
T20.3, T21.3,
Quemaduras y Quemaduras de tercer grado de| T22.3,T23.3,
14 . . 107,138.31
8 corrosiones las diferentes partes del cuerpo T24.3,T25.3, $107.138.3
T29.3, T30.3
Efectos adversos de drogas de
149 | complicaciones de la | afectan primariamente el sistema Y51 $18,331.93
quirdrgica
150 Efecto§ adversos de vacunas V58 $18,810.36
bacterianas
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Atencion de orificios artificiales
(que incluye Atencion de
Factores que influyen | traqueostomia, gastrostomia,
151 en el estado de salud |Ie.o.sFom|a, ”c.olostomla, ottos 743 $31,469.11
y contacto con los | orificios artificiales de las vias
servicios de salud digestivas, cistostomia, otros
orificios artificiales de las vias

urinarias y vagina artificial)

Anexo 2. Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI.

1 Adquisicion de anteojos.

2 Cama extra.

3 Compra y reposicion de protesis y aparatos ortopédicos, asi como pulmon artificial, marcapasos y
zapatos ortopédicos.

4 Padecimientos derivados y tratamientos secundarios a radiaciones atomicas o nucleares, no
prescritas por un médico.

5 Reembolsos médicos de aquellos gastos erogados fuera del Cuadro Béasico de Medicamentos e
Insumos del Sector Salud.

Renta de protesis, ortesis y aparatos ortopédicos.

Servicios brindados por programas y campafias oficiales de salud vigentes.

6
7
8 Servicios de enfermeras y cuidadoras personales.
9

Educacion especial para sindromes cromosomicos.

10 | Traslados en ambulancia aérea.

11 | Tratamiento dental que requiere servicio de ortodoncia y cirugia maxilofacial, asi como protesis
dental, derivados de intervenciones No cubiertas por el PSMSXXI.

12 | Tratamientos en vias de experimentacion.

13 | Tratamientos o intervenciones quirlrgicas de caracter estético o plastico no debidos por
enfermedad o causa externa.

Anexo 3. Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020.
INDICE
1. INTRODUCCION
2.  OBJETIVO
3. DIFUSION
3.1 LaInstancia Normativa definird y mencionara los medios que utilizara para la difusion.
3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.
4. CAPACITACION Y ASESORIA

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités de
Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervision y
vigilancia.

4.3 Capturay andlisis de los informes.
4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios.

5.  SEGUIMIENTO
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5.1 Resultados obtenidos por los Comités de Contraloria Social y Captura en el Sistema Informatico
de Contraloria Social (SICS)

6. QUEJAS Y DENUNCIAS
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION
1. INTRODUCCION

A través del Programa Seguro Médico Siglo XXI (SMSXXI), todos los nifios menores de cinco afios de
edad seran beneficiados. El objetivo general del Programa SMSXXI es financiar, mediante un esquema
publico de aseguramiento médico universal, la atencién de los nifios menores de cinco afios de edad, que no
sean derechohabientes de alguna institucion de seguridad social, a efecto de contribuir a la disminucién del
empobrecimiento de las familias por motivos de salud.

Cabe sefialar, que la estrategia de Contraloria Social se fundamenta en la actuacion de los Comités de
Contraloria Social (padres o tutores del menor) de cada entidad federativa, en los hospitales designados por el
Programa SMSXXI, en las 32 Entidades Federativas.

De conformidad con lo establecido en el Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la
promocién y operacion de la contraloria social en los programas federales de desarrollo social, se elabora el
presente esquema de Contraloria Social para el Programa SMSXXI, que contiene las actividades y
responsabilidades de Contraloria Social de acuerdo con los siguientes apartados: |. Difusién, Il. Capacitacion
y Asesoria, Ill: Seguimiento y IV. Actividades de Coordinacion.

2. OBJETIVO

Las Entidades Federativas, propiciaran la participacién de los padres o tutores de los beneficiarios a través
de la Contraloria Social, para el seguimiento, supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y
acciones comprometidas en el Programa SMSXXI, asi como de la correcta aplicacion de los recursos publicos
asignados al mismo.

El Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y las Entidades Federativas, atendiendo a su ambito de
competencia, deberan ajustarse a lo establecido en el ACUERDO por el que se establecen los lineamientos
para la promocién y operaciéon de la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social,
publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y
realizar las acciones necesarias para la integracion, operacion y reporte de la Contraloria Social a la autoridad
competente.

3. DIFUSION
La difusion de la Contraloria Social del Programa “Seguro Médico Siglo XXI”, va dirigida a:

Los padres o tutores de los menores de cinco afios que carecen de seguridad social, es decir, los
beneficiarios del “Seguro Médico Siglo XXI”, que hayan recibido los servicios, medicamentos y los insumos
esenciales requeridos para el diagnostico y tratamiento de los padecimientos que se encuentren incluidos en
el Programa Seguro Médico Siglo XXI.

La descripcion detallada del proceso de difusion se incluird en la Guia Operativa de Contraloria Social del
Programa “Seguro Médico Siglo XXI".

3.1 Lalnstancia Normativa definirdy mencionaralos medios que utilizara para la difusion.

El INSABI, promoverd que se realicen actividades de difusion para la Contraloria Social del
SMSXXI, mediante un triptico que disefiard como prototipo para su reproducciéon en los
Servicios de Salud Estatales de cada una de las 32 Entidades Federativas, que contendra la
siguiente informacién relativa a la operacién del programa:

. Caracteristicas generales de los apoyos y acciones que contempla el programa federal.
Il.  Tipo de apoyo que ofrece el programa federal a los beneficiarios;

Ill.  Requisitos para elegir a los beneficiarios;
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3.2

V.

V.
VI.

VII.

Instancia normativa ejecutora del programa federal y 6rganos de control, asi como sus
respectivos canales de comunicacion;

Medios institucionales para presentar quejas y denuncias;
Procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social;

Poblacion a la que va dirigida la obra, apoyo o servicio del programa federal.

El triptico elaborado propuesto, sera proporcionado por la instancia normativa en formato
electronico a las 32 entidades federativas, para su reproduccion, en caso necesario y para no
impactar en el uso de recursos econémicos, esta accion podra realizarse mediante fotocopias.

Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.

El INSABI con la finalidad de que los Servicios de Salud Estatales promuevan y den
seguimiento a las acciones de Contraloria Social, implementara el esquema de trabajo de
acuerdo con los siguientes procedimientos:

EL TITULAR DE LOS SERVICIOS DE SALUD ESTATALES

Nombrara a un representante quien fungird como enlace ante el INSABI.
Sera el responsable de que se registren los Comités de Contraloria Social.
Designara al Promotor de Tutela de Derechos en Salud.

Enviard el informe ejecutivo de actividades al area encargada del Programa Seguro
Médico Siglo XXI en el INSABI.

EL PROMOTOR DE LA TUTELA DE DERECHOS EN SALUD.

El Promotor de Tutela de Derechos en Salud sera el responsable de constituir el Comité
de Contraloria Social, asi como de capacitar y asesorar a los tutores de los beneficiarios
que acceden a llenar los informes y que seran considerados para formar un Comité.

Aplicara los informes a los padres o tutores de los beneficiarios del Programa SMSXXI que
sean atendidos por la patologia previamente definida por el INSABI.

Los informes seran aplicados antes del egreso (pre-alta, en su caso) del paciente.

Los informes de los Comités de Contraloria Social, seran registrados en el Sistema
Informético de Contraloria Social (SICS) conforme a lo establecido en la Guia Operativa
correspondiente.

SEGURO MEDICO SIGLO XXI.

El INSABI a través del programa SMSXXI, designard las unidades médicas y el
padecimiento a evaluar por cada entidad federativa, siendo estrictamente necesario
aplicar los informes sobre el padecimiento elegido.

Evaluara los resultados obtenidos de los informes aplicados a los padres o tutores de los
beneficiarios que sean atendidos por la patologia seleccionada.

Evaluard las acciones de mejora propuestas por los Servicios de Salud Estatales,
posterior al andlisis de los resultados de los informes.

CAPACITACION Y ASESORIA

El INSABI a través del area encargada del PSMSXXI, asistird a reuniones regionales con los
Servicios de Salud estatales para dar a conocer el mecanismo, las acciones y las fechas compromiso
relativos a Contraloria Social.

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités.

El area encargada del PSMSXXI, otorgara capacitacion y orientacion a los Servicios de Salud
estatales, en materia de Contraloria Social.
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4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervisiéon y
vigilancia.

. Los Servicios de Salud Estatales son los responsables capacitar a los Gestores del
Seguro Popular que aplicaran los informes en las unidades médicas.

. El Promotor de Tutela de Derechos en Salud asesorard a los representantes de los
beneficiarios en materia de Contraloria Social y llenado de los informes.

. El enlace de Contraloria Social designado por los Servicios de Salud estatales, sera el
responsable de capturar los informes.

4.3 Capturade los informes.

. Es compromiso de los Servicios de Salud designar a un enlace de Contraloria Social quien
es responsable de capturar los informes para su presentacion ante el INSABI.

4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios

Los Comités de Contraloria Social tendran la funcion de verificar la operacion del Programa Seguro
Médico Siglo XXI a través de responder los informes, una vez que den el alta o pre-alta del menor en
los hospitales seleccionados, dichos informes seran aplicados y recopilados por el Promotor de
Tutela de Derechos en Salud.

El objetivo de la aplicacion de los informes, es conocer la opiniéon de los padres de familia o tutores,
respecto al servicio, atencién y apoyos recibidos durante el tratamiento del menor beneficiario.
Ademas, los informes contendran los resultados de las actividades de Contraloria Social realizadas
por el comité correspondiente.

SEGUIMIENTO

El area encargada del PSMSXXI, dara seguimiento a los programas estatales de trabajo y a la
captura de informacion en el SICS a nivel nacional, mediante las siguientes acciones de Contraloria
Social:

. Revisién y monitoreo del avance de los Programas Estatales de Trabajo de Contraloria Social
(PETCS)

. Visitas programadas a las unidades médicas elegidas previamente por el SMSXXI, en su caso.

. Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte de los Servicios de
Salud.

. Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte del area encargada del
PSMSXXI.

Una vez concluido el presente ejercicio fiscal y al cierre de las actividades en el SICS, los SESA’s
informaran a la instancia normativa correspondiente, mediante un informe ejecutivo, las acciones
realizadas derivadas del Esquema de Contraloria Social, en las unidades médicas.

Se promovera la vinculacién de seguimiento de las actividades y de los resultados de Contraloria
Social con los mecanismos de denuncia existentes.

5.1 De la Captura del Sistema informatico de Contraloria Social

El enlace de Contraloria Social nombrado por el Director de los Servicios de Salud, sera responsable
de capturar la informacion de operacién y seguimiento de la Contraloria Social en el SICS,
administrado por la Secretaria de la Funcién Publica, disponible en: http://sics.funcionpublica.gob.mx;
estos registros seran monitoreados por el INSABI.

Los resultados obtenidos de los informes de los Comités de Contraloria Social, conformados por los
padres de familia o tutores, se capturaran en el SICS.

QUEJAS Y DENUNCIAS

El Instituto de Salud para el Bienestar dard seguimiento a las quejas y denuncias a través de los
siguientes mecanismos:
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Centro de Atencion Telefonica (CAT), mecanismo de atencion gratuito:
01800 POPULAR (7678527)

A través de pagina de internet:

www.gob.mx/salud/seguropopular

Redes Sociales:

www.facebook.com/seguropopular

Twitter Oficial: @seguro_popular

Las quejas y denuncias realizadas por los Comités de Contraloria Social, recibiran atencién dentro de
los primeros 10 dias habiles a partir de la fecha de recepcion.

Asimismo, se podran presentar denuncias en el portal del Sistema Integral de Denuncias Ciudadanas
(SIDEC) de la Secretaria de la Funcion Publica a través de:

https://sidec.funcionpublica.gob.mx/
O a través de la aplicacion movil “Denuncia la corrupcion”.
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION

El INSABI establece acciones de coordinacion con los SESA’s, las cuales tendran que darse en el
marco de transparencia y colaboracion, en apego a lo establecido en las reglas de operacion
vigentes y a la normatividad aplicable en la materia.

El INSABI da cumplimiento a la difusiéon de la Contraloria Social mediante el “ACUERDO por el que se
emiten las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, para el ejercicio fiscal 2020”

“

. Contraloria Social”

Las entidades federativas, promoveran la participacién de los responsables de los beneficiarios del
SMSXXI a través de la integracién y operacion de contralorias sociales, para el seguimiento,
supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en el SMSXXI, asi
como de la correcta aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo.

El INSABI y las entidades federativas, atendiendo a su ambito de competencia, deberan sujetarse a
lo establecido en los Lineamientos para la promocion y operaciéon de la Contraloria Social en los
programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de
octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la Contraloria Social, mediante un esquema validado por la Secretaria de la
Funcion Publica.

CONVENIO de Colaboracion en materia de transferencia de recursos para la ejecuciéon del Programa Seguro
Médico Siglo XXI, por concepto de apoyo econémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico
Siglo XXI, que celebran el Instituto de Salud para el Bienestar y el Estado de Hidalgo.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- SALUD.- Secretaria de
Salud.- Instituto de Salud para el Bienestar.

CONVENIO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL
PROGRAMA SEGURO MEDICO SIGLO XXI QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL
BIENESTAR, REPRESENTADO POR SU DIRECTOR GENERAL, MTRO JUAN ANTONIO FERRER AGUILAR, EN
ADELANTE SE LE DENOMINARA "EL INSABI", ASISTIDO POR EL MTRO. JOAQUIN VALENTE PAREDES NARANJO,
COORDINADOR DE FINANCIAMIENTO Y POR EL DR. ADALBERTO JAVIER SANTAELLA SOLIS, COORDINADOR DE
ABASTO; Y POR OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE HIDALGO, REPRESENTADO
POR EL DR. ALEJANDRO EFRAIN BENITEZ HERRERA, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE
SERVICIOS DE SALUD DE HIDALGO Y POR LA SECRETARIA DE FINANZAS PUBLICAS, DRA. DELIA JESSICA
BLANCAS HIDALGO, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LES DENOMINARA "EL ESTADO", A QUIENES CUANDO ACTUEN
DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA "LAS PARTES', CONFORME A LOS ANTECEDENTES,
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES
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La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece en su articulo 4o0., parrafos
cuarto y noveno, el derecho humano de toda persona a la proteccién de la salud, disponiendo que
la Ley definird las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud, asi como el
derecho que tienen los nifios y las nifias a la satisfaccion de sus necesidades de salud.

La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicion de salud de los nifios
afecta de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un
efecto significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los
primeros afios determina las condiciones futuras de esa generacion.

El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, en su apartado Il, Politica Social “Instituto Nacional de
Salud para el Bienestar”, sefiala que el gobierno federal realizara las acciones necesarias para
garantizar que hacia 2024 todas y todos los habitantes de México puedan recibir atencién médica y
hospitalaria gratuita, incluidos el suministro de medicamentos y materiales de curacion y los
examenes clinicos.

El Presupuesto de Egresos de la Federaciéon para el Ejercicio Fiscal 2020, en su Anexo 25
establece al Programa Seguro Médico Siglo XXI, en lo sucesivo “EL PROGRAMA”, como uno de
los que deben sujetarse a Reglas de Operacion, mediante el cual el Gobierno Federal continuara
en dicho ejercicio fiscal, las acciones conducentes que aseguren la cobertura de servicios de la
salud de todos los nifios en el pais, ya que operara en todas las localidades del territorio nacional
financiando la atencion médica completa e integral a los nifios beneficiarios que no cuentan con
ningun tipo de seguridad social.

Con fecha 28 de diciembre de 2019 se publicaron en el Diario Oficial de la Federacion las Reglas
de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI para el Ejercicio Fiscal 2020, en lo sucesivo
“LAS REGLAS DE OPERACION”.

El objetivo especifico de “EL PROGRAMA” consiste en otorgar el financiamiento para que la
poblacion menor de cinco afios de edad sin derechohabiencia en alguna instituciéon de seguridad
social cuente con un esquema de aseguramiento en salud de atencion médica y preventiva,
complementaria a la contenida en el Fondo de Salud para el Bienestar (FSB).

DECLARACIONES

I. "EL INSABI" declara que:

I.1.

1.2.

Es un Organismo Descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propio sectorizado a la
Secretaria de Salud en términos del articulo 77 bis 35 de la Ley General de Salud.

El Director General del Instituto de Salud para el Bienestar tiene la facultad y legitimaciéon para
suscribir el presente Convenio, segin se desprende de lo previsto en los articulos 77 bis 35,
fraccion I, 77 bis 35 B, fraccion Il, 77 bis 35 G de la Ley General de Salud y 22, fraccion | y Il y 59,
fraccion | de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, cargo que se acredita con
nombramiento de fecha 30 de noviembre de 2019, expedido por el Presidente de los Estados
Unidos Mexicanos, Lic. Andrés Manuel L6pez Obrador.

Cuenta con atribuciones para proveer y garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demds insumos asociados a las personas sin seguridad social, asi como impulsar
en coordinacion con la Secretaria de Salud en su calidad de Organo Rector, acciones orientadas a
lograr una adecuada integracion y articulacion de las instituciones publicas del Sistema Nacional de
Salud.

Para llevar a cabo el objetivo de “EL PROGRAMA”, 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, autorizard 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.

Cuenta con recursos presupuestales autorizados en el Presupuesto de Egresos de la Federacion
para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcion del presente instrumento.
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1.6.

Para efectos del presente Convenio sefiala como domicilio el ubicado en la Calle Gustavo E.
Campa, nimero 54, colonia Guadalupe Inn, Demarcacién Territorial Alvaro Obregoén, C.P. 01020,
en la Ciudad de México.

II. "EL ESTADQO" declara que:

I1.1.

11.2.

11.3.

1.4.

I1.5.

11.6.

1.7.

Es un Estado Libre y Soberano que forma parte integrante de la Federacién y que el ejercicio de su
Poder Ejecutivo se deposita en el Gobernador del Estado, conforme a lo dispuesto por los articulos
40, 42 fraccion | y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, con las
atribuciones y funciones que le confieren la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos,
la Constitucién Politica del Estado de Hidalgo y la Ley Organica de la Administracién Pudblica para
el Estado de Hidalgo.

El Secretario de Salud y Director General de Servicios de Salud de Hidalgo, comparece a la
suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 3, 13 fraccion Xl y 35 de la
Ley Organica de la Administracién Publica del Estado de Hidalgo, fracciones | y V del articulo 12
del Decreto Gubernamental que modifica diversas disposiciones del que cre6 a Servicios de Salud
de Hidalgo, publicado en el Ordinario del Periédico Oficial del Estado de Hidalgo, de fecha 15 de
abril de 2019, asi como el articulo 18 del Acuerdo que contiene el Estatuto Organico de Servicios
de Salud de Hidalgo, publicado en Alcance Cuatro del Periddico Oficial del Estado de Hidalgo de
fecha 03 de agosto de 2020, cargos que quedan debidamente acreditados con nombramientos de
fecha 12 de junio de 2020, respectivamente, expedidos por el Lic. Omar Fayad Meneses,
Gobernador Constitucional del Estado de Hidalgo.

La Secretaria de Finanzas Publicas, comparece a la suscripcion del presente Convenio de
conformidad con los articulos 3, 13 fraccion Il, 19, 25 fraccién | y XXXVIII, Primero y Sexto
Transitorio del Decreto NUmero 166, publicado en Alcance Volumen Il del Periédico Oficial del
Estado de Hidalgo, de fecha 31 de diciembre de 2016, que reforma, adiciona y deroga diversas
disposiciones de la Ley Organica de la Administracion Publica para el Estado de Hidalgo; 1, 6
fraccién I, 11, 14 fraccién XXXVIII del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas Publicas,
cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del nombramiento con fecha 02 de enero de
2017, expedido por el Lic. Omar Fayad Meneses, en su caracter de Gobernador Constitucional del
Estado de Hidalgo y participa con caracter de “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”.

Para los efectos de este Convenio se considera como “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS” a Servicios de Salud de Hidalgo.

Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
asegurar el financiamiento de la atencién médica y preventiva para lograr las mejores condiciones
posibles de salud y las mayores oportunidades para beneficiarios del Sistema de Proteccion Social
en Salud.

Para efectos del presente Convenio sefiala como su domicilio el ubicado en: Boulevard de la
Mineria, numero 130, La Puerta de Hierro, Cédigo Postal 42086, Pachuca de Soto, Hidalgo.

Que cuenta con Dictamen de Acreditacién vigente expedido por la Secretaria de Salud.

Ill. "LAS PARTES" declaran que:

1.1.

11.2.

“‘EL PROGRAMA” es federal, publico y su costo es cubierto mediante un subsidio federal
proveniente de recursos presupuestarios autorizados en el Presupuesto de Egresos de la
Federacion (PEF) para el Ejercicio Fiscal 2020, que complementan los recursos que las entidades
federativas reciben de la Federacion via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los Servicios
de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios médicos.

Estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracién en materia de transferencia de
recursos para la ejecucion de “EL PROGRAMA”, conforme a las estipulaciones que contienen las
siguientes:

CLAUSULAS
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PRIMERA.- OBJETO. El presente Convenio de Colaboracion tiene por objeto que "EL INSABI" transfiera a
"EL ESTADQ" recursos presupuestarios federales destinados a “EL PROGRAMA”, por concepto de "Apoyo
econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI" en términos de lo
establecido en “LAS REGLAS DE OPERACION’ de acuerdo con la disponibilidad presupuestaria.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES. "EL INSABI" transferirhd a "EL ESTADO"
por conducto de “EL RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los recursos presupuestarios federales
correspondientes a “EL PROGRAMA”, conforme a lo dispuesto en el Presupuesto de Egresos de la
Federacion para el Ejercicio Fiscal 2020, para coordinar su participacion en materia de salubridad general en
términos de los articulos 30., 90. y 13 de la Ley General de Salud, “LAS REGLAS DE OPERACION’ y el
presente instrumento juridico.

“EL INSABI", por conducto de su Coordinacion de Financiamiento, realizara la transferencia de recursos
en términos de las disposiciones federales aplicables, radicandose al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, en
la cuenta bancaria productiva especifica que éste establezca para tal efecto en forma previa a la entrega de
los recursos, informando de ello por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a "EL
INSABI", con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados.

Asi mismo la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera contar con una cuenta bancaria
productiva especifica a efecto de que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le transfiera los mismos,
obligandose la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a informar los datos de identificacion de ésta
tanto al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” como al "EL INSABI".

Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos de las cuentas mencionadas en los
parrafos que anteceden, deberan destinarse al objeto de “EL PROGRAMA”.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones a "EL ESTADQ", éste por conducto de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera realizar, en forma inmediata a la suscripcion del
presente instrumento, las acciones administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria
en la Tesoreria de la Federacion.

La transferencia de los recursos se realizara conforme a lo siguiente:

A) Sera hasta por la cantidad que resulte del apoyo econémico para el reembolso de atenciones
cubiertas por “EL PROGRAMA” realizadas a los beneficiarios del mismo durante el periodo del 1 de
enero al 31 de diciembre de 2020 y procedera para eventos terminados, es decir, padecimientos que
han sido resueltos, salvo aquellos que ameritan tratamiento de continuidad. El monto a cubrir por
cada una de estas intervenciones se determinara conforme a las tarifas del tabulador establecido por
“EL INSABI” que se encuentra en el Anexo 1 de este Convenio.

Para los casos de las intervenciones de hipoacusia neurosensorial, implantacion de protesis coclear,
trastornos innatos del metabolismo y enfermedades del sistema nervioso que requieran rehabilitacion
fisica y neurosensorial, su registro en el Sistema Informético del Seguro Médico Siglo XXI se hara al
sustentar el diagnostico. Serd responsabilidad de la unidad médica que preste el servicio a los
Beneficiarios de “EL PROGRAMA”, demostrar que el paciente recibi6 la prétesis auditiva externa y el
implante coclear.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios de “EL PROGRAMA” y que no se
enlisten en el tabulador del Anexo 1 del presente instrumento, “EL INSABI”, por conducto de la
Coordinacion de Abasto, determinara si son elegibles de cubrirse con cargo a los recursos de “EL
PROGRAMA”, asi como de fijar el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos, el cual
sera como maximo la cuota de recuperacion del tabulador mas alto aplicable a la poblaciéon con
seguridad social, que tenga la institucién que haya realizado la atencién, y sera verificada de acuerdo
al expediente clinico correspondiente e informado a “ EL INSABI” por “LOS SESA’S”, antes de la
validacion del caso.

En el caso de las intervenciones con tabulador "pago por facturacion" se cubrira solamente el
tratamiento de sustitucion, y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se requieran
de acuerdo a la aplicacion de dichos tratamientos. El registro se realizara en el Sistema Informético
del Seguro Médico Siglo XXI bimestralmente. Sera obligacion del establecimiento para la atencién
médica acreditado y del médico validador demostrar la continuidad de la intervencion.

No se cubriran las acciones e intervenciones listadas en el Anexo 2 de este Convenio.
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B) "EL ESTADO" a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por cada transferencia
de recursos federales debera enviar a la Coordinacién de Financiamiento, dentro de los 15 dias
habiles posteriores a la misma, un recibo que sera emitido por el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS”, y debera cumplir con lo siguiente:

a) Ser expedido a nombre del: Instituto de Salud para el Bienestar;
b) Precisar el monto de los recursos transferidos;

c) Sefialar la fecha de emision;

d) Sefialar la fecha de recepcién de los recursos,

e) Precisar el nombre del Programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios
federales recibidos, y

f)  Contener la siguiente leyenda: “Los recursos federales recibidos, son destinados y utilizados
exclusivamente para la ejecucion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, por concepto de
Apoyo econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI.”

“EL INSABI”, por conducto de la Coordinaciéon de Financiamiento, comunicara a “EL ESTADO” a
través de “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, la realizacion de las transferencias de
recursos e independientemente de su entrega oficial, podra ser enviada a través de correo
electrénico a la cuenta institucional que para tal efecto indique "EL ESTADO". En caso de existir
modificacién a dicha cuenta, debera notificarse de manera oficial a la Coordinacion de
Financiamiento.

Los documentos justificativos de la obligacion de pago para "EL INSABI" seran las disposiciones
juridicas aplicables, “LAS REGLAS DE OPERACION”, las atenciones cubiertas reportadas por “EL
ESTADQO” y autorizadas para pago por la Coordinacion de Abasto, asi como el presente Convenio. El
documento comprobatorio sera el recibo a que se refiere la presente clausula.

C) De conformidad con las disposiciones citadas en la declaracion Illl.1 de este Convenio de
Colaboracion, debera considerarse, para todos los efectos juridico administrativos que correspondan,
a los recursos sefialados en la presente clausula, como aquellos autorizados en el Presupuesto de
Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020, que complementan los recursos que las
entidades federativas reciben de la Federaciéon via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los
Servicios de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios médicos.

TERCERA.- DEVENGO POR LA TRANSFERENCIA DE LOS RECURSOS FEDERALES. Los recursos
que, para cumplir con el objeto del presente instrumento, transfiere "EL INSABI" a "EL ESTADO", se
consideran devengados para "EL INSABI" una vez que se constituyé la obligacion de entregar el recurso a "EL
ESTADOQO". A dicha obligacion le sera aplicable el primer supuesto juridico que sefiala el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

CUARTA.- EJERCICIO Y COMPROBACION DE LOS RECURSOS. Sera responsabilidad de "EL
ESTADO" verificar la veracidad de los datos contenidos en la informacién que se proporcione a "EL INSABI"
sobre el ejercicio y comprobacion de las atenciones cubiertas solicitadas como reembolso a “EL INSABI” a
través de la transferencia de recursos federales de “EL PROGRAMA”.

Para ello "EL ESTADO" deber4 mantener la documentacién comprobatoria original de las atenciones
cubiertas con los reembolsos transferidos, a disposicion de "EL INSABI", asi como de las entidades
fiscalizadoras federales y locales competentes, para su revision en el momento que asi se le requiera.

Cuando “EL ESTADO” conforme a lo sefialado en el numeral 5.3.1 de “LAS REGLAS DE OPERACION’,
solicite el reembolso de una atencion cubierta, "EL INSABI", por conducto de la Coordinacion de Abasto,
revisard los soportes médicos y administrativos de su competencia de cada atencion registrada y validada por
"EL ESTADOQ", a través del Sistema Informatico del Seguro Médico Siglo XXI.

“EL INSABI" a través de la Coordinacion de Abasto validara el registro de los casos realizados por "EL
ESTADO", verificando que contengan la informacion de caracter médico requerida y su correcta clasificacion
de acuerdo al tabulador del Anexo 1 de este Convenio, y, de ser procedente, autorizara los casos y montos
para pago y enviara a la Coordinacion de Financiamiento, un informe de los casos en que proceda transferir
los recursos respectivos, para que ésta los transfiera a "EL ESTADO" de acuerdo con la disponibilidad
presupuestaria existente.
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“EL ESTADO" enviara a "EL INSABI" por conducto de la Coordinacién de Financiamiento, el recibo
correspondiente sefialado en la Clausula Segunda.

“EL INSABI" a través de la Coordinacién de Abasto no autorizara las atenciones cuya informacion
requerida para ello no sea proporcionada o cuando la calidad de la informacién recibida no justifique su
autorizacion, asi como, cuando durante el proceso de autorizacién se determine la inhabilitacion de la
atenciéon y, en consecuencia, dichas atenciones no seran pagadas, sin embargo, dichas atenciones se
guedaran de igual forma registradas en el mismo Sistema Informatico del PSMSXXI.

QUINTA.- COMPROBACION DE LA RECEPCION DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.
Los recursos presupuestales transferidos por "EL INSABI" se aplicaran por "EL ESTADO" como un reembolso
y hasta por los importes que por cada atencién se indica en “LAS REGLAS DE OPERACION” y en el Anexo 1
del presente instrumento.

La comprobacion de la recepcion de los recursos transferidos se hard con el recibo que expida el
“RECEPTOR DE LOS RECURSOS” y que sea enviado por la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”
a la Coordinacion de Financiamiento en los términos de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente
instrumento.

SEXTA.- INDICADORES. Para dar seguimiento a los indicadores establecidos en el numeral 8.2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”, "EL ESTADO" se obliga a proporcionar a "EL INSABI" por conducto de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS?”, la informacion de las variables de dichos indicadores a través
del Sistema de Informacién en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional de Informacion de Salud
(SINAIS) en términos de las disposiciones juridicas aplicables.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DE "EL ESTADO". Para el cumplimiento del objeto del presente Convenio,
"EL ESTADO", ademas de lo establecido en el numeral 5.1.3 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, se obliga,
entre otras acciones, a:

. Recibir, a través del “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” las transferencias federales que “EL
INSABI” le realice por concepto de "Apoyo econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el
Seguro Médico Siglo XXI" a la cuenta bancaria productiva que el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS” aperture para la ministracion y control exclusivo de los recursos por el concepto
referido. Es responsabilidad de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dar seguimiento a
las transferencias de recursos que realice “EL INSABI”.

1. Enviar a la Coordinacion de Financiamiento a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS”, un recibo emitido por el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” por cada transferencia,
de acuerdo con lo estipulado en la Clausula Segunda del presente instrumento.

M. Informar y ministrar a la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por conducto del
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos transferidos integramente, junto con los
rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco dias habiles siguientes a su
recepcion.

Transcurrido el plazo sefialado, la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dentro de los 5
dias habiles siguientes, comunicara a la Coordinacion de Abasto la recepcion u omision del informe
que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le haga sobre los recursos federales ministrados,
sefialando el monto total de los recursos federales ministrados.

IV. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento, para el reembolso
correspondiente a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, quien se hace
responsable del uso, aplicacion y destino de los citados recursos.

V. Mantener bajo su custodia, a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, la
documentacion comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados y la
pondra a disposicién de los 6rganos fiscalizadores locales o federales competentes y, en su caso,
de Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y "EL INSABI", cuando asi le sea requerido.
Igualmente, proporcionara la informacion adicional que le sea requerida de conformidad con las
disposiciones juridicas correspondientes y “LAS REGLAS DE OPERACION”.

VI. Reintegrar los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de ser radicados al
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS” no hayan sido informados y ministrados a la “UNIDAD
EJECUTORA DE LOS RECURSOS” o que una vez ministrados a esta ultima, no sean ejercidos
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VILI.

VIII.

XI.

XIl.

XIII.

XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.

para los fines y en los términos de este Convenio. Dichos recursos junto con los rendimientos
financieros generados deberan ser reintegrados conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

Mantener actualizados por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” los
indicadores para resultados de los recursos transferidos, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.

Establecer mediante la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, con base en el seguimiento
de las metas de los indicadores y en los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinan los recursos
transferidos.

Informar por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, sobre la suscripcion de
este Convenio a los 6rganos de control y de fiscalizacion de "EL ESTADO" y entregarles copia del
mismo.

Realizar las acciones que se requieran para la ejecucién del objeto del presente instrumento, con
recursos humanos bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, por lo que no existira
relacion laboral alguna entre éstos y "EL INSABI", la que en ningln caso se considerara como
patron sustituto o solidario.

Supervisar a través de los SESA’S, el cumplimiento de las acciones que se provean conforme al
presente convenio, solicitando, en su caso, la aclaraciéon de dichas acciones, para lo cual podra
solicitar la informacién que corresponda.

Propiciar la participacion de los responsables de los beneficiarios de “EL PROGRAMA” a través de
la integracién y operacion de contralorias sociales, para el seguimiento, supervision y vigilancia del
cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en dicho programa, asi como de la correcta
aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo, para lo cual se sujetara a lo establecido en
los Lineamientos para la promocién y operacién de la Contraloria Social en los programas federales
de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con
la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion, operacion y reporte
de la contraloria social, mediante el “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para
el 2020”, identificado como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, que para efectos del
presente convenio se identifica como Anexo 3.

Publicar en el érgano oficial de difusion de "EL ESTADO", el presente Convenio, asi como sus
modificaciones.

Difundir en su pagina de Internet y, en su caso, de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS?”, el concepto financiado con los recursos que seran transferidos mediante el presente
instrumento.

Verificar que el expediente clinico de cada paciente beneficiario, contenga la documentacion
soporte de la atencion médica y medicamentos proporcionados y que dicho expediente sea
resguardado por un plazo de 5 afios, contados a partir de la Ultima atenciéon otorgada. El
expediente debera llevarse de conformidad con la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012,
Del expediente clinico, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 15 de octubre de 2012 y
sus respectivas modificaciones.

Guardar estricta confidencialidad respecto a la informacién y resultados que se produzcan en virtud
del cumplimiento del presente instrumento, que tengan el caracter de reservado en términos de las
disposiciones aplicables.

Gestionar oportunamente ante “EL INSABI” los cobros de las atenciones cubiertas por el Seguro
Médico Siglo XXI de tal manera que no existan dificultades para la atencién médica oportuna de los
beneficiarios.

Dar aviso a “EL INSABI”, dentro de los cinco dias habiles siguientes a la fecha que le sea
comunicado, cuando deje de tener vigencia o ésta sea suspendida, de alguno de los dictdmenes de
Acreditacion expedidos por la Secretaria de Salud, a los establecimientos que brindan los servicios
médicos objeto de este convenio.
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XX.

Abstenerse de registrar casos cuando el Dictamen de Acreditacion expedido por la Secretaria de
Salud ha perdido su vigencia o se encuentre suspendido.

OCTAVA.- OBLIGACIONES DE "EL INSABI". "EL INSABI" se obliga a:

VI.

VII.

VIII.

XI.

Transferir por conducto de la Coordinacién de Financiamiento a “EL ESTADO” a través del
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos a que se refiere la Clausula Segunda del
presente Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago
correspondiente, la disponibilidad presupuestaria y la autorizacién de pago que la Coordinacién de
Abasto envie a la Coordinacién de Financiamiento.

Coadyuvar en el dmbito de sus atribuciones con los entes fiscalizadores competentes, en la
verificacion de que los recursos presupuestarios federales transferidos sean aplicados Unicamente
para la realizacién de los fines a los cuales son destinados.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacién de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice "EL ESTADQ" para cumplir con los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestarios federales transferidos.

Realizar, por conducto de la Coordinaciéon de Financiamiento la supervision financiera de “EL
PROGRAMA’ consistente en verificar el cumplimiento de las normas financieras y de operacion, de
acuerdo a lo estipulado en la Clausula Segunda, inciso B), de este Convenio.

Hacer del conocimiento, de forma oportuna, a los érganos de control de "EL ESTADQ", asi como
de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcion Publica los casos que
conozca en que los recursos federales transferidos por virtud de este Convenio no tengan como
origen el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI, sefialado en los numerales
5.3.1y5.3.2 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

Hacer del conocimiento de "EL ESTADO", el incumplimiento de sus obligaciones que sea causa de
efectuar el reintegro de los recursos federales transferidos, incluyendo los intereses que
correspondan conforme a las disposiciones juridicas aplicables, en los supuestos y términos
sefialados en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

Informar en la Cuenta Publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, a través de la Coordinacion de Financiamiento lo relacionado con la transferencia de
los recursos federales, y por conducto de la Coordinacion de Abasto sobre la autorizacion de las
atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI que motivaron la transferencia de los recursos
federales en términos del presente Convenio.

Dar seguimiento, en coordinacién con "EL ESTADO" sobre el avance en el cumplimiento del objeto
del presente instrumento.

Establecer, a través de las unidades administrativas de “EL INSABI” de acuerdo a su ambito de
competencia, con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las
evaluaciones realizadas, medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los
gue se destinan los recursos transferidos.

Sujetarse en lo conducente a lo establecido en los Lineamientos para la promocién y operacion de
la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial
de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones
necesarias para la integracion, operacion y reporte de la contraloria social, mediante el “Esquema
de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como Anexo 7 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”, que para efectos del presente convenio se identifica como Anexo 3.

Publicar el presente Convenio en el Diario Oficial de la Federacion, asi como en su pagina de
Internet.

NOVENA.- VIGENCIA.- El presente instrumento juridico comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha
de su suscripcidn y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2020.
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DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- “LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio podra
modificarse de comin acuerdo y por escrito, en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las
modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion de “EL PROGRAMA”, “LAS PARTES” se comprometen a
acordar y realizar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias, mismos que seran
formalizados mediante la suscripcion del Convenio modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA.- REINTEGRO DE RECURSOS FEDERALES.- Procedera que “EL ESTADO”
reintegre los recursos que le fueron transferidos cuando:

. No se destinen a los fines autorizados, de acuerdo con el numeral 5.4 de “LAS REGLAS DE
OPERACION’.

Il Se den los supuestos previstos en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

El reintegro de los recursos, incluyendo los rendimientos financieros que correspondan, se realizara a la
Tesoreria de la Federacion, en términos de lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de
las Entidades Federativas y los Municipios.

Cuando “EL INSABI” tenga conocimiento de alguno de los supuestos establecidos en esta clausula,
debera hacerlo oportunamente de conocimiento de la Auditoria Superior de la Federacién, la Secretaria de la
Funcion Publica y de los érganos de control de “EL ESTADO” a efecto de que éstos realicen las acciones que
procedan en su ambito de competencia.

“EL ESTADQO” debera notificar de manera oficial a “EL INSABI” la realizacion del reintegro correspondiente
0, en su caso, la comprobacion de la debida aplicacion de los recursos en los términos establecidos en el
presente instrumento.

DECIMA SEGUNDA.- CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no tendran responsabilidad
por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por causas de fuerza mayor o caso fortuito que impidan,
la ejecucion total o parcial de las obligaciones del objeto del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que acuerden
“LAS PARTES".

DECIMA TERCERA.- COMUNICACIONES.- Las comunicaciones de tipo general, que se realicen con
motivo de este Convenio, deberan ser por escrito, con acuse de recibo y dirigirse a los domicilios sefialados
por “LAS PARTES” en el apartado de declaraciones de este instrumento.

En caso de que alguna de “LAS PARTES” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacién se realice.

DECIMA CUARTA.- CONTROL, VIGILANCIA, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. "LAS PARTES" acuerdan
que la supervision, control, vigilancia, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios transferidos
en virtud de este instrumento, seran realizados con apego a las disposiciones juridicas aplicables, segun
corresponda, por "EL INSABI", Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, la Secretaria de la Funcion Publica,
la Auditoria Superior de la Federacién, y demés drganos fiscalizadores federales y locales competentes, en su
respectivo ambito de atribuciones, sin perjuicio de las acciones de supervision, vigilancia, control y evaluacién
que de forma directa o en coordinacién con la Secretaria de la Funcién Publica, realicen los 6rganos de
control de "EL ESTADQO".

DECIMA QUINTA.- CAUSAS DE TERMINACION. El presente Convenio podra darse por terminado
cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il Acuerdo de “LAS PARTES”.

1. Falta de disponibilidad presupuestaria para el cumplimiento de los compromisos a cargo de “EL
INSABI”.

V. Caso fortuito o fuerza mayor que impida su realizacion.

DECIMA SEXTA.- CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse por las siguientes
causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales se utilizaron con fines distintos a
los previstos en el presente instrumento, o,
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1. Por el retraso en los plazos establecidos para el cumplimiento de las obligaciones a cargo de la
“‘UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”.

1. Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

DECIMA SEPTIMA.- ANEXOS.- “LAS PARTES” reconocen como Anexos del presente instrumento
juridico, los que se mencionan a continuacion los cuales forman parte integrante del mismo y tienen la misma
fuerza legal.

Anexo 1. ‘“Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXX| y sus tabuladores
correspondientes”, identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI", identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como
Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

DECIMA OCTAVA.- COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del
objeto del presente instrumento “LAS PARTES” formaran una Comision de Evaluacion y Seguimiento
integrada por dos representantes de "EL INSABI" y dos de "EL ESTADO" cuyas funciones seran las
siguientes:

a) Definir y especificar los procedimientos para una correcta y oportuna atencién a los pacientes.
b)  Procurar la solucién de cualquier circunstancia no prevista en este instrumento.
c) Las demas que acuerden LAS PARTES.

"EL INSABI" designa como sus representantes ante la Comision de Evaluacion y Seguimiento a los
titulares de la Coordinacion de Financiamiento y de la Coordinaciéon de Abasto.

"EL ESTADO" designa como su representante ante la Comision de Evaluacion y Seguimiento a la L.C. Elia
Yafiez Morgado, Directora de Finanzas y al Dr. Armando Rafael Meneses Monroy, Director de Segundo Nivel
de Atencion.

DECIMA NOVENA.- INTERPRETACION Y SOLUCION DE CONTROVERSIAS. En caso de presentarse
algun conflicto o controversia con motivo de la interpretacion o cumplimiento del presente Convenio “LAS
PARTES” lo resolveran, atendiendo a las propuestas acordadas por la Comisiéon de Evaluacidon y Seguimiento
referida en la Clausula Décima Octava de este convenio, y conforme al siguiente procedimiento:

.- De comdn acuerdo respecto de las dudas que se susciten con motivo de la ejecucion o
cumplimiento del presente instrumento.

Il.- En caso de no llegar a un arreglo satisfactorio, someterse a la legislacion federal aplicable y a la
jurisdiccion de los tribunales federales competentes con residencia en la Ciudad de México, por lo
que, en el momento de firmar este Convenio, renuncian en forma expresa al fuero que en razén de
su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere corresponderles.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio de Colaboracion, lo
firman por sextuplicado en la Ciudad de México, a los dieciocho dias del mes de noviembre de dos mil veinte.-
Por el INSABI: el Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rlbrica.- El Coordinador de
Financiamiento, Mtro. Joaquin Valente Paredes Naranjo.- Rubrica.- El Coordinador de Abasto, Dr.
Adalberto Javier Santaella Solis.- Ribrica.- Por el Estado: el Secretario de Salud y Director General de
Servicios de Salud de Hidalgo, Dr. Alejandro Efrain Benitez Herrera.- Ribrica.- La Secretaria de Finanzas
Publicas, Dra. Delia Jessica Blancas Hidalgo.- Rubrica.

Anexo 1. “Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXI y sus tabuladores correspondientes”,
identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Nam. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador

1 . Tubgrculoss del Sistema AL7 $39,679.32
Ciertas enfermedades | Nervioso
infecciosas y
parasitarias

3 Listeriosis A32 $25,671.61

Tuberculosis Miliar Al19 $38,646.57
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4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
5 S_eptlcemla no ] -especmcada A419 $46,225.45
(incluye choque séptico)
6 Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
Enf dad debid i
8 .n ermeﬂa ebida a virus B25 $22.688.36
citomegélico
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benigno de Ia&s glandulas D11 $30,563.96
salivales mayores (Ranula)
11 Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
Tumores T i la piel del
12 umor benigno de la piel de D23.0 $18,767.81
labio
T beni del oj
13 umor benigno del ojo y sus D31 $38.362.50
anexos
14 .Pl.erL,Jr.a trombocitopénica D69.3 Pago p.o,r
idiopética facturacion
Inmunodeficiencia con
15 Enfermedades de la predominio de defectos de los D80 Pago p.o’r
sangre y de los . facturacion
- anticuerpos
organos
16 .hematopoyetlcos y Inmunodeficiencias combinadas D81 Pago p.O'I’
ciertos trastornos que facturacion
afectan el mecanismo Pago Dor
17 de la inmunidad Sindrome de Wiskott-Aldrich D82.0 g p. ,
facturacion
. . P
18 Otras inmunodeficiencias D84 ago p.o,r
facturacion
19 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
20 Fibrosis quistica E84 Pago p.o’r
facturacion
21 Enfermedades Deplecion del volumen E86 $9,605.00
2 en.dc.)crinas, Hiperplasia congénita de E25.0 Pago por
nutricionales y glandulas suprarrenales ' facturacion
metabdlicas
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago p.o,r
facturacion
24 Galactosemia E74.2 Pago p.o’r
facturacion
25 Enfermedades del Otros trastornos del nervio facial G51.8 $31,057.33
26 sistema nervioso | gindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
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Pardlisis cerebral infantil
(Diagnostico, terapia y en su
o7 casq, los |nsumgs_ o} 680
medicamentos especializados
utilizados; anual y hasta por 5
afios)
Hemiplejia (Diagnostico, terapia
y en su caso, los insumos o
28 medicamentos especializados G81
utilizados; anual y hasta por 5
afios)
Paraplejia y cuadriplejia Pago por
(Diagnostico, terapia y en su facturacion
29 casq, los msumgs_ o] G82
medicamentos especializados
utilizados; anual y hasta por 5
afios)
00.B, 00.C (CIE9
30 Procedimientos de Rehabilitacion (
MC)
93.08, 93.1,
93.22,93.31
Medicina Fisica y Rehabilitacién ' '
31 r(;cledimilerlnos);elacionalulzlosI 93.32, 93.33,
yp 93.34,93.99
(CIE9 MC)
32 Enfermedades del ojo | Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
Hipoacusia neurosensorial
bilateral Protesis auditiva
33 ! ( 1S audiv H90.3 $35,421.80
externa y sesiones de
rehabilitacion auditiva verbal)
Habilitacién auditiva verbal en
nifios no candidato a
34 . ! - I, S V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
implantacion de protesis de
Enfermedades del | c4clea (anual hasta por 5 afios)
oido
20.96 a 20.98
35 Implantacion prétesis coclea 292,355.98
plantacion protesis (CIE9 MC) $292,
Habilitacion auditiva verbal en
nifios candidatos a protesis
36 auditiva externa o a implantacién | V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
de proétesis de coclea (anual
hasta por 5 afios)
37 Miocarditis aguda 140 $74,173.03
Enfermedades del . . -
38 . . . Fibroelastosis endocardica 142.4 $26,381.19
sistema circulatorio
39 Hipertension pulmonar primaria 127.0 $78,030.00
40 Enfermedades del Neumonia por Influenza por virus 310.0 $10,025.42

sistema respiratorio

identificado
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41

42

43

44

45

46

a7

48

49

Neumonia por Influenza por virus
no identificado

J11.0

$19,025.42

Neumonia bacteriana no
clasificada en otra parte

J15

$44,121.11

Bronconeumonia, no
especificada

J18.0

$44,121.11

Neumonitis debida a soélidos y
liquidos

J69

$60,749.00

Piotérax

J86

$37,733.42

Derrame pleural no clasificado en
otra parte

J90.X

$40,721.27

Derrame pleural en afecciones
clasificadas en otra parte

J91.X

$29,228.74

Neumotérax

Jo3

$28,575.51

Otros trastornos respiratorios
(incluye Enfermedades de la
trdquea y de los bronquios, no
clasificadas en otra parte,
Colapso pulmonar, Enfisema
intersticial, Enfisema
compensatorio, Otros trastornos
del pulmén, Enfermedades del
mediastino, no clasificadas en
otra parte, Trastornos del
diafragma, Otros  trastornos
respiratorios especificados)

J98.0 al J98.8

$54,520.10

50

51

52

53

54

55

Enfermedades del
sistema digestivo

Trastornos del desarrollo y de la
erupcion de los dientes

K00

$15,804.10

Estomatitis y lesiones afines

K12

$14,340.08

Otras enfermedades del esofago
(incluye Acalasia del cardias,
Ulcera del eso6fago, obstruccion
del esofago, perforacion del
esofago, Disquinesia del
esofago, Diverticulo del eso6fago,
adquirido, Sindrome de
laceracion y hemorragia
gastroesofagicas, otras
enfermedades especificadas del
esofago, Enfermedad del
esofago, no especificada)

K22.0 al K22.9

$38,628.11

Constipacion

K59.0

$13,736.30

Malabsorcion intestinal

K90

Pago por
facturacion

Otros trastornos del sistema
digestivo consecutivos a
procedimientos, no clasificados
en otra parte

K91.8

Pago por
facturacion

56

Enfermedades de la
piel

Sindrome estafilococico de la piel
escaldada (Sindrome de Ritter)

LO0.X

$26,384.64
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57 Absceso cutédneo, furinculo y L02 $10,143.00
carbunco
58 Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78
59 Artritis piégena MO0 $45,830.98
e . Pago por
60 Enfermedades de| Artritis ]UVen” M08 facturacién
sistema - — -
61 osteomuscular Poliarteritis nodosa y afecciones M30 Pago por
relacionadas facturacion
62 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96
63 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60
64 Sindrome qefrotlco, anomalia NO4.0 Pago por
glomerular minima facturacion
65 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12
66 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98
. . Pago por
67 [Enfermedades del Insuficiencia renal terminal N18.0 factgragién
sistema genitourinario ——— -
68 Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
69 Infecuon_de vias urinarias, sitio N39.0 $16,716.00
no especificado
70 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83
71 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13
72 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
Feto y recién nacido afectados
73 por trastornos hipertensivos de la P00.0 $58,596.63
madre
Feto y recién nacido afectados
74 por ruptura prematura de PO1.1 $20,517.05
membranas
Feto y recién nacido afectado por
75 compllcacllones d_(_e la placenta, P02 $14.764.00
del cordon umbilical y de las
membranas
76 Feto y recien nacido afectados PO4.4 $58,596.63
por drogadiccién materna
] ] Retardo en el crecimiento fetal y
o Ciertas afecciones | gesnutricion fetal P05 $57,830.70
originadas en el -
periodo perinatal Trastornos relacionados con el
78 embarazo prolongado y con P08 $20,517.05
sobrepeso al nacer
Hemorragia y laceracion
79 intracraneal debidas a P10 $95,077.64
traumatismo del nacimiento
Otros traumatismos del
80 nacimiento en el sistema P11 $93,975.89
nervioso central
Traumatismo del nacimiento en
81 el cuero cabelludo /(incluye P12 $15,906.46
cefalohematoma)
82 Traumatismo _ _del esqueleto P13 $39.909.33
durante el nhacimiento
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83

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

94

95

96

97

98

99

100

101

102

103

104

105

106

107

108

109

110

111

112

113

Traumatismo del sistema

nervioso periférico durante el P14 $29,792.27
nacimiento

Otrc_)s _ traumatismos del P15 $34,354.55
nacimiento

Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75
Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23
Taq_wpnea transitoria del recién P22 1 $20,517.05
nacido

Neumonia congénita P23 $29,439.78
Sindromes de aspiracion

neonatal P24 $31,014.78
Enfisema intersticial y afecciones

relacionadas, originadas en el P25 $40,254.35
periodo perinatal

Hemorra_gla pulmonar originada P26 $40,254.35
en el periodo perinatal

Displasia broncopulmonar

originada en el periodo perinatal P27.1 $41,161.75
Otras apneas del recién nacido P28.4 $33,072.23
analltls del recién nacido con o P38.X $27,096.53
sin hemorragia leve

Hemorragia intracraneal no

traumatica del feto y del recién P52 $61,645.44
nacido

Enferme_d,ad her_norragma del feto P53.X $29,449.55
y del recién nacido

Enfermedad hemolitica del feto y

del recién nacido P55 $28,803.22
Hidropesia fetal debida a

enfermedad hemolitica P56 $30,176.39
Ictericia neonatal debida a otras

hemdlisis excesivas P58 $27,833.72
Ictericia neonatal por otras

causas Yy las no especificadas P59 $17,701.70
Coagulacién intravascular

diseminada en el feto y el recién P60.X $51,245.46
nacido

Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del

metabolismo de los

carbohidratos especificos del feto P70 $23,399.09
y del recién nacido

Trastornos neonatales

transitorios del metabolismo del P71 $23,129.98
calcio y del magnesio

AIte_ramones (_:igl eq_umbrlo del P74.2 $23,129.98
sodio en el recién nacido

Alteraciones del equilibrio del

potasio en el recién nacido P74.3 $23,129.98
ileo meconial P75.X $11,285.14
Sindrome del tap6n de meconio P76.0 $35,391.90
Otras peritonitis neonatales pP78.1 $57,553.53
Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
Encefalopatia hipoxica isquémica P91.6 $33,072.23
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114

115

116

117

118

119

120

121

122

123

124

125

126

127

128

129

130

131

132

133

134

135

136

137

138

139

140

Malformaciones
congénitas,
deformidades y
anomalias
cromosémicas

Anencefalia Q00.0 $15,501.64
Encefalocele Qo1 $37,246.95
Estenosis y estrechez congénitas 0105 $16.223.88
del conducto lagrimal : e
Catarata congénita Q12.0 $17,410.00
Otras malformaciones congénitas

del oido (microtia, macrotia, oreja

supernumeraria, otras

deformidades del pabellon Q17 $20,258.28
auricular, anomalia de la posicién

de la oreja, oreja prominente)

Seno, fistula o quiste de la

hendidura branquial Q18.0 $19,457.84
Malformaciones congénitas de la Q30 $18.722.95
nariz ' '
Malformacion congénita de la

laringe (Incluye laringomalacia Q31 $15,714.40
congénita)

Malformaciones congénitas de la 032 $35.067.59
traquea y de los bronquios T
Malformaciones congénitas del 033 $35.794.42
pulmon e
Otras malformaciones congénitas

del intestino (Incluye diverticulo

de Meckel, Enfermedad de Q43 $64,916.21
Hirschsprung y  malrotacién

intestinal)

Malformaciones congénitas de

vesicula biliar, conductos biliares

e higado (Incluye atresia de Q44 $76,250.03
conductos biliares y quiste de

colédoco)

Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
Anquiloglosia Q38.1 $2,392.00
Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
Duplicacion del uréter Q62.5 $34,275.20
Rifibn supernumerario Q63.0 $40,986.94
Rifion ectopico Q63.2 $40,341.75
Malformacion del uraco Q64.4 $38,920.28
Ausencia congénita de la vejiga y 064.5 $60,096.31
de la uretra

Polidactilia Q69 $65,269.27
Sindactilia Q70 $26,550.25
Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
Hernia diafragmatica congénita Q79.0 $73,510.59
Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
Epidermdlisis bullosa Q81 $22,982.77
Nevo no neoplasico, congénito Q82.5 $21,767.16
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Anormalidades cromosémicas
141 (Diagnostico) Q90 — Q99 $30,414.45
Sintomas y signos
142 ysig Choque hipovolémico R57.1 $43,282.45
generales
143 Fractura de la béveda del craneo S02.0 $20,182.00
. Traumatismo intracraneal con
144 Traumatismos, S06.7 $230,116.37
] coma prolongado
envenenamientos y
145 algunas otras Avulsién del cuero cabelludo S08.0 $39,222.75
consecuencias de ) ,
146 Herida del torax S21 $23,941.92
causas externas
Traumatismo por aplastamiento
147 S67.0 $7,119.00
del pulgar y otro(s) dedo(s)
T20.3, T21.3,
uemaduras uemaduras de tercer grado de | T22.3,T23.3,
148 Q . y Q . 9 $107,138.31
corrosiones las diferentes partes del cuerpo T24.3,T25.3,
T29.3, T30.3
Efectos adversos de drogas de
149 Complicaciones de la afectan primariamente el sistema Y51 $18,331.93
atencién médica y nervioso autbnomo
quirdrgica Efectos adversos de vacunas
150 . Y58 $18,810.36
bacterianas
Atencién de orificios artificiales
(que incluye Atencibn  de
Factores que influyen [ traqueostomia, gastrostomia,
en el estado de salud |ileostomia, colostomia, otros
151 e e . Z43 $31,469.11
y contacto con los | orificios artificiales de las vias
servicios de salud digestivas, cistostomia, otros
orificios artificiales de las vias
urinarias y vagina artificial)
Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.
1 Adquisicion de anteojos.
2 Cama extra.
3 Compra y reposicién de protesis y aparatos ortopédicos, asi como pulmén artificial, marcapasos y
zapatos ortopédicos.
4 Padecimientos derivados y tratamientos secundarios a radiaciones atomicas o nucleares, no
prescritas por un médico.
5 Reembolsos médicos de aquellos gastos erogados fuera del Cuadro Basico de Medicamentos e
Insumos del Sector Salud.
6 Renta de protesis, ortesis y aparatos ortopédicos.
7 Servicios brindados por programas y camparias oficiales de salud vigentes.
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8 Servicios de enfermeras y cuidadoras personales.

9 Educacion especial para sindromes cromosomicos.

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como
Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

INDICE
1. INTRODUCCION
2.  OBJETIVO
3. DIFUSION
3.1 La Instancia Normativa definird y mencionara los medios que utilizara para la difusion.
3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.
4. CAPACITACION Y ASESORIA

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités de
Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervision y
vigilancia.

4.3 Capturay analisis de los informes.
4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios.
5.  SEGUIMIENTO

5.1 Resultados obtenidos por los Comités de Contraloria Social y Captura en el Sistema Informatico
de Contraloria Social (SICS)

6. QUEJAS Y DENUNCIAS
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION
1. INTRODUCCION

A través del Programa Seguro Médico Siglo XXI (SMSXXI), todos los nifios menores de cinco afios de
edad seran beneficiados. El objetivo general del Programa SMSXXI es financiar, mediante un esquema
publico de aseguramiento médico universal, la atencién de los nifios menores de cinco afios de edad, que no
sean derechohabientes de alguna institucion de seguridad social, a efecto de contribuir a la disminucién del
empobrecimiento de las familias por motivos de salud.

Cabe sefialar, que la estrategia de Contraloria Social se fundamenta en la actuacion de los Comités de
Contraloria Social (padres o tutores del menor) de cada entidad federativa, en los hospitales designados por el
Programa SMSXXI, en las 32 Entidades Federativas.

De conformidad con lo establecido en el Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la
promocién y operacién de la contraloria social en los programas federales de desarrollo social, se elabora el
presente esquema de Contraloria Social para el Programa SMSXXI, que contiene las actividades y
responsabilidades de Contraloria Social de acuerdo con los siguientes apartados: I. Difusién, Il. Capacitacion
y Asesoria, Ill: Seguimiento y IV. Actividades de Coordinacion.

2. OBJETIVO

Las Entidades Federativas, propiciaran la participacién de los padres o tutores de los beneficiarios a través
de la Contraloria Social, para el seguimiento, supervisiéon y vigilancia del cumplimiento de las metas y
acciones comprometidas en el Programa SMSXXI, asi como de la correcta aplicacion de los recursos publicos
asignados al mismo.

El Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y las Entidades Federativas, atendiendo a su a&mbito de
competencia, deberan ajustarse a lo establecido en el ACUERDO por el que se establecen los lineamientos
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para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social,
publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y
realizar las acciones necesarias para la integracion, operacion y reporte de la Contraloria Social a la autoridad
competente.

3. DIFUSION
La difusion de la Contraloria Social del Programa “Seguro Médico Siglo XXI”, va dirigida a:

Los padres o tutores de los menores de cinco afios que carecen de seguridad social, es decir, los
beneficiarios del “Seguro Médico Siglo XXI”, que hayan recibido los servicios, medicamentos y los insumos
esenciales requeridos para el diagnostico y tratamiento de los padecimientos que se encuentren incluidos en
el Programa Seguro Médico Siglo XXI.

La descripcion detallada del proceso de difusion se incluird en la Guia Operativa de Contraloria Social del
Programa “Seguro Médico Siglo XXI".

3.1 Lalnstancia Normativa definirdy mencionara los medios que utilizara para la difusion.

El INSABI, promoverd que se realicen actividades de difusién para la Contraloria Social del
SMSXXI, mediante un triptico que disefiard como prototipo para su reproduccién en los
Servicios de Salud Estatales de cada una de las 32 Entidades Federativas, que contendra la
siguiente informacién relativa a la operacion del programa:

. Caracteristicas generales de los apoyos y acciones que contempla el programa federal.
Il.  Tipo de apoyo que ofrece el programa federal a los beneficiarios;
Ill.  Requisitos para elegir a los beneficiarios;

IV. Instancia normativa ejecutora del programa federal y érganos de control, asi como sus
respectivos canales de comunicacion;

V. Medios institucionales para presentar quejas y denuncias;
VI. Procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social;
VII. Poblacion a la que va dirigida la obra, apoyo o servicio del programa federal.

El triptico elaborado propuesto, serd proporcionado por la instancia normativa en formato
electronico a las 32 entidades federativas, para su reproduccion, en caso necesario y para no
impactar en el uso de recursos econémicos, esta accion podra realizarse mediante fotocopias.

3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.

El INSABI con la finalidad de que los Servicios de Salud Estatales promuevan y den
seguimiento a las acciones de Contraloria Social, implementara el esquema de trabajo de
acuerdo con los siguientes procedimientos:

EL TITULAR DE LOS SERVICIOS DE SALUD ESTATALES

. Nombrara a un representante quien fungira como enlace ante el INSABI.

o Sera el responsable de que se registren los Comités de Contraloria Social.
) Designara al Promotor de Tutela de Derechos en Salud.

. Enviara el informe ejecutivo de actividades al area encargada del Programa Seguro
Médico Siglo XXI en el INSABI.

EL PROMOTOR DE LA TUTELA DE DERECHOS EN SALUD.

. El Promotor de Tutela de Derechos en Salud sera el responsable de constituir el Comité
de Contraloria Social, asi como de capacitar y asesorar a los tutores de los beneficiarios
que acceden a llenar los informes y que seran considerados para formar un Comité.

. Aplicara los informes a los padres o tutores de los beneficiarios del Programa SMSXXI que
sean atendidos por la patologia previamente definida por el INSABI.



DIARIO OFICIAL Martes 4 de mayo de 2021

. Los informes seran aplicados antes del egreso (pre-alta, en su caso) del paciente.

. Los informes de los Comités de Contraloria Social, seran registrados en el Sistema
Informético de Contraloria Social (SICS) conforme a lo establecido en la Guia Operativa
correspondiente.

SEGURO MEDICO SIGLO XXI.

o El INSABI a través del programa SMSXXI, designard las unidades médicas y el
padecimiento a evaluar por cada entidad federativa, siendo estrictamente necesario
aplicar los informes sobre el padecimiento elegido.

. Evaluara los resultados obtenidos de los informes aplicados a los padres o tutores de los
beneficiarios que sean atendidos por la patologia seleccionada.

. Evaluard las acciones de mejora propuestas por los Servicios de Salud Estatales,
posterior al analisis de los resultados de los informes.

CAPACITACION Y ASESORIA

El INSABI a través del area encargada del PSMSXXI, asistira a reuniones regionales con los
Servicios de Salud estatales para dar a conocer el mecanismo, las acciones y las fechas compromiso
relativos a Contraloria Social.

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités.

El area encargada del PSMSXXI, otorgara capacitacion y orientacion a los Servicios de Salud
estatales, en materia de Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervision y
vigilancia.

. Los Servicios de Salud Estatales son los responsables capacitar a los Gestores del Seguro
Popular que aplicaran los informes en las unidades médicas.

. El Promotor de Tutela de Derechos en Salud asesorard a los representantes de los
beneficiarios en materia de Contraloria Social y llenado de los informes.

. El enlace de Contraloria Social designado por los Servicios de Salud estatales, sera el
responsable de capturar los informes.

4.3 Capturade los informes.

. Es compromiso de los Servicios de Salud designar a un enlace de Contraloria Social quien es
responsable de capturar los informes para su presentacion ante el INSABI.

4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios

Los Comités de Contraloria Social tendran la funcién de verificar la operaciéon del Programa Seguro
Médico Siglo XXI a través de responder los informes, una vez que den el alta o pre-alta del menor en
los hospitales seleccionados, dichos informes seran aplicados y recopilados por el Promotor de
Tutela de Derechos en Salud.

El objetivo de la aplicacién de los informes, es conocer la opinidn de los padres de familia o tutores,
respecto al servicio, atencién y apoyos recibidos durante el tratamiento del menor beneficiario.
Ademas, los informes contendran los resultados de las actividades de Contraloria Social realizadas
por el comité correspondiente.

SEGUIMIENTO

El area encargada del PSMSXXI, dara seguimiento a los programas estatales de trabajo y a la
captura de informacion en el SICS a nivel nacional, mediante las siguientes acciones de Contraloria
Social:

. Revision y monitoreo del avance de los Programas Estatales de Trabajo de Contraloria Social
(PETCS)
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. Visitas programadas a las unidades médicas elegidas previamente por el SMSXXI, en su caso.

. Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte de los Servicios de
Salud.

. Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte del area encargada del
PSMSXXI.

Una vez concluido el presente ejercicio fiscal y al cierre de las actividades en el SICS, los SESA’s
informaran a la instancia normativa correspondiente, mediante un informe ejecutivo, las acciones
realizadas derivadas del Esquema de Contraloria Social, en las unidades médicas.

Se promovera la vinculacién de seguimiento de las actividades y de los resultados de Contraloria
Social con los mecanismos de denuncia existentes.

5.1 De la Captura del Sistema informatico de Contraloria Social

El enlace de Contraloria Social nombrado por el Director de los Servicios de Salud, sera responsable
de capturar la informacion de operacidon y seguimiento de la Contraloria Social en el SICS,
administrado por la Secretaria de la Funcién Publica, disponible en: http://sics.funcionpublica.gob.mx;
estos registros seran monitoreados por el INSABI.

Los resultados obtenidos de los informes de los Comités de Contraloria Social, conformados por los
padres de familia o tutores, se capturaran en el SICS.

6. QUEJAS Y DENUNCIAS

El Instituto de Salud para el Bienestar dara seguimiento a las quejas y denuncias a través de los
siguientes mecanismos:

Centro de Atencion Telefénica (CAT), mecanismo de atencion gratuito:
01800 POPULAR (7678527)

A través de pagina de internet:

www.gob.mx/salud/seguropopular

Redes Sociales:

www.facebook.com/seguropopular

Twitter Oficial: @seguro_popular

Las quejas y denuncias realizadas por los Comités de Contraloria Social, recibiran atencion dentro de
los primeros 10 dias habiles a partir de la fecha de recepcion.

Asimismo, se podran presentar denuncias en el portal del Sistema Integral de Denuncias Ciudadanas
(SIDEC) de la Secretaria de la Funcién Publica a través de:

https://sidec.funcionpublica.gob.mx/
O a través de la aplicacién maévil “Denuncia la corrupcién”.
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION

El INSABI establece acciones de coordinacion con los SESA’s, las cuales tendran que darse en el
marco de transparencia y colaboraciéon, en apego a lo establecido en las reglas de operacién
vigentes y a la normatividad aplicable en la materia.

El INSABI da cumplimiento a la difusién de la Contraloria Social mediante el “ACUERDO por el que se
emiten las Reglas de Operacién del Programa Seguro Médico Siglo XXI, para el ejercicio fiscal 2020”

“

. Contraloria Social”

Las entidades federativas, promoveran la participacién de los responsables de los beneficiarios del
SMSXXI a través de la integracidon y operacion de contralorias sociales, para el seguimiento,
supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en el SMSXXI, asi
como de la correcta aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo.
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El INSABI y las entidades federativas, atendiendo a su ambito de competencia, deberan sujetarse a
lo establecido en los Lineamientos para la promocion y operaciéon de la Contraloria Social en los
programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacién el 28 de
octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la Contraloria Social, mediante un esquema validado por la Secretaria de la
Funcion Publica.

CONVENIO de Colaboracion en materia de transferencia de recursos para la ejecucion del Programa Seguro
Meédico Siglo XXI, por concepto de apoyo econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico
Siglo XXI, que celebran el Instituto de Salud para el Bienestar y el Estado de Jalisco.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- SALUD.- Secretaria de
Salud.- Instituto de Salud para el Bienestar.

CONVENIO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL
PROGRAMA SEGURO MEDICO SIGLO XXI QUE CELEBRAN, EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR,
REPRESENTADO POR SU DIRECTOR GENERAL, MTRO. JUAN ANTONIO FERRER AGUILAR, EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "EL INSABI" ASISTIDO POR EL MTRO. JOAQUIN VALENTE PAREDES NARANJO, COORDINADOR DE
FINANCIAMIENTO Y POR EL DR. ADALBERTO JAVIER SANTAELLA SOLIS, COORDINADOR DE ABASTO; Y POR
OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE JALISCO REPRESENTADO POR EL DR.
FERNANDO PETERSEN ARANGUREN, SECRETARIO DE SALUD DEL ESTADO DE JALISCO, EL DR. JOSE DE JESUS
MENDEZ DE LIRA, DIRECTOR GENERAL DEL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD
JALISCO Y EL C.P.C. JUAN PARTIDA MORALES, SECRETARIO DE LA HACIENDA PUBLICA, EN LO SUCESIVO "EL
ESTADO", A QUIENES CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA "LAS PARTES",
CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece en su articulo 4o0., parrafos
cuarto y noveno, el derecho humano de toda persona a la proteccién de la salud, disponiendo que
la Ley definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud, asi como el
derecho que tienen los nifios y las nifias a la satisfaccion de sus necesidades de salud.

2. La promocién de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicién de salud de los nifios
afecta de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un
efecto significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los
primeros afios determina las condiciones futuras de esa generacion.

3. El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, en su apartado |l, Politica Social “Instituto Nacional de
Salud para el Bienestar”, sefiala que el gobierno federal realizara las acciones necesarias para
garantizar que hacia 2024 todas y todos los habitantes de México puedan recibir atenciéon médica
y hospitalaria gratuita, incluidos el suministro de medicamentos y materiales de curacion y los
examenes clinicos.

4. El Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2020, en su Anexo 25
establece al Programa Seguro Médico Siglo XXI, en lo sucesivo “EL PROGRAMA”, como uno de
los que deben sujetarse a Reglas de Operacion, mediante el cual el Gobierno Federal continuara
en dicho ejercicio fiscal, las acciones conducentes que aseguren la cobertura de servicios de la
salud de todos los nifios en el pais, ya que operara en todas las localidades del territorio nacional
financiando la atencion médica completa e integral a los nifios beneficiarios que no cuentan con
ningun tipo de seguridad social.

5. Con fecha 28 de diciembre de 2019 se publicaron 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, en lo sucesivo “LAS REGLAS DE OPERACION”.
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6.

El objetivo especifico de “EL PROGRAMA” consiste en otorgar el financiamiento para que la
poblacion menor de cinco afios de edad sin derechohabiencia en alguna institucion de seguridad
social cuente con un esquema de aseguramiento en salud de atencion médica y preventiva,
complementaria a la contenida en el Fondo de Salud para el Bienestar (FSB).

DECLARACIONES

I. "EL INSABI" declara que:

I.1.

1.2.

Es un Organismo Descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propio sectorizado a la
Secretaria de Salud en términos del articulo 77 bis 35 de la Ley General de Salud.

El Director General del Instituto de Salud para el Bienestar tiene la facultad y legitimacion para
suscribir el presente Convenio, segin se desprende de lo previsto en los articulos 77 bis 35,
fraccion 11, 77 bis 35 B, fraccién Il, 77 bis 35 G de la Ley General de Salud y 22, fracciéon | y Il y 59,
fraccion | de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, cargo que se acredita con
nombramiento de fecha 30 de noviembre de 2019, expedido por el Presidente de los Estados
Unidos Mexicanos, Lic. Andrés Manuel L6pez Obrador.

Cuenta con atribuciones para proveer y garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados a las personas sin seguridad social, asi como impulsar
en coordinacién con la Secretaria de Salud en su calidad de Organo Rector, acciones orientadas a
lograr una adecuada integracion y articulacion de las instituciones publicas del Sistema Nacional
de Salud.

Para llevar a cabo el objetivo de “EL PROGRAMA”, 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, 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.

Cuenta con recursos presupuestales autorizados en el Presupuesto de Egresos de la Federacion
para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcion del presente instrumento.

Para efectos del presente Convenio sefiala como domicilio el ubicado en la Calle Gustavo E.
Campa, nimero 54, colonia Guadalupe Inn, Demarcacion Territorial Alvaro Obregén, C.P. 01020,
en la Ciudad de México.

Il."EL ESTADQ" declara que:

11.1.

11.2.

11.3.

Es un Estado Libre y Soberano que forma parte integrante de la Federacion y que el ejercicio de
su Poder Ejecutivo se deposita en el Gobernador del Estado, conforme a lo dispuesto por los
articulos 40, 42 fraccion | y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, con
las atribuciones y funciones que le confieren la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, la Constituciéon Politica del Estado de Jalisco, y la Ley Organica del Poder Ejecutivo
del Estado de Jalisco.

Que el Dr. Fernando Petersen Aranguren, Secretario de Salud del Estado de Jalisco, comparece a
la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 3 fraccién 1,5 fraccion Il, 7
fraccion lll, 14, 15 fraccion VI, 16 fraccion XIV y 30 fracciones I, I, XVI, XIX, XXIX y XXXV de la
Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco, cargo que quedd debidamente acreditado
con nombramiento de fecha 6 de diciembre de 2018, expedido por el Ing. Enrique Alfaro Ramirez.

Que el Dr. José de Jesus Méndez de Lira, Director General del Organismo Publico
Descentralizado denominado Servicios de Salud Jalisco, comparece en la suscripcién del presente
Convenio, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 1, 3 fraccién I, 66 fraccion |, 69
fraccion lll, 76, 78 fraccién | y Il de la Ley Orgéanica del Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco, asi
como los numerales 1, 2, 3, 10 fracciones |, VI y XlI de la Ley del Organismo Publico
Descentralizado Servicios de Salud Jalisco, asi como la autorizacion otorgada por la Junta de
Gobierno del Organismo mediante Acuerdo, 009/2020/ORD/VI, cargo que se acredita con el
nombramiento expedido con fecha 01 de febrero de 2020, por el Ing. Enrique Alfaro Ramirez.
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1.4 Que el C.P.C. Juan Partida Morales, Secretario de la Hacienda Publica del Estado de Jalisco,
comparece a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 1, 3 fraccion |,
5 fraccion I, 7 fraccion I, 14, 15 fraccion VI, 16 fraccion Il y 18 fracciones VIl 'y XXVII de la Ley
Orgénica del Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco, cargo que quedo6 debidamente acreditado con
nombramiento de fecha 6 de diciembre de 2018, expedido por el Ing. Enrique Alfaro Ramirez y
participa con caracter de “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”

11.5. Para los efectos de este Convenio se considera como “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS” al Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco.

11.6. Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son: la
operacion de los servicios de salud dirigidos a la poblacién del Estado de Jalisco, segun lo
establece el articulo 2 de la Ley del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud
Jalisco.

11.7. Para efectos del presente Convenio sefiala como su domicilio el ubicado en la calle Dr. Baeza
Alzaga # 107, colonia Centro, en Guadalajara, Jalisco

11.8. Que cuenta con Dictamen de Acreditacién vigente expedido por la Secretaria de Salud.
Ill. "LAS PARTES" declaran que:

1.1. “‘EL PROGRAMA” es federal, publico y su costo es cubierto mediante un subsidio federal
proveniente de recursos presupuestarios autorizados en el Presupuesto de Egresos de la
Federacién (PEF) para el Ejercicio Fiscal 2020, que complementan los recursos que las entidades
federativas reciben de la Federacién via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los Servicios
de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios médicos.

I1.2.  Estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracién en materia de transferencia
de recursos para la ejecucion de “EL PROGRAMA”, conforme a las estipulaciones que contienen
las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. - OBJETO. El presente Convenio de Colaboracion tiene por objeto que "EL INSABI" transfiera
a "EL ESTADOQ" recursos presupuestarios federales destinados a “EL PROGRAMA”, por concepto de "Apoyo
econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI" en términos de lo
establecido en “LAS REGLAS DE OPERACION’ de acuerdo con la disponibilidad presupuestaria.

SEGUNDA. - TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES. "EL INSABI" transferira a "EL ESTADO"
por conducto de “EL RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los recursos presupuestarios federales
correspondientes a “EL PROGRAMA”, conforme a lo dispuesto en el Presupuesto de Egresos de la
Federacién para el Ejercicio Fiscal 2020, para coordinar su participacion en materia de salubridad general en
términos de los articulos 30., 90. y 13 de la Ley General de Salud, “LAS REGLAS DE OPERACION’ y el
presente instrumento juridico.

“EL INSABI", por conducto de su Coordinacién de Financiamiento, realizara la transferencia de recursos
en términos de las disposiciones federales aplicables, radicandose al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, en
la cuenta bancaria productiva especifica que éste establezca para tal efecto en forma previa a la entrega de
los recursos, informando de ello por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a "EL
INSABI", con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados.

Asi mismo la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera contar con una cuenta bancaria
productiva especifica a efecto de que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le transfiera los mismos,
obligandose la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a informar los datos de identificacion de ésta
tanto al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” como al "EL INSABI".

Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos de las cuentas mencionadas en los
parrafos que anteceden, deberan destinarse al objeto de “EL PROGRAMA”.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones a "EL ESTADQ", éste por conducto de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera realizar, en forma inmediata a la suscripcién del
presente instrumento, las acciones administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria
en la Tesoreria de la Federacion.

La transferencia de los recursos se realizara conforme a lo siguiente:
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A)

B)

Sera hasta por la cantidad que resulte del apoyo econémico para el reembolso de atenciones
cubiertas por “EL PROGRAMA” realizadas a los beneficiarios del mismo durante el periodo del 1
de enero al 31 de diciembre de 2020 y procederd para eventos terminados, es decir,
padecimientos que han sido resueltos, salvo aquellos que ameritan tratamiento de continuidad. El
monto a cubrir por cada una de estas intervenciones se determinara conforme a las tarifas del
tabulador establecido por “EL INSABI” que se encuentra en el Anexo 1 de este Convenio.

Para los casos de las intervenciones de hipoacusia neurosensorial, implantacién de proétesis
coclear, trastornos innatos del metabolismo y enfermedades del sistema nervioso que requieran
rehabilitacién fisica y neurosensorial, su registro en el Sistema Informatico del Seguro Médico
Siglo XXI se hara al sustentar el diagndstico. Sera responsabilidad de la unidad médica que preste
el servicio a los Beneficiarios “EL PROGRAMA”, demostrar que el paciente recibié la prétesis
auditiva externa y el implante coclear.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios de “EL PROGRAMA” y que no se
enlisten en el tabulador del Anexo 1 del presente instrumento, “EL INSABI”, por conducto de la
Coordinacion de Abasto, determinara si son elegibles de cubrirse con cargo a los recursos de “EL
PROGRAMA”, asi como de fijar el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos, el cual
sera como maximo la cuota de recuperacion del tabulador mas alto aplicable a la poblacién con
seguridad social, que tenga la institucién que haya realizado la atencién, y sera verificada de
acuerdo al expediente clinico correspondiente e informado a “ EL INSABI” por “LOS SESA’S”,
antes de la validacion del caso.

En el caso de las intervenciones con tabulador "pago por facturacion" se cubrird solamente el
tratamiento de sustitucion, y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se
requieran de acuerdo a la aplicacion de dichos tratamientos. El registro se realizara en el Sistema
Informéatico del Seguro Médico Siglo XXI bimestralmente. Sera obligacién del establecimiento para
la atencion médica acreditado y del médico validador demostrar la continuidad de la intervencion.

No se cubriran las acciones e intervenciones listadas en el Anexo 2 de este Convenio.

"EL ESTADO" a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por cada
transferencia de recursos federales debera enviar a la Coordinaciéon de Financiamiento, dentro de
los 15 dias habiles posteriores a la misma, un recibo que sera emitido por el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS”, y debera cumplir con lo siguiente:

a) Ser expedido a nombre del: Instituto de Salud para el Bienestar;
b) Precisar el monto de los recursos transferidos;

c) Sefalar la fecha de emision;

d) Sefalar la fecha de recepcion de los recursos,

e) Precisar el nombre del Programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios
federales recibidos, y

f)  Contener la siguiente leyenda: “Los recursos federales recibidos, son destinados y utilizados
exclusivamente para la ejecucion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, por concepto de
Apoyo econémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI.”

“EL INSABI”, por conducto de la Coordinacién de Financiamiento, comunicara a “EL ESTADO” a
través de “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, la realizacion de las transferencias de
recursos e independientemente de su entrega oficial, podra ser enviada a través de correo
electronico a la cuenta institucional que para tal efecto indique "EL ESTADO". En caso de existir
modificacion a dicha cuenta, deberd notificarse de manera oficial a la Coordinacion de
Financiamiento.

Los documentos justificativos de la obligacién de pago para "EL INSABI" seran las disposiciones
juridicas aplicables, “LAS REGLAS DE OPERACION’, las atenciones cubiertas reportadas por
“EL ESTADQO” y autorizadas para pago por la Coordinacion de Abasto, asi como el presente
Convenio. El documento comprobatorio sera el recibo a que se refiere la presente clausula.
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C) De conformidad con las disposiciones citadas en la declaracion 1ll.1 de este Convenio de
Colaboracion, deberd considerarse, para todos los efectos juridico administrativos que
correspondan, a los recursos sefialados en la presente clausula, como aquellos autorizados en el
Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020, que complementan los
recursos que las entidades federativas reciben de la Federaciéon via Ramo 12 y del Fondo de
Aportaciones para los Servicios de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacién de servicios
médicos.

TERCERA. - DEVENGO POR LA TRANSFERENCIA DE LOS RECURSOS FEDERALES. Los recursos
que, para cumplir con el objeto del presente instrumento, transfiere "EL INSABI" a "EL ESTADO", se
consideran devengados para "EL INSABI" una vez que se constituyd la obligacién de entregar el recurso a
"EL ESTADOQO". A dicha obligacién le sera aplicable el primer supuesto juridico que sefiala el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

CUARTA. - EJERCICIO Y COMPROBACION DE LOS RECURSOS. Sera responsabilidad de "EL
ESTADO" verificar la veracidad de los datos contenidos en la informacién que se proporcione a "EL INSABI"
sobre el ejercicio y comprobacion de las atenciones cubiertas solicitadas como reembolso a “EL INSABI” a
través de la transferencia de recursos federales de “EL PROGRAMA”.

Para ello "EL ESTADOQO" debera mantener la documentacién comprobatoria original de las atenciones
cubiertas con los reembolsos transferidos, a disposicion de "EL INSABI", asi como de las entidades
fiscalizadoras federales y locales competentes, para su revision en el momento que asi se le requiera.

Cuando “EL ESTADO” conforme a lo sefalado en el numeral 5.3.1 de “LAS REGLAS DE OPERACION’,
solicite el reembolso de una atencién cubierta, "EL INSABI", por conducto de la Coordinaciéon de Abasto,
revisara los soportes médicos y administrativos de su competencia de cada atencion registrada y validada por
"EL ESTADQ", a través del Sistema Informatico del Seguro Médico Siglo XXI.

“EL INSABI" a través de la Coordinacién de Abasto validara el registro de los casos realizados por "EL
ESTADO", verificando que contengan la informacion de caracter médico requerida y su correcta clasificacion
de acuerdo al tabulador del Anexo 1 de este Convenio, y, de ser procedente, autorizara los casos y montos
para pago y enviara a la Coordinacién de Financiamiento, un informe de los casos en que proceda transferir
los recursos respectivos, para que ésta los transfiera a "EL ESTADO" de acuerdo con la disponibilidad
presupuestaria existente.

“EL ESTADO" enviara a "EL INSABI" por conducto de la Coordinacion de Financiamiento, el recibo
correspondiente sefialado en la Clausula Segunda.

“EL INSABI" a través de la Coordinacién de Abasto no autorizara las atenciones cuya informacion
requerida para ello no sea proporcionada o cuando la calidad de la informacién recibida no justifique su
autorizacion, asi como, cuando durante el proceso de autorizacién se determine la inhabilitacién de la
atenciéon y, en consecuencia, dichas atenciones no seran pagadas, sin embargo, dichas atenciones se
quedaran de igual forma registradas en el mismo Sistema Informatico del PSMSXXI.

QUINTA. - COMPROBACION DE LA RECEPCION DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.
Los recursos presupuestales transferidos por "EL INSABI" se aplicaran por "EL ESTADQO" como un reembolso
y hasta por los importes que por cada atencién se indica en “LAS REGLAS DE OPERACION” y en el Anexo 1
del presente instrumento.

La comprobacion de la recepcion de los recursos transferidos se hard con el recibo que expida el
“RECEPTOR DE LOS RECURSOS” y que sea enviado por la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”
a la Coordinacion de Financiamiento en los términos de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente
instrumento.

SEXTA. - INDICADORES. Para dar seguimiento a los indicadores establecidos en el numeral 8.2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”, "EL ESTADO" se obliga a proporcionar a "EL INSABI" por conducto de la
Direccién Médica de la “UNIDAD EJECUTORA”, la informacién de las variables de dichos indicadores a través
del Sistema de Informacion en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional de Informacion de Salud
(SINAIS) en términos de las disposiciones juridicas aplicables.

SEPTIMA. - OBLIGACIONES DE "EL ESTADOQ". Para el cumplimiento del objeto del presente Convenio,
"EL ESTADO", ademas de lo establecido en el numeral 5.1.3 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, se obliga,
entre otras acciones, a:
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VI.

VII.

VIIL.

XI.

XIl.

Recibir, a través del “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” las transferencias federales que “EL
INSABI” le realice por concepto de "Apoyo econémico para el pago de atenciones cubiertas por el
Seguro Médico Siglo XXI" a la cuenta bancaria productiva que el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS” aperture para la ministracion y control exclusivo de los recursos por el concepto
referido. Es responsabilidad de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dar seguimiento
a las transferencias de recursos que realice “EL INSABI”.

Enviar a la Coordinacion de Financiamiento a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS”, un recibo emitido por el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” por cada transferencia,
de acuerdo con lo estipulado en la Clausula Segunda del presente instrumento.

Informar y ministrar a la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por conducto del
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos transferidos integramente, junto con los
rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco dias habiles siguientes a su
recepcion.

Transcurrido el plazo sefialado, la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dentro de los 5
dias habiles siguientes, comunicara a la Coordinacion de Abasto la recepcién u omisién del
informe que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le haga sobre los recursos federales
ministrados, sefialando el monto total de los recursos federales ministrados.

Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento, para el reembolso
correspondiente a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, quien se hace
responsable del uso, aplicacion y destino de los citados recursos.

Mantener bajo su custodia, a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, la
documentacion comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados y la
pondra a disposicion de los érganos fiscalizadores locales o federales competentes y, en su caso,
de Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y "EL INSABI", cuando asi le sea requerido.
Igualmente, proporcionara la informacion adicional que le sea requerida de conformidad con las
disposiciones juridicas correspondientes y “LAS REGLAS DE OPERACION’.

Reintegrar los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de ser radicados al
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS” no hayan sido informados y ministrados a la “UNIDAD
EJECUTORA DE LOS RECURSOS” o que una vez ministrados a esta ultima, no sean ejercidos
para los fines y en los términos de este Convenio. Dichos recursos junto con los rendimientos
financieros generados deberan ser reintegrados conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

Mantener actualizados por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS’ los
indicadores para resultados de los recursos transferidos, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.

Establecer mediante la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, con base en el seguimiento
de las metas de los indicadores y en los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinan los recursos
transferidos.

Informar por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, sobre la suscripcion
de este Convenio a los érganos de control y de fiscalizacion de "EL ESTADO" y entregarles copia
del mismo.

Realizar las acciones que se requieran para la ejecucion del objeto del presente instrumento, con
recursos humanos bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, por lo que no existira
relacion laboral alguna entre éstos y "EL INSABI", la que en ningin caso se considerard como
patron sustituto o solidario.

Supervisar a través de los SESA’S, el cumplimiento de las acciones que se provean conforme al
presente convenio, solicitando, en su caso, la aclaraciéon de dichas acciones, para lo cual podra
solicitar la informacién que corresponda.

Propiciar la participacion de los responsables de los beneficiarios de “EL PROGRAMA” a través de
la integracion y operacion de contralorias sociales, para el seguimiento, supervision y vigilancia del
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XIII.

XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.

XX.

cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en dicho programa, asi como de la correcta
aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo, para lo cual se sujetara a lo establecido
en los Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los programas
federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacién el 28 de octubre de
2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la contraloria social, mediante el “Esquema de Contraloria Social Seguro
Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”,
gue para efectos del presente convenio se identifica como Anexo 3.

Publicar en el érgano oficial de difusion de "EL ESTADQ", el presente Convenio, asi como sus
modificaciones.

Difundir en su pagina de Internet y, en su caso, de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS?”, el concepto financiado con los recursos que seran transferidos mediante el presente
instrumento.

Verificar que el expediente clinico de cada paciente beneficiario, contenga la documentacion
soporte de la atenciébn médica y medicamentos proporcionados y que dicho expediente sea
resguardado por un plazo de 5 afos, contados a partir de la Ultima atencion otorgada. El
expediente debera llevarse de conformidad con la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012,
Del expediente clinico, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 15 de octubre de 2012 y
sus respectivas modificaciones.

Guardar estricta confidencialidad respecto a la informacién y resultados que se produzcan en
virtud del cumplimiento del presente instrumento, que tengan el caracter de reservado en términos
de las disposiciones aplicables.

Gestionar oportunamente ante “EL INSABI” los cobros de las atenciones cubiertas por el Seguro
Médico Siglo XXI de tal manera que no existan dificultades para la atencién médica oportuna de
los beneficiarios.

Dar aviso a “EL INSABI", dentro de los cinco dias habiles siguientes a la fecha que le sea
comunicado, cuando deje de tener vigencia o ésta sea suspendida, de alguno de los dictdmenes
de Acreditacion expedidos por la Secretaria de Salud, a los establecimientos que brindan los
servicios médicos objeto de este convenio.

Abstenerse de registrar casos cuando el Dictamen de Acreditacion expedido por la Secretaria de
Salud ha perdido su vigencia o se encuentre suspendido.

OCTAVA. - OBLIGACIONES DE "EL INSABI". "EL INSABI" se obliga a:

Transferir por conducto de la Coordinacion de Financiamiento a “EL ESTADO” a través del
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos a que se refiere la Clausula Segunda del
presente Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago
correspondiente, la disponibilidad presupuestaria y la autorizacion de pago que la Coordinacion de
Abasto envie a la Coordinacién de Financiamiento.

Coadyuvar en el ambito de sus atribuciones con los entes fiscalizadores competentes, en la
verificacion de que los recursos presupuestarios federales transferidos sean aplicados Unicamente
para la realizacion de los fines a los cuales son destinados.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice "EL ESTADO" para cumplir con los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestarios federales transferidos.

Realizar, por conducto de la Coordinacién de Financiamiento la supervision financiera de “EL
PROGRAMA” consistente en verificar el cumplimiento de las normas financieras y de operacion,
de acuerdo a lo estipulado en la Clausula Segunda, inciso B), de este Convenio.

Hacer del conocimiento, de forma oportuna, a los 6rganos de control de "EL ESTADO", asi como
de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcion Publica los casos que
conozca en que los recursos federales transferidos por virtud de este Convenio no tengan como
origen el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI, sefialado en los numerales
5.3.1y5.3.2 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.
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VI. Hacer del conocimiento de "EL ESTADQ", el incumplimiento de sus obligaciones que sea causa
de efectuar el reintegro de los recursos federales transferidos, incluyendo los intereses que
correspondan conforme a las disposiciones juridicas aplicables, en los supuestos y términos
sefialados en la fraccién VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

VILI. Informar en la Cuenta Publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, a través de la Coordinacion de Financiamiento lo relacionado con la transferencia de
los recursos federales, y por conducto de la Coordinacion de Abasto sobre la autorizacion de las
atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI que motivaron la transferencia de los
recursos federales en términos del presente Convenio.

VIII. Dar seguimiento, en coordinacién con "EL ESTADO" sobre el avance en el cumplimiento del
objeto del presente instrumento.

IX. Establecer, a través de las unidades administrativas de “EL INSABI” de acuerdo a su ambito de
competencia, con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de
las evaluaciones realizadas, medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos
para los que se destinan los recursos transferidos.

X. Sujetarse en lo conducente a lo establecido en los Lineamientos para la promocién y operacion de
la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario
Oficial de la Federacién el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las
acciones necesarias para la integracion, operacién y reporte de la contraloria social, mediante el
“Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020", identificado como Anexo
7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, que para efectos del presente convenio se identifica como
Anexo 3.

XI. Publicar el presente Convenio en el Diario Oficial de la Federacion, asi como en su pagina de
Internet.

NOVENA. - VIGENCIA. - El presente instrumento juridico comenzara a surtir sus efectos a partir de la
fecha de su suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2020.

DECIMA. - MODIFICACIONES AL CONVENIO. - “LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio
podra modificarse de comun acuerdo y por escrito, en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables.
Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion de “EL PROGRAMA”, “LAS PARTES” se comprometen a
acordar y realizar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias, mismos que seran
formalizados mediante la suscripcion del Convenio modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA. - REINTEGRO DE RECURSOS FEDERALES. - Procedera que “EL ESTADO’
reintegre los recursos que le fueron transferidos cuando:

l. No se destinen a los fines autorizados, de acuerdo con el numeral 5.4 de “LAS REGLAS DE
OPERACION’”.

Il Se den los supuestos previstos en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

El reintegro de los recursos, incluyendo los rendimientos financieros que correspondan, se realizara a la
Tesoreria de la Federacion, en términos de lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de
las Entidades Federativas y los Municipios.

Cuando “EL INSABI” tenga conocimiento de alguno de los supuestos establecidos en esta clausula,
debera hacerlo oportunamente de conocimiento de la Auditoria Superior de la Federacion, la Secretaria de la
Funcién Publica y de los 6rganos de control de “EL ESTADQO” a efecto de que éstos realicen las acciones que
procedan en su ambito de competencia.

“EL ESTADO” debera notificar de manera oficial a “EL INSABI” la realizacion del reintegro correspondiente
0, en su caso, la comprobacién de la debida aplicacién de los recursos en los términos establecidos en el
presente instrumento.

DECIMA SEGUNDA. - CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no tendran
responsabilidad por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por causas de fuerza mayor o caso
fortuito que impidan, la ejecucion total o parcial de las obligaciones del objeto del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que acuerden
“LAS PARTES”.
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DECIMA TERCERA. - COMUNICACIONES. - Las comunicaciones de tipo general, que se realicen con
motivo de este Convenio, deberan ser por escrito, con acuse de recibo y dirigirse a los domicilios sefialados
por “LAS PARTES” en el apartado de declaraciones de este instrumento.

En caso de que alguna de “LAS PARTES” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacién se realice.

DECIMA CUARTA. CONTROL, VIGILANCIA, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. "LAS PARTES" acuerdan
que la supervision, control, vigilancia, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios transferidos
en virtud de este instrumento, seran realizados con apego a las disposiciones juridicas aplicables, segun
corresponda, por "EL INSABI", Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, la Secretaria de la Funcion Publica,
la Auditoria Superior de la Federacién, y demas érganos fiscalizadores federales y locales competentes, en su
respectivo &mbito de atribuciones, sin perjuicio de las acciones de supervision, vigilancia, control y evaluacion
que de forma directa o en coordinacién con la Secretaria de la Funcién Publica, realicen los 6rganos de
control de "EL ESTADO".

DECIMA QUINTA. - CAUSAS DE TERMINACION. El presente Convenio podra darse por terminado
cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il Acuerdo de “LAS PARTES”.

1. Falta de disponibilidad presupuestaria para el cumplimiento de los compromisos a cargo de “EL
INSABI”.

V. Caso fortuito o fuerza mayor que impida su realizacion.

DECIMA SEXTA. - CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse por las siguientes
causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales se utilizaron con fines distintos a
los previstos en el presente instrumento, o,

1. Por el retraso en los plazos establecidos para el cumplimiento de las obligaciones a cargo de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS".

1. Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

DECIMA SEPTIMA. - ANEXOS. - “LAS PARTES” reconocen como Anexos del presente instrumento
juridico, los que se mencionan a continuacion los cuales forman parte integrante del mismo y tienen la misma
fuerza legal.

Anexo 1. ‘“Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXX| y sus tabuladores
correspondientes”, identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 3.  “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como
Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

DECIMA OCTAVA. - COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del
objeto del presente instrumento “LAS PARTES” formaran una Comision de Evaluacion y Seguimiento
integrada por dos representantes de "EL INSABI" y dos de "EL ESTADO" cuyas funciones seran las
siguientes:

a) Definir y especificar los procedimientos para una correcta y oportuna atencion a los pacientes.
b) Procurar la solucion de cualquier circunstancia no prevista en este instrumento.
c) Las demas que acuerden LAS PARTES.

"EL INSABI" designa como sus representantes ante la Comision de Evaluacion y Seguimiento a los
titulares de la Coordinacion de Financiamiento y de la Coordinacion de Abasto.

"EL ESTADO" designa como su representante ante la Comisién de Evaluacion y Seguimiento a la
Directora Médica del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco DRA. JANETT
ALVARADO GONZALEZ.

DECIMA NOVENA. - INTERPRETACION Y SOLUCION DE CONTROVERSIAS. En caso de presentarse
algun conflicto o controversia con motivo de la interpretacion o cumplimiento del presente Convenio “LAS
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PARTES” lo resolveran, atendiendo a las propuestas acordadas por la Comision de Evaluacién y Seguimiento
referida en la Clausula Décima Octava de este convenio, y conforme al siguiente procedimiento:

.- De comun acuerdo respecto de las dudas que se susciten con motivo de la ejecucion o
cumplimiento del presente instrumento.

l.- En caso de no llegar a un arreglo satisfactorio, someterse a la legislaciéon federal aplicable y a la
jurisdiccion de los tribunales federales competentes con residencia en la Ciudad de México, por lo
que, en el momento de firmar este Convenio, renuncian en forma expresa al fuero que en razén de
su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere corresponderles.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio de Colaboracién, lo
firman por sextuplicado en la Ciudad de México, a los veinte dias del mes de noviembre de dos mil veinte.-
Por el INSABI: el Director General, Mtro Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rubrica.- El Coordinador de
Financiamiento, Mtro. Joaquin Valente Paredes Naranjo.- Rubrica.- El Coordinador de Abasto, Dr.
Adalberto Javier Santaella Solis.- Rubrica.- Por el Estado: el Secretario de Salud, Dr. Fernando Petersen
Aranguren.- Ribrica.- El Director General del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco,
Dr. José de Jesus Méndez de Lira.- Rubrica.- El Secretario de la Hacienda Publica del Estado de Jalisco,
C.P.C. Juan Partida Morales.- Rubrica.

Anexo 1. “Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXl y sus tabuladores
correspondientes”, identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Nam. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador
1 Tuberculosis del Sistema Nervioso Al7 $39,679.32
2 Tuberculosis Miliar A19 $38,646.57
3 Listeriosis A32 $25,671.61
4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
5 . Clert_as enfermedellde‘s Septlcemlla ~no especificada  (incluye A41.9 $46.225.45
infecciosas y parasitarias | choque séptico)
6 Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 Enfermedad debida a virus citomegalico B25 $22,688.36
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benlgno de las glandulas salivales D11 $30,563.96
mayores (Ranula)
11 Tumores Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
12 Tumor benigno de la piel del labio D23.0 $18,767.81
13 Tumor benigno del ojo y sus anexos D31 $38,362.50
14 Purpura trombocitopénica idiopatica D69.3 Pago por facturacion
Enfermedades de la sangre | Inmunodeficiencia con predominio de "
15 y de Io§ _c')rganos defectos de los anticuerpos D80 Pago por facturacion
16 hematopoyéticos y ciertos Inmunodeficiencias combinadas D81 Pago por facturacion
trastornos que afectan el
17 mecanismo de la inmunidad | Sindrome de Wiskott-Aldrich D82.0 Pago por facturacion
18 Otras inmunodeficiencias D84 Pago por facturacion
19 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
20 Fibrosis quistica E84 Pago por facturacion
21 . Deplecion del volumen E86 $9,605.00
Enfermedades endocrinas, - - — . T
22 nutricionales y metabdlicas | Hiperplasia — congénita de  glandulas E25.0 Pago por facturacién
suprarrenales
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago por facturacion
24 Galactosemia E74.2 Pago por facturacion
25 Otros trastornos del nervio facial G51.8 $31,057.33
26 Sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
Pardlisis cerebral infantil (Diagndstico,
27 terapia y en su caso, los insumos o G80
medicamentos especializados utilizados;
anual y hasta por 5 afios)
Enfermedadgs del sistema Hemiplejia (Diagnostico, terapia y en su
o8 nervioso caso, los insumos 0o medicamentos Gs1 Pago por facturacion
especializados utilizados; anual y hasta 90 p
por 5 afios)
Paraplejia y cuadriplejia (Diagnostico,
terapia y en su caso, los insumos o
29 . oo - X G82
medicamentos especializados utilizados;
anual y hasta por 5 afios)
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30 Procedimientos de Rehabilitacion 00.B, 00.C (CIE9 MC)
93.08, 93.1, 93.22,
31 Medicina Fisica y Rehabilitacion y | 93.31, 93.32, 93.33,
procedimientos relacionados 93.34,93.99 (CIE9
MC)
32 Enfermedades del ojo Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
Hipoacusia neurosensorial bilateral
33 (Prétesis auditiva externa y sesiones de H90.3 $35,421.80
rehabilitacion auditiva verbal)
Habilitacion auditiva verbal en nifios no
34 candidatos a implantacién de prétesis de V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
3 céclea (anual hasta por 5 afios)
Enfermedades del oido 20.96 2 20.98 (CIES
35 Implantacion prétesis coclea ’ aMé) ( $292,355.98
Habilitacion auditiva verbal en nifios
36 ‘candldato_s, a prote§|s a}udltlva ,externa oa V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
implantacion de prétesis de coclea (anual
hasta por 5 afios)
37 Miocarditis aguda 140 $74,173.03
Enfermedades del sistema - - P
38 circulatorio Fibroelastosis endocéardica 142.4 $26,381.19
39 Hipertension pulmonar primaria 127.0 $78,030.00
40 _Neur'_n_onla por Influenza por virus 3100 $19,025.42
identificado
M Neumonia por Influenza por virus no J11.0 $19,025.42
identificado
a2 Neumonia bacteriana no clasificada en 115 $44.121.11
otra parte
43 Bronconeumonia, no especificada J18.0 $44,121.11
44 Neumonitis debida a sélidos y liquidos J69 $60,749.00
45 Piotérax J86 $37,733.42
Derrame pleural no clasificado en otra
46 Enfermedades del sistema | parte J90.X $40,721.27
respiratorio ; ™
a7 Derrame pleural en afecciones clasificadas J91.X $29.228.74
en otra parte
48 Neumotérax Jo3 $28,575.51
Otros trastornos respiratorios (incluye
Enfermedades de la traquea y de los
bronquios, no clasificadas en otra parte,
Colapso pulmonar, Enfisema intersticial,
49 Enfisema compensatorio, Otros trastornos J98.0 al J98.8 $54,520.10
del pulmén, Enfermedades del mediastino,
no clasificadas en otra parte, Trastornos
del diafragma, Otros trastornos
respiratorios especificados)
50 Trastornos del desarrollo y de la erupcion KOO $15.804.10
de los dientes
51 Estomatitis y lesiones afines K12 $14,340.08
Otras enfermedades del eséfago (incluye
Acalasia del cardias, Ulcera del esoéfago,
obstruccion del eséfago, perforacion del
es6fago, Disquinesia del eséfago,
52 i Diverticulo  del eséfago, adquirido, K22.0 al K22.9 $38,628.11
Enfermedades del sistema | gingrome de laceracién y hemorragia
digestivo gastroesofagicas, otras enfermedades
especificadas del es6fago, Enfermedad del
esofago, no especificada)
53 Constipacion K59.0 $13,736.30
54 Malabsorcién intestinal K90 Pago por facturacion
Otros trastornos del sistema digestivo
55 consecutivos a  procedimientos, no K91.8 Pago por facturacion
clasificados en otra parte
Sindrome estafilocécico de la piel
56 ) escaldada (Sindrome de Ritter) L00.X $26,384.64
57 Enfermedades de la piel Absceso cutaneo, furGinculo y carbunco L02 $10,143.00
58 Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78
59 Artritis piégena MO0 $45,830.98
60 . Artritis juvenil M08 Pago por facturacion
Enfermedades del sistema Eoliarteri 3 focel
61 osteomuscular oliarteritis nodosa y  afecciones M30 Pago por facturacién
relacionadas
62 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96
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63 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60
64 Slp(_irome nefrético, anomalia glomerular N04.0 Pago por facturacion
minima
65 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12
66 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98
67 Enfermedades del sistema | Insuficiencia renal terminal N18.0 Pago por facturacion
68 genitourinario Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
69 Infecc!o_n de vias urinarias, sitio no N39.0 $16,716.00
especificado
70 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83
71 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13
72 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
73 Feto vy recién ngmdo afectados por P00.0 $58,596.63
trastornos hipertensivos de la madre
74 . . Feto y recién nacido afectados por ruptura PO11 $20,517.05
Ciertas afecciones prematura de membranas
originadas en el periodo | Feto y recién nacido afectado por
75 perinatal complicaciones de la placenta, del cordén P02 $14,764.00
umbilical y de las membranas
76 Feto y recién nacido afectados por PO4.4 $58,596.63
drogadiccion materna
77 Retardo_ _en el crecimiento fetal vy PO5 $57,830.70
desnutricion fetal
78 Trastornos relacionados con el embarazo PO8 $20,517.05
prolongado y con sobrepeso al nacer
79 Hemorragia y _Iacerauon _|n_tracraneal P10 $95.077.64
debidas a traumatismo del nacimiento
Otros traumatismos del nacimiento en el
80 sistema nervioso central P11 $93,975.89
Traumatismo del nacimiento en el cuero
81 cabelludo /(incluye cefalohematoma) P12 $15,906.46
Traumatismo del esqueleto durante el
82 nacimiento P13 $39,909.33
83 Tray[n_ahsmo del s_mtgma nervioso P14 $29.792.27
periférico durante el nacimiento
84 Otros traumatismos del nacimiento P15 $34,354.55
85 Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75
86 Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23
87 Taquipnea transitoria del recién nacido pP22.1 $20,517.05
88 Neumonia congénita P23 $29,439.78
89 Sindromes de aspiracion neonatal P24 $31,014.78
Enfisema intersticial y  afecciones
90 relacionadas, originadas en el periodo P25 $40,254.35
perinatal
o1 Hemorragla' pulmonar originada en el P26 $40.254.35
periodo perinatal
Displasia broncopulmonar originada en el
92 periodo perinatal pP27.1 $41,161.75
93 Otras apneas del recién nacido pP28.4 $33,072.23
04 hOnfalms _del recién nacido con o0 sin P38.X $27,096.53
emorragia leve
95 Hemorragia |_r]tracra_neal no traumatica del P52 $61,645.44
feto y del recién nacido
Enfermedad hemorragica del feto y del
% recién nacido P53.X $29,449.55
97 Enf_eirmeda_d hemolitica del feto y del P55 $28,803.22
recién nacido
Hidropesia fetal debida a enfermedad
98 hemolitica P56 $30,176.39
99 Icterlc!a neonatal debida a otras hemdlisis P58 $27.833.72
excesivas
Ictericia neonatal por otras causas y las no
100 especificadas P59 $17,701.70
101 Coagulacion |lr]travaslcular diseminada en P60.X $51,245.46
el feto y el recién nacido
102 Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del metabolismo de
103 los carbohidratos especificos del feto y del P70 $23,399.09
recién nacido
104 Trastornos neonatales transitorios del P71 $23,129.98
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metabolismo del calcio y del magnesio

Alteraciones del equilibrio del sodio en el

105 recién nacido P74.2 $23,129.98
Alteraciones del equilibrio del potasio en el
106 recién nacido P74.3 $23,129.98
107 ileo meconial P75.X $11,285.14
108 Sindrome del tapén de meconio P76.0 $35,391.90
109 Otras peritonitis neonatales P78.1 $57,553.53
110 Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
111 Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
112 Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
113 Encefalopatia hip6xica isquémica P91.6 $33,072.23
114 Anencefalia Q00.0 $15,501.64
115 Encefalocele Q01 $37,246.95
Estenosis y estrechez congénitas del
116 . - conducto lagrimal Q105 $16,223.88
Malformaciones congénitas, -
117 deformidades y anomalias | Catarata congénita Q12.0 $17,410.00
cromoso6micas Otras malformaciones congénitas del oido
(microtia, macrotia, oreja supernumeraria,
118 otras deformidades del pabellén auricular, Q17 $20,258.28
anomalia de la posicién de la oreja, oreja
prominente)
119 Seno, _flstula 0 quiste de la hendidura 018.0 $19,457.84
branquial
120 Malformaciones congénitas de la nariz Q30 $18,722.95
121 Malformacpn conggnlta d!e ] la laringe 031 $15,714.40
(Incluye laringomalacia congénita)
122 Malformaciones congénitas de la traquea y 032 $35,067.59

de los bronquios

123 Malformaciones congénitas del pulmén Q33 $35,794.42

Otras malformaciones congénitas del
intestino (Incluye diverticulo de Meckel,

124 Enfermedad de Hirschsprung y Q43 $64,916.21
malrotacion intestinal)
Malformaciones congénitas de vesicula
bl ot lares e oo (nee | ous
colédoco)
126 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
127 Anquiloglosia Q38.1 $2,392.00
128 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
129 Duplicacién del uréter Q62.5 $34,275.20
130 Rifién supernumerario Q63.0 $40,986.94
131 Rifion ectopico Q63.2 $40,341.75
132 Malformacion del uraco Q64.4 $38,920.28
133 Ausencia congénita de la vejiga y de la Q645 $60,096.31
uretra
134 Polidactilia Q69 $65,269.27
135 Sindactilia Q70 $26,550.25
136 Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
137 Hernia diafragmaética congénita Q79.0 $73,510.59
138 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
139 Epidermolisis bullosa Q81 $22,982.77
140 Nevo no neoplasico, congénito Q82.5 $21,767.16
141 (Atzggmni's'ggg)es cromosomicas Q90 - Q99 $30,414.45
142 S'”Z’:ﬁ;g:?”"s Choque hipovolémico R57.1 $43,282.45
143 Fractura de la béveda del craneo S02.0 $20,182.00
144 Traumatismos, g:g;?ggggwo intracraneal con coma S06.7 $230,116.37
145 | envenenamientosy algunas |0 s Gel cuero cabelludo S08.0 $39,222.75
otras consecuencias de
146 causas externas Herida del torax S21 $23,941.92
147 ;roatt:gg)uzz;o([gr aplastamiento del pulgar S67.0 $7,119.00
148 Quemaduras y corrosiones Quemaduras de tercer grado de las ggg %zllg gég $107,138.31

diferentes partes del cuerpo T29.3.730.3
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Efectos adversos de drogas de afectan

149 Complicaciones de la primariamente el  sistema  nervioso Y51 $18,331.93
atencién médica y quirdrgica | autonomo
150 Efectos adversos de vacunas bacterianas Y58 $18,810.36

Atencién de orificios artificiales (que
incluye  Atencion de traqueostomia,
gastrostomia, ileostomia, colostomia, otros
orificios artificiales de las vias digestivas,
cistostomia, otros orificios artificiales de
las vias urinarias y vagina artificial)

Factores que influyen en el
151 estado de salud y contacto
con los servicios de salud

Z43 $31,469.11

Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.

Adquisicion de anteojos.

Cama extra.

Compra y reposicion de prétesis y aparatos ortopédicos, asi como pulmén artificial, marcapasos y zapatos ortopédicos.
Padecimientos derivados y tratamientos secundarios a radiaciones atémicas o nucleares, no prescritas por un médico.
Reembolsos médicos de aquellos gastos erogados fuera del Cuadro Basico de Medicamentos e Insumos del Sector Salud.
Renta de proétesis, 6rtesis y aparatos ortopédicos.

Servicios brindados por programas y campaiias oficiales de salud vigentes.

Servicios de enfermeras y cuidadoras personales.
Educacién especial para sindromes cromosomicos.

Olo|N|lo|a|d|wWIN |-

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado
como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

INDICE
1.  INTRODUCCION
2.  OBJETIVO
3. DIFUSION
3.1 La Instancia Normativa definird y mencionara los medios que utilizara para la difusion.
3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.
4.  CAPACITACION Y ASESORIA

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités de
Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervision y
vigilancia.

4.3 Capturay analisis de los informes.
4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios.
5.  SEGUIMIENTO

5.1 Resultados obtenidos por los Comités de Contraloria Social y Captura en el Sistema Informatico
de Contraloria Social (SICS)

6. QUEJAS Y DENUNCIAS
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION
1. INTRODUCCION

A través del Programa Seguro Médico Siglo XXI (SMSXXI), todos los nifios menores de cinco afos de
edad seran beneficiados. El objetivo general del Programa SMSXXI es financiar, mediante un esquema
publico de aseguramiento médico universal, la atencién de los nifios menores de cinco afios de edad, que no
sean derechohabientes de alguna institucion de seguridad social, a efecto de contribuir a la disminucién del
empobrecimiento de las familias por motivos de salud.
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Cabe sefialar, que la estrategia de Contraloria Social se fundamenta en la actuacion de los Comités de
Contraloria Social (padres o tutores del menor) de cada entidad federativa, en los hospitales designados por el
Programa SMSXXI, en las 32 Entidades Federativas.

De conformidad con lo establecido en el Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la
promocién y operacion de la contraloria social en los programas federales de desarrollo social, se elabora el
presente esquema de Contraloria Social para el Programa SMSXXI, que contiene las actividades y
responsabilidades de Contraloria Social de acuerdo con los siguientes apartados: |. Difusion, Il. Capacitacion
y Asesoria, Ill: Seguimiento y IV. Actividades de Coordinacion.

2. OBJETIVO

Las Entidades Federativas, propiciaran la participacién de los padres o tutores de los beneficiarios a través
de la Contraloria Social, para el seguimiento, supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y
acciones comprometidas en el Programa SMSXXI, asi como de la correcta aplicacién de los recursos publicos
asignados al mismo.

El Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y las Entidades Federativas, atendiendo a su ambito de
competencia, deberan ajustarse a lo establecido en el ACUERDO por el que se establecen los lineamientos
para la promocion y operacién de la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social,
publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y
realizar las acciones necesarias para la integracion, operacion y reporte de la Contraloria Social a la autoridad
competente.

3. DIFUSION
La difusion de la Contraloria Social del Programa “Seguro Médico Siglo XXI”, va dirigida a:

Los padres o tutores de los menores de cinco afios que carecen de seguridad social, es decir, los
beneficiarios del “Seguro Médico Siglo XXI”, que hayan recibido los servicios, medicamentos y los insumos
esenciales requeridos para el diagnéstico y tratamiento de los padecimientos que se encuentren incluidos en
el Programa Seguro Médico Siglo XXI.

La descripcion detallada del proceso de difusion se incluird en la Guia Operativa de Contraloria Social del
Programa “Seguro Médico Siglo XXI”.

3.1 La Instancia Normativa definira y mencionara los medios que utilizara para la difusion.

El INSABI, promovera que se realicen actividades de difusion para la Contraloria Social del SMSXXI,
mediante un triptico que disefiara como prototipo para su reproduccion en los Servicios de Salud
Estatales de cada una de las 32 Entidades Federativas, que contendra la siguiente informacién
relativa a la operacion del programa:

I.  Caracteristicas generales de los apoyos y acciones que contempla el programa federal.
Il.  Tipo de apoyo que ofrece el programa federal a los beneficiarios;
lll. Requisitos para elegir a los beneficiarios;

IV. Instancia normativa ejecutora del programa federal y 6rganos de control, asi como sus
respectivos canales de comunicacion;

V. Medios institucionales para presentar quejas y denuncias;
VI. Procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social;
VIIl. Poblacién a la que va dirigida la obra, apoyo o servicio del programa federal.

El triptico elaborado propuesto, serd proporcionado por la instancia normativa en formato electrénico
a las 32 entidades federativas, para su reproduccion, en caso necesario y para no impactar en el uso
de recursos econdmicos, esta accion podra realizarse mediante fotocopias.

3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.
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El INSABI con la finalidad de que los Servicios de Salud Estatales promuevan y den seguimiento a
las acciones de Contraloria Social, implementara el esquema de trabajo de acuerdo con los
siguientes procedimientos:

EL TITULAR DE LOS SERVICIOS DE SALUD ESTATALES

e Nombrara a un representante quien fungirad como enlace ante el INSABI.

e Sera el responsable de que se registren los Comités de Contraloria Social.
e Designara al Promotor de Tutela de Derechos en Salud.

e Enviara el informe ejecutivo de actividades al area encargada del Programa Seguro Médico Siglo
XXl en el INSABI.

EL PROMOTOR DE LA TUTELA DE DERECHOS EN SALUD.

e El Promotor de Tutela de Derechos en Salud sera el responsable de constituir el Comité de
Contraloria Social, asi como de capacitar y asesorar a los tutores de los beneficiarios que
acceden a llenar los informes y que seran considerados para formar un Comité.

e Aplicara los informes a los padres o tutores de los beneficiarios del Programa SMSXXI que sean
atendidos por la patologia previamente definida por el INSABI.

e Los informes seran aplicados antes del egreso (pre-alta, en su caso) del paciente.

e Los informes de los Comités de Contraloria Social, seran registrados en el Sistema Informatico
de Contraloria Social (SICS) conforme a lo establecido en la Guia Operativa correspondiente.

SEGURO MEDICO SIGLO XXI.

e EI INSABI a través del programa SMSXXI, designara las unidades médicas y el padecimiento a
evaluar por cada entidad federativa, siendo estrictamente necesario aplicar los informes sobre el
padecimiento elegido.

e Evaluara los resultados obtenidos de los informes aplicados a los padres o tutores de los
beneficiarios que sean atendidos por la patologia seleccionada.

e Evaluara las acciones de mejora propuestas por los Servicios de Salud Estatales, posterior al
analisis de los resultados de los informes.

4. CAPACITACION Y ASESORIA

El INSABI a través del area encargada del PSMSXXI, asistird a reuniones regionales con los
Servicios de Salud estatales para dar a conocer el mecanismo, las acciones y las fechas compromiso
relativos a Contraloria Social.

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités.

El area encargada del PSMSXXI, otorgara capacitacion y orientaciéon a los Servicios de Salud
estatales, en materia de Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervisién y
vigilancia.

e Los Servicios de Salud Estatales son los responsables capacitar a los Gestores del Seguro
Popular que aplicaran los informes en las unidades médicas.

e El Promotor de Tutela de Derechos en Salud asesoraré a los representantes de los beneficiarios
en materia de Contraloria Social y llenado de los informes.

e El enlace de Contraloria Social designado por los Servicios de Salud estatales, sera el
responsable de capturar los informes.

4.3 Captura de los informes.

e Es compromiso de los Servicios de Salud designar a un enlace de Contraloria Social quien es
responsable de capturar los informes para su presentacion ante el INSABI.
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4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios

Los Comités de Contraloria Social tendran la funcién de verificar la operacién del Programa Seguro
Médico Siglo XXI a través de responder los informes, una vez que den el alta o pre-alta del menor en
los hospitales seleccionados, dichos informes seran aplicados y recopilados por el Promotor de
Tutela de Derechos en Salud.

El objetivo de la aplicacion de los informes, es conocer la opiniéon de los padres de familia o tutores,
respecto al servicio, atencién y apoyos recibidos durante el tratamiento del menor beneficiario.
Ademas, los informes contendran los resultados de las actividades de Contraloria Social realizadas
por el comité correspondiente.

5. SEGUIMIENTO

El area encargada del PSMSXXI, dara seguimiento a los programas estatales de trabajo y a la
captura de informacion en el SICS a nivel nacional, mediante las siguientes acciones de Contraloria
Social:

e Revision y monitoreo del avance de los Programas Estatales de Trabajo de Contraloria Social
(PETCS)

e Visitas programadas a las unidades médicas elegidas previamente por el SMSXXI, en su caso.

e Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte de los Servicios de
Salud.

e Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte del area encargada del
PSMSXXI.

Una vez concluido el presente ejercicio fiscal y al cierre de las actividades en el SICS, los SESA’s
informaran a la instancia normativa correspondiente, mediante un informe ejecutivo, las acciones
realizadas derivadas del Esquema de Contraloria Social, en las unidades médicas.

Se promovera la vinculacién de seguimiento de las actividades y de los resultados de Contraloria
Social con los mecanismos de denuncia existentes.

5.1 De la Captura del Sistema informatico de Contraloria Social

El enlace de Contraloria Social nombrado por el Director de los Servicios de Salud, sera responsable
de capturar la informacion de operaciéon y seguimiento de la Contraloria Social en el SICS,
administrado por la Secretaria de la Funcion Publica, disponible en: http://sics.funcionpublica.gob.mx;
estos registros seran monitoreados por el INSABI.

Los resultados obtenidos de los informes de los Comités de Contraloria Social, conformados por los
padres de familia o tutores, se capturaran en el SICS.

6. QUEJAS Y DENUNCIAS

El Instituto de Salud para el Bienestar dard seguimiento a las quejas y denuncias a través de los
siguientes mecanismos:

Centro de Atencion Telefonica (CAT), mecanismo de atencién gratuito:
01800 POPULAR (7678527)

A través de pagina de internet:

www.gob.mx/salud/seguropopular

Redes Sociales:

www.facebook.com/seguropopular

Twitter Oficial: @seguro_popular

Las quejas y denuncias realizadas por los Comités de Contraloria Social, recibiran atencion dentro de
los primeros 10 dias habiles a partir de la fecha de recepcion.
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Asimismo, se podran presentar denuncias en el portal del Sistema Integral de Denuncias Ciudadanas
(SIDEC) de la Secretaria de la Funcion Publica a través de:

https://sidec.funcionpublica.gob.mx/
O a través de la aplicacion movil “Denuncia la corrupcién”.
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION

El INSABI establece acciones de coordinacion con los SESA’s, las cuales tendran que darse en el
marco de transparencia y colaboracion, en apego a lo establecido en las reglas de operaciéon
vigentes y a la normatividad aplicable en la materia.

El INSABI da cumplimiento a la difusiéon de la Contraloria Social mediante el “ACUERDO por el que se
emiten las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, para el ejercicio fiscal 2020”

“

. Contraloria Social”

Las entidades federativas, promoveran la participacion de los responsables de los beneficiarios del
SMSXXI a través de la integracidon y operacion de contralorias sociales, para el seguimiento,
supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en el SMSXXI, asi
como de la correcta aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo.

El INSABI y las entidades federativas, atendiendo a su ambito de competencia, deberan sujetarse a
lo establecido en los Lineamientos para la promocién y operacion de la Contraloria Social en los
programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de
octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la Contraloria Social, mediante un esquema validado por la Secretaria de la
Funcion Publica.

CONVENIO de Colaboracion en materia de transferencia de recursos para la ejecucion del Programa Seguro
Médico Siglo XXI, por concepto de apoyo econémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico
Siglo XXI, que celebran el Instituto de Salud para el Bienestar y el Estado de Michoacan de Ocampo.

CONVENIO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL
PROGRAMA SEGURO MEDICO SIGLO XXI QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL
BIENESTAR, REPRESENTADA POR SU DIRECTOR GENERAL, MTRO. JUAN ANTONIO FERRER AGUILAR, EN
ADELANTE SE LE DENOMINARA "EL INSABI" ASISTIDO POR EL MTRO. JOAQUIN VALENTE PAREDES NARANJO,
COORDINADOR DE FINANCIAMIENTO Y POR EL DR. ADALBERTO JAVIER SANTAELLA SOLIS, COORDINADOR DE
ABASTO; Y POR OTRA PARTE EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE MICHOACAN DE
OCAMPO, REPRESENTADO POR LA DRA. DIANA CELIA CARPIO RIiOS, SECRETARIA DE SALUD Y DIRECTORA
GENERAL DEL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD DE MICHOACAN; Y POR EL LIC.
CARLOS MALDONADO MENDOZA, SECRETARIO DE FINANZAS Y ADMINISTRACION DEL ESTADO DE MICHOACAN
DE OCAMPO, A LOS QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA "EL ESTADO", Y A QUIENES CUANDO ACTUEN DE
MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA "LAS PARTES", CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES
Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constituciéon Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece en su articulo 40., parrafos
cuarto y noveno, el derecho humano de toda persona a la proteccién de la salud, disponiendo que
la Ley definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud, asi como el
derecho que tienen los nifios y las nifias a la satisfaccion de sus necesidades de salud.

2. La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicién de salud de los nifios
afecta de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un
efecto significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los
primeros afios determina las condiciones futuras de esa generacion.

3. El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, en su apartado Il, Politica Social “Instituto Nacional de
Salud para el Bienestar”, sefiala que el gobierno federal realizara las acciones necesarias para
garantizar que hacia 2024 todas y todos los habitantes de México puedan recibir atencién médica
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y hospitalaria gratuita, incluidos el suministro de medicamentos y materiales de curacién y los
examenes clinicos.

El Presupuesto de Egresos de la Federacién para el Ejercicio Fiscal 2020, en su Anexo 25
establece al Programa Seguro Médico Siglo XXI, en lo sucesivo “EL PROGRAMA”, como uno de
los que deben sujetarse a Reglas de Operacion, mediante el cual el Gobierno Federal continuara
en dicho ejercicio fiscal, las acciones conducentes que aseguren la cobertura de servicios de la
salud de todos los nifios en el pais, ya que operara en todas las localidades del territorio nacional
financiando la atenciéon médica completa e integral a los nifios beneficiarios que no cuentan con
ningun tipo de seguridad social.

Con fecha 28 de diciembre de 2019 se publicaron en el Diario Oficial de la Federacion las Reglas
de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI para el Ejercicio Fiscal 2020, en lo sucesivo
“LAS REGLAS DE OPERACION”.

El objetivo especifico de “EL PROGRAMA” consiste en otorgar el financiamiento para que la
poblacién menor de cinco afios de edad sin derechohabiencia en alguna institucion de seguridad
social cuente con un esquema de aseguramiento en salud de atencién médica y preventiva,
complementaria a la contenida en el Fondo de Salud para el Bienestar (FSB).

DECLARACIONES

I."EL INSABI" declara que:

I.1.

1.2.

Es un Organismo Descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propio sectorizado a la
Secretaria de Salud en términos del articulo 77 bis 35 de la Ley General de Salud.

El Director General del Instituto de Salud para el Bienestar tiene la facultad y legitimacion para
suscribir el presente Convenio, segln se desprende de lo previsto en los articulos 77 bis 35,
fraccion 11, 77 bis 35 B, fraccion Il, 77 bis 35 G de la Ley General de Salud y 22, fraccién | y Il y 59,
fraccion | de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, cargo que se acredita con
nombramiento de fecha 30 de noviembre de 2019, expedido por el Presidente de los Estados
Unidos Mexicanos, Lic. Andrés Manuel Lépez Obrador.

Cuenta con atribuciones para proveer y garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados a las personas sin seguridad social, asi como impulsar
en coordinacién con la Secretaria de Salud en su calidad de Organo Rector, acciones orientadas a
lograr una adecuada integracion y articulacion de las instituciones publicas del Sistema Nacional
de Salud.

Para llevar a cabo el objetivo de “EL PROGRAMA”, 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, 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.

Cuenta con recursos presupuestales autorizados en el Presupuesto de Egresos de la Federacion
para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcion del presente instrumento.

Para efectos del presente Convenio sefiala como domicilio el ubicado en la Calle Gustavo E.
Campa, nimero 54, colonia Guadalupe Inn, Demarcacion Territorial Alvaro Obregén, C.P. 01020,
en la Ciudad de México.

Il. “EL ESTADO”, declara que:

1.1.

11.2.

Es un Estado Libre y Soberano que forma parte integrante de la Federacion y que el ejercicio de
su Poder Ejecutivo se deposita en el Gobernador del Estado, conforme a lo dispuesto por los
articulos 40, 42 fraccion | y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, con
las atribuciones y funciones que le confieren la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Michoacan de Ocampo y la
Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Michoacan de Ocampo.

La Secretaria de Salud y Directora General del Organismo Publico Descentralizado Servicios de
Salud de Michoacén, acredita tener facultades para suscribir el presente Convenio Especifico de
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Colaboracion, de conformidad con los articulos 11, 13, 17, fracciéon XIV, 31 fraccién Xl, 40 fraccion
| y 26 de la Ley Orgéanica del Poder Ejecutivo de la Administraciéon Publica del Estado de
Michoacan de Ocampo, el articulo 187 del Reglamento Interior de la Administracién Publica
Centralizada del Estado de Michoacan de Ocampo, el articulo 12 fracciéon VI y 19 de la Ley de
Entidades Paraestatales del Estado de Michoacén, 1o0., 20. y 11 del Decreto que crea el
Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud de Michoacén, cargos que acredita con el
nombramiento expedido por el Ing. Silvano Aureoles Conejo, Gobernador Constitucional del
Estado Libre y Soberano de Michoacan de Ocampo, de fecha 16 de abril de 2018.

11.3. El Secretario de Finanzas y Administracion, acredita tener facultades para suscribir el presente
Convenio Especifico de Colaboracion, de conformidad con los articulos 9, 11, 12 fraccion I, 17
fraccion 1l y 19 fraccién XLIV de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de
Michoacan de Ocampo y articulos 6 fraccion I, 11 fraccién XVIIl y 39 del Reglamento Interior de la
Administracién Publica Centralizada del Estado de Michoacan de Ocampo, cargo que queddé
debidamente acreditado con nombramiento expedido por el Ing. Silvano Aureoles Conejo,
Gobernador Constitucional del Estado Libre y Soberano de Michoacan de Ocampo, de fecha 1 de
octubre de 2015 y participa con caracter de “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”.

11.4. Para los efectos de este Convenio se considera como “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS” a los Servicios Estatales de Salud (SESA’S).

11.5. Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
Fortalecer los Servicios de Salud en la Entidad para ofrecer la atencién médica a los beneficiarios
del Seguro Médico Siglo XXI, conforme a los Lineamientos previstos en las Reglas de Operacion
de “EL PROGRAMA”.

11.6. Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio de Colaboracion en materia de
Transferencia de Recursos, sefiala como su domicilio el ubicado en la calle Benito Juarez, nimero
223, Colonia Centro, C.P. 58000, de la ciudad de Morelia, Michoacan.

1.7. Que cuenta con Dictamen de Acreditacion vigente expedido por la Secretaria de Salud.
Ill. "LAS PARTES" declaran que:

11.1. ‘EL PROGRAMA” es federal, publico y su costo es cubierto mediante un subsidio federal
proveniente de recursos presupuestarios autorizados en el Presupuesto de Egresos de la
Federacién (PEF) para el Ejercicio Fiscal 2020, que complementan los recursos que las entidades
federativas reciben de la Federacion via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los Servicios
de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios médicos.

Ill.2.  Estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracion en materia de transferencia
de recursos para la ejecucion de “EL PROGRAMA”, conforme a las estipulaciones que contienen
las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. - OBJETO. El presente Convenio de Colaboracion tiene por objeto que "EL INSABI" transfiera
a "EL ESTADO" recursos presupuestarios federales destinados a “EL PROGRAMA”, por concepto de "Apoyo
econémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI" en términos de lo
establecido en “LAS REGLAS DE OPERACION’ de acuerdo con la disponibilidad presupuestaria.

SEGUNDA. - TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES. "EL INSABI" transferira a "EL ESTADO"
por conducto de “EL RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los recursos presupuestarios federales
correspondientes a “EL PROGRAMA”, conforme a lo dispuesto en el Presupuesto de Egresos de la
Federacion para el Ejercicio Fiscal 2020, para coordinar su participacion en materia de salubridad general en
términos de los articulos 30., 90. y 13 de la Ley General de Salud, “LAS REGLAS DE OPERACION” y el
presente instrumento juridico.

“EL INSABI", por conducto de su area encargada del Financiamiento, realizara la transferencia de recursos
en términos de las disposiciones federales aplicables, radicandose al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, en
la cuenta bancaria productiva especifica que éste establezca para tal efecto en forma previa a la entrega de
los recursos, informando de ello por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a "EL
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INSABI", con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados.

Asi mismo la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera contar con una cuenta bancaria
productiva especifica a efecto de que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOQOS” le transfiera los mismos,
obligandose la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a informar los datos de identificacion de ésta
tanto al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” como al "EL INSABI".

Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos de las cuentas mencionadas en los
parrafos que anteceden, deberan destinarse al objeto de “EL PROGRAMA”.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones a "EL ESTADO", éste por conducto de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera realizar, en forma inmediata a la suscripcion del
presente instrumento, las acciones administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria
en la Tesoreria de la Federacion.

La transferencia de los recursos se realizara conforme a lo siguiente:

A) Seréa hasta por la cantidad que resulte del apoyo econémico para el reembolso de atenciones
cubiertas por “EL PROGRAMA” realizadas a los beneficiarios del mismo durante el periodo del 1
de enero al 31 de diciembre de 2020 y procedera para eventos terminados, es decir,
padecimientos que han sido resueltos, salvo aquellos que ameritan tratamiento de continuidad. El
monto a cubrir por cada una de estas intervenciones se determinara conforme a las tarifas del
tabulador establecido por “EL INSABI” que se encuentra en el Anexo 1 de este Convenio.

Para los casos de las intervenciones de hipoacusia neurosensorial, implantacion de protesis
coclear, trastornos innatos del metabolismo y enfermedades del sistema nervioso que requieran
rehabilitacion fisica y neurosensorial, su registro en el Sistema Informatico del Seguro Médico
Siglo XXI se haré al sustentar el diagndstico. Sera responsabilidad de la unidad médica que preste
el servicio a los Beneficiarios de “EL PROGRAMA”, demostrar que el paciente recibio la prétesis
auditiva externa y el implante coclear.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios de “EL PROGRAMA” y que no se
enlisten en el tabulador del Anexo 1 del presente instrumento, “EL INSABI”, por conducto de la
Coordinacion de Abasto, determinara si son elegibles de cubrirse con cargo a los recursos de “EL
PROGRAMA”, asi como de fijar el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos, el cual
serd como maximo la cuota de recuperacién del tabulador méas alto aplicable a la poblacién con
seguridad social, que tenga la institucion que haya realizado la atencidn, y sera verificada de
acuerdo al expediente clinico correspondiente e informado a “ EL INSABI” por “LOS SESA’S”,
antes de la validacion del caso.

En el caso de las intervenciones con tabulador "pago por facturaciéon" se cubrird solamente el
tratamiento de sustitucion, y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se
requieran de acuerdo a la aplicacion de dichos tratamientos. El registro se realizara en el Sistema
Informético del Seguro Médico Siglo XXI bimestralmente. Sera obligacién del establecimiento para
la atencion médica acreditado y del médico validador demostrar la continuidad de la intervencion.

No se cubriran las acciones e intervenciones listadas en el Anexo 2 de este Convenio.

B) "EL ESTADOQ" a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por cada
transferencia de recursos federales debera enviar a la Coordinacion de Financiamiento, dentro de
los 15 dias habiles posteriores a la misma, un recibo que sera emitido por el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS”, y debera cumplir con lo siguiente:

a) Ser expedido a nombre del: Instituto de Salud para el Bienestar;
b) Precisar el monto de los recursos transferidos;
c) Sefialar la fecha de emision;

d) Sefialar la fecha de recepcién de los recursos,
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e) Precisar el nombre del Programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios
federales recibidos, y

f)  Contener la siguiente leyenda: “Los recursos federales recibidos, son destinados y utilizados
exclusivamente para la ejecucion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, por concepto de
Apoyo econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI.”

“EL INSABI”, por conducto de la Coordinaciéon de Financiamiento, comunicara a “EL ESTADO” a
través de “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOQOS’, la realizacion de las transferencias de
recursos e independientemente de su entrega oficial, podra ser enviada a través de correo
electrénico a la cuenta institucional que para tal efecto indique "EL ESTADO". En caso de existir
modificacion a dicha cuenta, debera notificarse de manera oficial a la Coordinacién de
Financiamiento.

Los documentos justificativos de la obligacion de pago para "EL INSABI" seran las disposiciones
juridicas aplicables, “LAS REGLAS DE OPERACION’, las atenciones cubiertas reportadas por
“EL ESTADOQO” y autorizadas para pago por la Coordinacion de Abasto, asi como el presente
Convenio. El documento comprobatorio sera el recibo a que se refiere la presente clausula.

C) De conformidad con las disposiciones citadas en la declaracion 1ll.1 de este Convenio de
Colaboracion, debera considerarse, para todos los efectos juridico administrativos que
correspondan, a los recursos sefialados en la presente clausula, como aquellos autorizados en el
Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020, que complementan los
recursos que las entidades federativas reciben de la Federacion via Ramo 12 y del Fondo de
Aportaciones para los Servicios de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios
médicos.

TERCERA. - DEVENGO POR LA TRANSFERENCIA DE LOS RECURSOS FEDERALES. Los recursos
que, para cumplir con el objeto del presente instrumento, transfiere "EL INSABI" a "EL ESTADO", se
consideran devengados para "EL INSABI" una vez que se constituyd la obligacién de entregar el recurso a
"EL ESTADOQ". A dicha obligacién le sera aplicable el primer supuesto juridico que sefiala el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

CUARTA. - EJERCICIO Y COMPROBACION DE LOS RECURSOS. Sera responsabilidad de "EL
ESTADO" verificar la veracidad de los datos contenidos en la informacion que se proporcione a "EL INSABI"
sobre el ejercicio y comprobacion de las atenciones cubiertas solicitadas como reembolso a “EL INSABI” a
través de la transferencia de recursos federales de “EL PROGRAMA”.

Para ello "EL ESTADO" debera mantener la documentacién comprobatoria original de las atenciones
cubiertas con los reembolsos transferidos, a disposicion de "EL INSABI", asi como de las entidades
fiscalizadoras federales y locales competentes, para su revision en el momento que asi se le requiera.

Cuando “EL ESTADO” conforme a lo sefialado en el numeral 5.3.1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”,
solicite el reembolso de una atencién cubierta, "EL INSABI", por conducto de la Coordinacién de Abasto,
revisara los soportes médicos y administrativos de su competencia de cada atencion registrada y validada por
"EL ESTADQ", a través del Sistema Informatico del Seguro Médico Siglo XXI.

“EL INSABI" a través de la Coordinacién de Abasto validara el registro de los casos realizados por "EL
ESTADO", verificando que contengan la informacion de caracter médico requerida y su correcta clasificacion
de acuerdo al tabulador del Anexo 1 de este Convenio, y, de ser procedente, autorizara los casos y montos
para pago y enviara a la Coordinacion de Financiamiento, un informe de los casos en que proceda transferir
los recursos respectivos, para que ésta los transfiera a "EL ESTADO" de acuerdo con la disponibilidad
presupuestaria existente.

“EL ESTADO" enviara a "EL INSABI" por conducto de la Coordinacién de Financiamiento, el recibo
correspondiente sefialado en la Clausula Segunda.

“EL INSABI" a través de la Coordinacion de Abasto no autorizara las atenciones cuya informacion
requerida para ello no sea proporcionada o cuando la calidad de la informacion recibida no justifique su
autorizacion, asi como, cuando durante el proceso de autorizacién se determine la inhabilitacién de la
atencion y, en consecuencia, dichas atenciones no seran pagadas, sin embargo, dichas atenciones se
qguedaran de igual forma registradas en el mismo Sistema Informatico del PSMSXXI.
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QUINTA. - COMPROBACION DE LA RECEPCION DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.
Los recursos presupuestales transferidos por "EL INSABI" se aplicaran por "EL ESTADO" como un reembolso
y hasta por los importes que por cada atencién se indica en “LAS REGLAS DE OPERACION” y en el Anexo 1
del presente instrumento.

La comprobacion de la recepcion de los recursos transferidos se hard con el recibo que expida el
“RECEPTOR DE LOS RECURSOS” y que sea enviado por la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”
a la Coordinacion de Financiamiento en los términos de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente
instrumento.

SEXTA. - INDICADORES. Para dar seguimiento a los indicadores establecidos en el numeral 8.2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”, "EL ESTADO" se obliga a proporcionar a "EL INSABI" por conducto de la
Secretaria de Salud de "EL ESTADQ", la informacion de las variables de dichos indicadores a través del
Sistema de Informacion en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional de Informacion de Salud (SINAIS)
en términos de las disposiciones juridicas aplicables.

SEPTIMA. - OBLIGACIONES DE "EL ESTADO". Para el cumplimiento del objeto del presente Convenio,
"EL ESTADO", ademaés de lo establecido en el numeral 5.1.3 de “LAS REGLAS DE OPERACION’, se obliga,
entre otras acciones, a:

. Recibir, a través del “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” las transferencias federales que “EL
INSABI” le realice por concepto de "Apoyo econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el
Seguro Médico Siglo XXI" a la cuenta bancaria productiva que el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS” aperture para la ministracion y control exclusivo de los recursos por el concepto
referido. Es responsabilidad de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dar seguimiento
a las transferencias de recursos que realice “EL INSABI”.

1. Enviar a la Coordinacién de Financiamiento a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS?”, un recibo emitido por el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” por cada transferencia,
de acuerdo con lo estipulado en la Clausula Segunda del presente instrumento.

M. Informar y ministrar a la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por conducto del
“‘“RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos transferidos integramente, junto con los
rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco dias habiles siguientes a su
recepcion.

Transcurrido el plazo sefialado, la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dentro de los 5
dias hébiles siguientes, comunicara a la Coordinacion de Abasto la recepcion u omision del
informe que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le haga sobre los recursos federales
ministrados, sefialando el monto total de los recursos federales ministrados.

V. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento, para el reembolso
correspondiente a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, quien se hace
responsable del uso, aplicacion y destino de los citados recursos.

V. Mantener bajo su custodia, a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS’, la
documentacién comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados vy la
pondra a disposicion de los érganos fiscalizadores locales o federales competentes y, en su caso,
de Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y "EL INSABI", cuando asi le sea requerido.
Igualmente, proporcionara la informacion adicional que le sea requerida de conformidad con las
disposiciones juridicas correspondientes y “LAS REGLAS DE OPERACION”.

VI. Reintegrar los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de ser radicados al
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS” no hayan sido informados y ministrados a la “UNIDAD
EJECUTORA DE LOS RECURSOS” o que una vez ministrados a esta ultima, no sean ejercidos
para los fines y en los términos de este Convenio. Dichos recursos junto con los rendimientos
financieros generados deberan ser reintegrados conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

VII. Mantener actualizados por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” los
indicadores para resultados de los recursos transferidos, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.
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VIIL.

XI.

XIl.

XIII.

XV.

XVL.

XVII.

XVIII.

XIX.

XX.

Establecer mediante la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS?”, con base en el seguimiento
de las metas de los indicadores y en los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinan los recursos
transferidos.

Informar por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, sobre la suscripcion
de este Convenio a los érganos de control y de fiscalizacién de "EL ESTADO" y entregarles copia
del mismo.

Realizar las acciones que se requieran para la ejecucion del objeto del presente instrumento, con
recursos humanos bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, por lo que no existira
relacion laboral alguna entre éstos y "EL INSABI", la que en ningin caso se considerara como
patron sustituto o solidario.

Supervisar a través de los SESA’S, el cumplimiento de las acciones que se provean conforme al
presente convenio, solicitando, en su caso, la aclaracion de dichas acciones, para lo cual podra
solicitar la informacién que corresponda.

Propiciar la participacion de los responsables de los beneficiarios de “EL PROGRAMA” a través de
la integracién y operacién de contralorias sociales, para el seguimiento, supervision y vigilancia del
cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en dicho programa, asi como de la correcta
aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo, para lo cual se sujetara a lo establecido
en los Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los programas
federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de octubre de
2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la contraloria social, mediante el “Esquema de Contraloria Social Seguro
Médico Siglo XXI para el 2020, identificado como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”,
gue para efectos del presente convenio se identifica como Anexo 3.

Publicar en el 6rgano oficial de difusion de "EL ESTADQ", el presente Convenio, asi como sus
modificaciones.

Difundir en su pagina de Internet y, en su caso, de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS”, el concepto financiado con los recursos que seran transferidos mediante el presente
instrumento.

Verificar que el expediente clinico de cada paciente beneficiario, contenga la documentacion
soporte de la atencion médica y medicamentos proporcionados y que dicho expediente sea
resguardado por un plazo de 5 afos, contados a partir de la Ultima atencion otorgada. El
expediente deberd llevarse de conformidad con la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012,
Del expediente clinico, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 15 de octubre de 2012 y
sus respectivas modificaciones.

Guardar estricta confidencialidad respecto a la informacion y resultados que se produzcan en
virtud del cumplimiento del presente instrumento, que tengan el caracter de reservado en términos
de las disposiciones aplicables.

Gestionar oportunamente ante “EL INSABI” los cobros de las atenciones cubiertas por el Seguro
Médico Siglo XXI de tal manera que no existan dificultades para la atencion médica oportuna de
los beneficiarios.

Dar aviso a “EL INSABI”, dentro de los cinco dias habiles siguientes a la fecha que le sea
comunicado, cuando deje de tener vigencia o ésta sea suspendida, de alguno de los dictamenes
de Acreditacion expedidos por la Secretaria de Salud, a los establecimientos que brindan los
servicios médicos objeto de este convenio.

Abstenerse de registrar casos cuando el Dictamen de Acreditacién expedido por la Secretaria de
Salud ha perdido su vigencia o se encuentre suspendido.

OCTAVA. - OBLIGACIONES DE "EL INSABI". "EL INSABI" se obliga a:

Transferir por conducto de la Coordinacion de Financiamiento a “EL ESTADO” a través del
“‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos a que se refiere la Clausula Segunda del
presente Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago
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VI.

VII.

VIIL.

XI.

correspondiente, la disponibilidad presupuestaria y la autorizacién de pago que la Coordinacion de
Abasto envie a la Coordinacion de Financiamiento.

Coadyuvar en el dmbito de sus atribuciones con los entes fiscalizadores competentes, en la
verificacion de que los recursos presupuestarios federales transferidos sean aplicados Unicamente
para la realizacién de los fines a los cuales son destinados.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice "EL ESTADO" para cumplir con los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestarios federales transferidos.

Realizar, por conducto de la Coordinaciéon de Financiamiento la supervision financiera de “EL
PROGRAMA” consistente en verificar el cumplimiento de las normas financieras y de operacion,
de acuerdo a lo estipulado en la Clausula Segunda, inciso B), de este Convenio.

Hacer del conocimiento, de forma oportuna, a los 6rganos de control de "EL ESTADO", asi como
de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funciéon Publica los casos que
conozca en que los recursos federales transferidos por virtud de este Convenio no tengan como
origen el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI, sefialado en los numerales
5.3.1y 5.3.2 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

Hacer del conocimiento de "EL ESTADQ", el incumplimiento de sus obligaciones que sea causa
de efectuar el reintegro de los recursos federales transferidos, incluyendo los intereses que
correspondan conforme a las disposiciones juridicas aplicables, en los supuestos y términos
sefialados en la fraccién VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

Informar en la Cuenta Publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, a través de la Coordinacion de Financiamiento lo relacionado con la transferencia de
los recursos federales, y por conducto de la Coordinacion de Abasto sobre la autorizacion de las
atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI que motivaron la transferencia de los
recursos federales en términos del presente Convenio.

Dar seguimiento, en coordinaciéon con "EL ESTADO" sobre el avance en el cumplimiento del
objeto del presente instrumento.

Establecer, a través de las unidades administrativas de “EL INSABI” de acuerdo a su ambito de
competencia, con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de
las evaluaciones realizadas, medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos
para los que se destinan los recursos transferidos.

Sujetarse en lo conducente a lo establecido en los Lineamientos para la promocion y operacion de
la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario
Oficial de la Federacién el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las
acciones necesarias para la integracion, operacién y reporte de la contraloria social, mediante el
“Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como Anexo
7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, que para efectos del presente convenio se identifica como
Anexo 3.

Publicar el presente Convenio en el Diario Oficial de la Federacién, asi como en su pagina de
Internet.

NOVENA. - VIGENCIA. - El presente instrumento juridico comenzard a surtir sus efectos a partir de la
fecha de su suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2020.

DECIMA. - MODIFICACIONES AL CONVENIO. - “LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio
podra modificarse de comun acuerdo y por escrito, en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables.
Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion de “EL PROGRAMA”, “LAS PARTES” se comprometen a
acordar y realizar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias, mismos que seran
formalizados mediante la suscripcion del Convenio modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA. - REINTEGRO DE RECURSOS FEDERALES. - Procedera que “EL ESTADO’
reintegre los recursos que le fueron transferidos cuando:
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l. No se destinen a los fines autorizados, de acuerdo con el numeral 5.4 de “LAS REGLAS DE
OPERACION’”.

1. Se den los supuestos previstos en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

El reintegro de los recursos, incluyendo los rendimientos financieros que correspondan, se realizara a la
Tesoreria de la Federacion, en términos de lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de
las Entidades Federativas y los Municipios.

Cuando “EL INSABI” tenga conocimiento de alguno de los supuestos establecidos en esta clausula,
debera hacerlo oportunamente de conocimiento de la Auditoria Superior de la Federacion, la Secretaria de la
Funcion Publica y de los érganos de control de “EL ESTADO” a efecto de que éstos realicen las acciones que
procedan en su ambito de competencia.

“EL ESTADO” debera notificar de manera oficial a “EL INSABI” la realizacion del reintegro correspondiente
0, en su caso, la comprobacién de la debida aplicaciéon de los recursos en los términos establecidos en el
presente instrumento.

DECIMA SEGUNDA. - CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no tendran
responsabilidad por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por causas de fuerza mayor o caso
fortuito que impidan, la ejecucion total o parcial de las obligaciones del objeto del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudardn las actividades en la forma y términos que acuerden
“LAS PARTES".

DECIMA TERCERA. - COMUNICACIONES. - Las comunicaciones de tipo general, que se realicen con
motivo de este Convenio, deberan ser por escrito, con acuse de recibo y dirigirse a los domicilios sefialados
por “LAS PARTES” en el apartado de declaraciones de este instrumento.

En caso de que alguna de “LAS PARTES” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacién se realice.

DECIMA CUARTA. CONTROL, VIGILANCIA, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. "LAS PARTES" acuerdan
que la supervision, control, vigilancia, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios transferidos
en virtud de este instrumento, seran realizados con apego a las disposiciones juridicas aplicables, segun
corresponda, por "EL INSABI", Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, la Secretaria de la Funcién Publica,
la Auditoria Superior de la Federacion, y demas érganos fiscalizadores federales y locales competentes, en su
respectivo &mbito de atribuciones, sin perjuicio de las acciones de supervision, vigilancia, control y evaluacion
que de forma directa o en coordinacién con la Secretaria de la Funcién Publica, realicen los 6rganos de
control de "EL ESTADOQO".

DECIMA QUINTA. - CAUSAS DE TERMINACION. El presente Convenio podra darse por terminado
cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il Acuerdo de “LAS PARTES”.

IIl. Falta de disponibilidad presupuestaria para el cumplimiento de los compromisos a cargo de “EL
INSABI”.

V. Caso fortuito o fuerza mayor que impida su realizacion.

DECIMA SEXTA. - CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse por las siguientes
causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales se utilizaron con fines distintos a
los previstos en el presente instrumento, o,

Il Por el retraso en los plazos establecidos para el cumplimiento de las obligaciones a cargo de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS".

IIl. Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

DECIMA SEPTIMA. - ANEXOS. - “LAS PARTES” reconocen como Anexos del presente instrumento
juridico, los que se mencionan a continuacioén los cuales forman parte integrante del mismo y tienen la misma
fuerza legal.

Anexo 1. “Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXI vy sus tabuladores
correspondientes”, identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.
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Anexo 2.  “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 3.  “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado como
Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

DECIMA OCTAVA. - COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del
objeto del presente instrumento “LAS PARTES” formardn una Comisién de Evaluacion y Seguimiento
integrada por dos representantes de "EL INSABI" y dos de "EL ESTADO" cuyas funciones seran las
siguientes:

a) Definir y especificar los procedimientos para una correcta y oportuna atencién a los pacientes.
b) Procurar la soluciéon de cualquier circunstancia no prevista en este instrumento.
c) Las demas que acuerden LAS PARTES.

"EL INSABI" designa como sus representantes ante la Comisién de Evaluacion y Seguimiento a los
titulares de la Coordinacion de Financiamiento y de la Coordinacion de Abasto.

"EL ESTADO" designa como su representante ante la Comision de Evaluacion y Seguimiento al Dr. Carlos
Ramos Esquivel, Director de Servicios de Salud de Michoacén y a la L.A.E. Elizabeth Medina Rodriguez,
Directora Administrativa de los Servicios de Salud de Michoacéan.

DECIMA NOVENA. - INTERPRETACION Y SOLUCION DE CONTROVERSIAS. En caso de presentarse
algun conflicto o controversia con motivo de la interpretacion o cumplimiento del presente Convenio “LAS
PARTES” lo resolveran, atendiendo a las propuestas acordadas por la Comisiéon de Evaluacion y Seguimiento
referida en la Clausula Décima Octava de este convenio, y conforme al siguiente procedimiento:

l.- De comun acuerdo respecto de las dudas que se susciten con motivo de la ejecucion o
cumplimiento del presente instrumento.

Il.- En caso de no llegar a un arreglo satisfactorio, someterse a la legislacion federal aplicable y a la
jurisdiccion de los tribunales federales competentes con residencia en la Ciudad de México, por lo
que, en el momento de firmar este Convenio, renuncian en forma expresa al fuero que en razén de
su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere corresponderles.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio de Colaboracion, lo
firman por sextuplicado en la Ciudad de México, a los dieciocho dias del mes de noviembre de dos mil veinte.-
Por el INSABI: el Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rubrica.- ElI Coordinador de
Financiamiento, Mtro. Joaquin Valente Paredes Naranjo.- Rubrica.- El Coordinador de Abasto, Dr.
Adalberto Javier Santaella Solis.- Ribrica.- Por el Estado: la Secretaria de Salud y Directora General del
O.P.D. Servicios de Salud de Michoacan, Dra. Diana Celia Carpio Rios.- Rubrica.- El Secretario de Finanzas
y Administracion del Estado, Lic. Carlos Maldonado Mendoza.- Rubrica.

Anexo 1. “Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXI y sus tabuladores
correspondientes”, identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Nam. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador
1 Tuberculosis del Sistema Nervioso A17 $39,679.32
2 Tuberculosis Miliar A19 $38,646.57
3 Listeriosis A32 $25,671.61
4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
s | s eriemedades | Septeeme SR e g
6 Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 Enfermedad debida a virus citomegalico B25 $22,688.36
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Iqt;r;]g:eks)(?gig:LC:l{Se las glandulas salivales D11 $30.563.96
11 Tumores Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
12 Tumor benigno de la piel del labio D23.0 $18,767.81
13 Tumor benigno del 0jo y sus anexos D31 $38,362.50
14 Enfermedades de la sangre Purpura tr?n?boclitopénica idiopétic.a' D69.3 Pago por facturacion
O el D e s
16 trastornos que afectan el [ |nmunodeficiencias combinadas D81 Pago por facturacion

mecanismo de la inmunidad
17 Sindrome de Wiskott-Aldrich D82.0 Pago por facturacion
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18 Otras inmunodeficiencias D84 Pago por facturacion
19 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
20 Fibrosis quistica E84 Pago por facturacion
21 . Deplecion del volumen E86 $9,605.00
Enfermedades endocrinas, - e — " ol
22 nutricionales y metabdlicas | Hiperplasia — congénita de  glandulas E25.0 Pago por facturacién
suprarrenales
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago por facturacion
24 Galactosemia E74.2 Pago por facturacion
25 Otros trastornos del nervio facial G51.8 $31,057.33
26 Sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
Paralisis cerebral infantil (Diagnéstico,
27 terapia y en su caso, los insumos o G80
medicamentos especializados utilizados;
anual y hasta por 5 afios)
Hemiplejia (Diagnostico, terapia y en su
caso, los insumos o medicamentos
28 - " i G81
Enfermedades del sistema especializados utilizados; anual y hasta
) por 5 afios)
nervioso
Paraplejia y cuadriplejia (Diagnostico, Pago por facturacion
terapia y en su caso, los insumos o
29 - . - . G82
medicamentos especializados utilizados;
anual y hasta por 5 afios)
30 Procedimientos de Rehabilitacion 00.B, 00.C (CIE9 MC)
93.08, 93.1, 93.22,
31 Medicina Fisica y Rehabilitacion y | 93.31,93.32,93.33,
procedimientos relacionados 93.34,93.99 (CIE9
MC)
32 Enfermedades del ojo Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
Hipoacusia neurosensorial bilateral
33 (Prétesis auditiva externa y sesiones de H90.3 $35,421.80
rehabilitacion auditiva verbal)
Habilitacién auditiva verbal en nifios no
34 candidatos a implantacion de prétesis de V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
; coclea (anual hasta por 5 afios)
Enfermedades del oido 20.96 2 20.98 (CIED
35 Implantacion prétesis coclea ’ aMé) ( $292,355.98
Habilitacion auditiva verbal en nifios
36 _candldato_s, a prote§|s a_ludltlva ,externa oa V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
implantacion de prétesis de coclea (anual
hasta por 5 afios)
37 ) Miocarditis aguda 140 $74,173.03
38 Enfermedades dgl sistema Fibroelastosis endocéardica 142.4 $26,381.19
circulatorio
39 Hipertensién pulmonar primaria 127.0 $78,030.00
Neumonia por Influenza por virus
40 identificado J10.0 $19,025.42
a1 Neumpnla por Influenza por virus no J11.0 $19,025.42
identificado
42 Neumonia bacteriana no clasificada en J15 $44.121.11
otra parte
43 Bronconeumonia, no especificada J18.0 $44,121.11
44 Neumonitis debida a sélidos y liquidos J69 $60,749.00
45 Piotérax J86 $37,733.42
Derrame pleural no clasificado en otra
46 Enfermedades del sistema | parte J90.X $40.721.27
respiratorio ; i
47 Derrame pleural en afecciones clasificadas J91.X $29.228.74
en otra parte
48 Neumotorax Jo3 $28,575.51
Otros trastornos respiratorios  (incluye
Enfermedades de la traquea y de los
bronquios, no clasificadas en otra parte,
Colapso pulmonar, Enfisema intersticial,
49 Enfisema compensatorio, Otros trastornos J98.0 al J98.8 $54,520.10
del pulmén, Enfermedades del mediastino,
no clasificadas en otra parte, Trastornos
del diafragma, Otros trastornos
respiratorios especificados)
. Trastornos del desarrollo y de la erupcion
50 Enferme%?d::tis(e)l sistema | 4e |os dientes Koo $15,804.10
51 g Estomatitis y lesiones afines K12 $14,340.08
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Otras enfermedades del esé6fago (incluye
Acalasia del cardias, Ulcera del eséfago,
obstruccion del eséfago, perforacion del
esofago, Disquinesia del eso6fago,

52 Diverticulo  del eséfago, adquirido, K22.0 al K22.9 $38,628.11
Sindrome de laceracion y hemorragia
gastroesofagicas, otras enfermedades
especificadas del eséfago, Enfermedad del
esdéfago, no especificada)

53 Constipacién K59.0 $13,736.30

54 Malabsorcion intestinal K90 Pago por facturacién
Otros trastornos del sistema digestivo

55 consecutivos a  procedimientos, no K91.8 Pago por facturacion
clasificados en otra parte
Sindrome estafilocécico de la piel

56 ) escaldada (Sindrome de Ritter) L00.X $26,384.64

57 Enfermedades de la piel Absceso cutaneo, furdnculo y carbunco L02 $10,143.00

58 Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78

59 Artritis piégena MO0 $45,830.98

60 . Avrtritis juvenil M08 Pago por facturacion

Enfermedades del sistema Poliarterti g focal
osteomuscular oliarteritis nodosa y  afecciones "

61 relacionadas M30 Pago por facturacion

62 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96

63 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60

64 S|p(_jrome nefrético, anomalia glomerular N04.0 Pago por facturacion
minima

65 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12

66 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98

67 Enfermedades del sistema | Insuficiencia renal terminal N18.0 Pago por facturacion

68 genitourinario Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
Infeccion de vias urinarias, sitio no

69 especificado N39.0 $16,716.00

70 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83

71 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13

72 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29

73 Feto vy recién ngmdo afectados por P00.0 $58,596.63
trastornos hipertensivos de la madre
Feto y recién nacido afectados por ruptura

74 Ciertas afecciones prematura de membranas P01.1 $20,517.05

originadas en el periodo | Feto y recién nacido afectado por

75 perinatal complicaciones de la placenta, del cordén P02 $14,764.00
umbilical y de las membranas

76 Feto y recién nacido afectados por PO4.4 $58.596.63
drogadiccion materna

77 Retardq _en el crecimiento fetal vy PO5 $57,830.70
desnutricion fetal

78 Trastornos relacionados con el embarazo POS $20.517.05
prolongado y con sobrepeso al nacer
Hemorragia y laceracion intracraneal

79 debidas a traumatismo del nacimiento P10 $95,077.64

80 Qtros traum;ltlsmos del nacimiento en el P11 $93,975.89
sistema nervioso central
Traumatismo del nacimiento en el cuero

81 cabelludo /(incluye cefalohematoma) P12 $15,906.46

82 Traymatlsmo del esqueleto durante el P13 $39,009.33
nacimiento
Traumatismo del sistema nervioso

83 periférico durante el nacimiento P14 $29,792.27

84 Otros traumatismos del nacimiento P15 $34,354.55

85 Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75

86 Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23

87 Taquipnea transitoria del recién nacido p22.1 $20,517.05

88 Neumonia congénita P23 $29,439.78

89 Sindromes de aspiracion neonatal P24 $31,014.78
Enfisema intersticial y  afecciones

90 relacionadas, originadas en el periodo P25 $40,254.35
perinatal

o1 Hemorragia pulmonar originada en el P26 $40.254.35

periodo perinatal
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Displasia broncopulmonar originada en el

92 periodo perinatal pP27.1 $41,161.75
93 Otras apneas del recién nacido P28.4 $33,072.23
04 Onfalitis _del recién nacido con o sin P38.X $27,096.53
hemorragia leve
Hemorragia intracraneal no traumatica del
95 feto y del recién nacido P52 $61,645.44
96 Enfgrmedqd hemorrégica del feto y del P53.X $29.449.55
recién nacido
97 Enf_e:rmeda_ld hemolitica del feto y del P55 $28,803.22
recién nacido
08 Hldrogg5|a fetal debida a enfermedad P56 $30,176.39
hemolitica
99 Ictericia neonatal debida a otras hemdlisis P58 $27.833.72
excesivas
100 Ictericia neonatal por otras causas y las no P59 $17,701.70
especificadas
101 Coagulacion |lr1travaslcular diseminada en P60.X $51,245.46
el feto y el recién nacido
102 Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del metabolismo de
103 los carbohidratos especificos del feto y del P70 $23,399.09
recién nacido
Trastornos neonatales transitorios del
104 metabolismo del calcio y del magnesio P71 $23,129.98
105 Altgr:amon(_as del equilibrio del sodio en el P74.2 $23.129.98
recién nacido
Alteraciones del equilibrio del potasio en el
106 recién nacido P74.3 $23,129.98
107 ileo meconial P75.X $11,285.14
108 Sindrome del tap6n de meconio P76.0 $35,391.90
109 Otras peritonitis neonatales pP78.1 $57,553.53
110 Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
111 Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
112 Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
113 Encefalopatia hipoxica isquémica P91.6 $33,072.23
114 Anencefalia Q00.0 $15,501.64
115 Encefalocele Q01 $37,246.95
116 Estenosis y estrechez congénitas del 0105 $16.223.88
. - conducto lagrimal
Malformaciones congénitas, —
117 deformidades y anomalias | Catarata congénita Q12.0 $17,410.00
cromosomicas Otras malformaciones congénitas del oido
(microtia, macrotia, oreja supernumeraria,
118 otras deformidades del pabellén auricular, Q17 $20,258.28
anomalia de la posicién de la oreja, oreja
prominente)
Seno, fistula o quiste de la hendidura
119 branquial Q18.0 $19,457.84
120 Malformaciones congénitas de la nariz Q30 $18,722.95
121 Malformau_on congefmta dfs ) la laringe Q31 $15,714.40
(Incluye laringomalacia congénita)
122 Malformamongs congénitas de la tradquea y 032 $35,067.59
de los bronquios
123 Malformaciones congénitas del pulmén Q33 $35,794.42
Otras malformaciones congénitas del
intestino (Incluye diverticulo de Meckel,
124 Enfermedad de Hirschsprung y Q43 $64,916.21
malrotacion intestinal)
Malformaciones congénitas de vesicula
biliar, conductos biliares e higado (Incluye
125 atresia de conductos biliares y quiste de Q44 $76,250.03
colédoco)
126 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
127 Anquiloglosia Q38.1 $2,392.00
128 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
129 Duplicacién del uréter Q62.5 $34,275.20
130 Rifibn supernumerario Q63.0 $40,986.94
131 Rifion ectopico Q63.2 $40,341.75
132 Malformacién del uraco Q64.4 $38,920.28
133 Ausencia congénita de la vejiga y de la Q64.5 $60,096.31
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uretra
134 Polidactilia Q69 $65,269.27
135 Sindactilia Q70 $26,550.25
136 Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
137 Hernia diafragmética congénita Q79.0 $73,510.59
138 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
139 Epidermodlisis bullosa Q81 $22,982.77
140 Nevo no neoplésico, congénito Q82.5 $21,767.16
141 (Ag;;mni's'gggfs cromosomicas Q90 - Q99 $30,414.45
142 S'”t‘é@r"]";gégnos Chogue hipovolémico R57.1 $43,282.45
143 Fractura de la boveda del craneo S02.0 $20,182.00
144 Traumatismos, ;:gll:)?g;g;no intracraneal con coma S06.7 $230,116.37
145 | envenenamientosy algunas "0 60 Gel cuero cabelludo S08.0 $39,222.75
otras consecuencias de
146 causas externas Herida del térax S21 $23,941.92
147 ;roatlrjgz:)tlzgwc?oz)sc;r aplastamiento del pulgar S67.0 $7,119.00
T20.3,T21.3, T22.3,
148 Quemaduras y corrosiones g;‘e‘iz:‘tggrszned: defifgrrpogrado de 1as| 1533 1243 T25.3, $107,138.31
T29.3,T30.3
Efectos adversos de drogas de afectan
149 Complicaciones de la primariamente el sistema  nervioso Y51 $18,331.93
atencién médica y quirdrgica | autdnomo
150 Efectos adversos de vacunas bacterianas Y58 $18,810.36
Atencién de orificios artificiales (que
Factores que influyen en el incluye A’ten_cién c,ie traquegstomia,
151 estado de salud y contacto gastrostomia, ileostomia, colostomia, otros 743 $31,469.11

orificios artificiales de las vias digestivas,
cistostomia, otros orificios artificiales de
las vias urinarias y vagina artificial)

con los servicios de salud

Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS

REGLAS DE OPERACION”.

Adquisicién de anteojos.

Cama extra.

Compra y reposicion de prétesis y aparatos ortopédicos, asi como pulmoén artificial, marcapasos y zapatos ortopédicos.

Padecimientos derivados y tratamientos secundarios a radiaciones atémicas o nucleares, no prescritas por un médico.

Reembolsos médicos de aquellos gastos erogados fuera del Cuadro Basico de Medicamentos e Insumos del Sector Salud.

Renta de proétesis, Ortesis y aparatos ortopédicos.

Servicios brindados por programas y campaiias oficiales de salud vigentes.

Servicios de enfermeras y cuidadoras personales.

Olo|N|o|la|l~|lw|N|F-

Educacién especial para sindromes cromosomicos.

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado

como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.
INDICE

INTRODUCCION
OBJETIVO
DIFUSION
3.1 La Instancia Normativa definira y mencionara los medios que utilizara para la difusién.
3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.
CAPACITACION Y ASESORIA

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités de
Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervisién y
vigilancia.

4.3 Capturay analisis de los informes.
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4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios.
5. SEGUIMIENTO

5.1 Resultados obtenidos por los Comités de Contraloria Social y Captura en el Sistema Informatico
de Contraloria Social (SICS)

6. QUEJAS Y DENUNCIAS
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION
1. INTRODUCCION

A través del Programa Seguro Médico Siglo XXI (SMSXXI), todos los nifios menores de cinco afios de
edad seran beneficiados. El objetivo general del Programa SMSXXI es financiar, mediante un esquema
publico de aseguramiento médico universal, la atencién de los nifios menores de cinco afios de edad, que no
sean derechohabientes de alguna institucion de seguridad social, a efecto de contribuir a la disminucion del
empobrecimiento de las familias por motivos de salud.

Cabe sefialar, que la estrategia de Contraloria Social se fundamenta en la actuaciéon de los Comités de
Contraloria Social (padres o tutores del menor) de cada entidad federativa, en los hospitales designados por el
Programa SMSXXI, en las 32 Entidades Federativas.

De conformidad con lo establecido en el Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la
promocién y operacion de la contraloria social en los programas federales de desarrollo social, se elabora el
presente esquema de Contraloria Social para el Programa SMSXXI, que contiene las actividades y
responsabilidades de Contraloria Social de acuerdo con los siguientes apartados: I. Difusion, Il. Capacitacion
y Asesoria, Ill: Seguimiento y IV. Actividades de Coordinacion.

2. OBJETIVO

Las Entidades Federativas, propiciaran la participacién de los padres o tutores de los beneficiarios a través
de la Contraloria Social, para el seguimiento, supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y
acciones comprometidas en el Programa SMSXXI, asi como de la correcta aplicacién de los recursos publicos
asignados al mismo.

El Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y las Entidades Federativas, atendiendo a su ambito de
competencia, deberan ajustarse a lo establecido en el ACUERDO por el que se establecen los lineamientos
para la promocién y operaciéon de la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social,
publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y
realizar las acciones necesarias para la integracién, operacion y reporte de la Contraloria Social a la autoridad
competente.

3. DIFUSION
La difusion de la Contraloria Social del Programa “Seguro Médico Siglo XXI”, va dirigida a:

Los padres o tutores de los menores de cinco afios que carecen de seguridad social, es decir, los
beneficiarios del “Seguro Médico Siglo XXI”, que hayan recibido los servicios, medicamentos y los insumos
esenciales requeridos para el diagnéstico y tratamiento de los padecimientos que se encuentren incluidos en
el Programa Seguro Médico Siglo XXI.

La descripcion detallada del proceso de difusion se incluird en la Guia Operativa de Contraloria Social del
Programa “Seguro Médico Siglo XXI”.

3.1 La Instancia Normativa definird y mencionaré los medios que utilizara para la difusion.

El INSABI, promovera que se realicen actividades de difusion para la Contraloria Social del SMSXXI,
mediante un triptico que disefiara como prototipo para su reproduccién en los Servicios de Salud
Estatales de cada una de las 32 Entidades Federativas, que contendra la siguiente informacién
relativa a la operacién del programa:

I.  Caracteristicas generales de los apoyos y acciones que contempla el programa federal.

Il.  Tipo de apoyo que ofrece el programa federal a los beneficiarios;
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lll.  Requisitos para elegir a los beneficiarios;

IV. Instancia normativa ejecutora del programa federal y o6rganos de control, asi como sus
respectivos canales de comunicacion;

V. Medios institucionales para presentar quejas y denuncias;
VI. Procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social;
VII. Poblacion a la que va dirigida la obra, apoyo o servicio del programa federal.

El triptico elaborado propuesto, sera proporcionado por la instancia normativa en formato electronico
a las 32 entidades federativas, para su reproduccién, en caso necesario y para no impactar en el uso
de recursos econémicos, esta accion podré realizarse mediante fotocopias.

3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.

El INSABI con la finalidad de que los Servicios de Salud Estatales promuevan y den seguimiento a
las acciones de Contraloria Social, implementara el esquema de trabajo de acuerdo con los
siguientes procedimientos:

EL TITULAR DE LOS SERVICIOS DE SALUD ESTATALES

e Nombrara a un representante quien fungird como enlace ante el INSABI.

e Sera el responsable de que se registren los Comités de Contraloria Social.
e Designaréa al Promotor de Tutela de Derechos en Salud.

o Enviara el informe ejecutivo de actividades al area encargada del Programa Seguro Médico Siglo
XXl en el INSABI.

EL PROMOTOR DE LA TUTELA DE DERECHOS EN SALUD.

e El Promotor de Tutela de Derechos en Salud sera el responsable de constituir el Comité de
Contraloria Social, asi como de capacitar y asesorar a los tutores de los beneficiarios que
acceden a llenar los informes y que seran considerados para formar un Comité.

e Aplicara los informes a los padres o tutores de los beneficiarios del Programa SMSXXI que sean
atendidos por la patologia previamente definida por el INSABI.

e Los informes seran aplicados antes del egreso (pre-alta, en su caso) del paciente.

e Los informes de los Comités de Contraloria Social, seran registrados en el Sistema Informatico
de Contraloria Social (SICS) conforme a lo establecido en la Guia Operativa correspondiente.

SEGURO MEDICO SIGLO XXI.

e EIINSABI a través del programa SMSXXI, designara las unidades médicas y el padecimiento a
evaluar por cada entidad federativa, siendo estrictamente necesario aplicar los informes sobre el
padecimiento elegido.

e Evaluara los resultados obtenidos de los informes aplicados a los padres o tutores de los
beneficiarios que sean atendidos por la patologia seleccionada.

e Evaluara las acciones de mejora propuestas por los Servicios de Salud Estatales, posterior al
analisis de los resultados de los informes.

4. CAPACITACION Y ASESORIA

El INSABI a través del area encargada del PSMSXXI, asistirA a reuniones regionales con los
Servicios de Salud estatales para dar a conocer el mecanismo, las acciones y las fechas compromiso
relativos a Contraloria Social.

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités.

El area encargada del PSMSXXI, otorgara capacitacion y orientacion a los Servicios de Salud
estatales, en materia de Contraloria Social.
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4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervision y
vigilancia.

e Los Servicios de Salud Estatales son los responsables capacitar a los Gestores del Seguro
Popular que aplicaran los informes en las unidades médicas.

e El Promotor de Tutela de Derechos en Salud asesorara a los representantes de los beneficiarios
en materia de Contraloria Social y llenado de los informes.

e El enlace de Contraloria Social designado por los Servicios de Salud estatales, serad el
responsable de capturar los informes.

4.3 Captura de los informes.

e Es compromiso de los Servicios de Salud designar a un enlace de Contraloria Social quien es
responsable de capturar los informes para su presentacion ante el INSABI.

4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios

Los Comités de Contraloria Social tendran la funcion de verificar la operaciéon del Programa Seguro
Médico Siglo XXI a través de responder los informes, una vez que den el alta o pre-alta del menor en
los hospitales seleccionados, dichos informes seran aplicados y recopilados por el Promotor de
Tutela de Derechos en Salud.

El objetivo de la aplicacion de los informes, es conocer la opiniéon de los padres de familia o tutores,
respecto al servicio, atencién y apoyos recibidos durante el tratamiento del menor beneficiario.
Ademas, los informes contendran los resultados de las actividades de Contraloria Social realizadas
por el comité correspondiente.

5. SEGUIMIENTO

El area encargada del PSMSXXI, dara seguimiento a los programas estatales de trabajo y a la
captura de informacion en el SICS a nivel nacional, mediante las siguientes acciones de Contraloria
Social:

e Revisiéon y monitoreo del avance de los Programas Estatales de Trabajo de Contraloria Social
(PETCS)

e Visitas programadas a las unidades médicas elegidas previamente por el SMSXXI, en su caso.

e Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte de los Servicios de
Salud.

e Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte del area encargada del
PSMSXXI.

Una vez concluido el presente ejercicio fiscal y al cierre de las actividades en el SICS, los SESA’s
informaran a la instancia normativa correspondiente, mediante un informe ejecutivo, las acciones
realizadas derivadas del Esquema de Contraloria Social, en las unidades médicas.

Se promoverd la vinculacién de seguimiento de las actividades y de los resultados de Contraloria
Social con los mecanismos de denuncia existentes.

5.1 De la Captura del Sistema informatico de Contraloria Social

El enlace de Contraloria Social nombrado por el Director de los Servicios de Salud, sera responsable
de capturar la informacion de operaciéon y seguimiento de la Contraloria Social en el SICS,
administrado por la Secretaria de la Funcion Publica, disponible en: http://sics.funcionpublica.gob.mx;
estos registros serdn monitoreados por el INSABI.

Los resultados obtenidos de los informes de los Comités de Contraloria Social, conformados por los
padres de familia o tutores, se capturaran en el SICS.

6. QUEJAS Y DENUNCIAS

El Instituto de Salud para el Bienestar dara seguimiento a las quejas y denuncias a través de los
siguientes mecanismos:
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Centro de Atencion Telefonica (CAT), mecanismo de atencion gratuito:
01800 POPULAR (7678527)

A través de pagina de internet:

www.gob.mx/salud/seguropopular

Redes Sociales:

www.facebook.com/seguropopular

Twitter Oficial: @seguro_popular

Las quejas y denuncias realizadas por los Comités de Contraloria Social, recibiran atencién dentro de
los primeros 10 dias habiles a partir de la fecha de recepcion.

Asimismo, se podran presentar denuncias en el portal del Sistema Integral de Denuncias Ciudadanas
(SIDEC) de la Secretaria de la Funcion Publica a través de:

https://sidec.funcionpublica.gob.mx/
O a través de la aplicacion movil “Denuncia la corrupcién”.
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION

El INSABI establece acciones de coordinacién con los SESA’s, las cuales tendran que darse en el
marco de transparencia y colaboracion, en apego a lo establecido en las reglas de operacion
vigentes y a la normatividad aplicable en la materia.

El INSABI da cumplimiento a la difusiéon de la Contraloria Social mediante el “ACUERDO por el que se
emiten las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, para el ejercicio fiscal 2020”

“

. Contraloria Social”

Las entidades federativas, promoveran la participacion de los responsables de los beneficiarios del
SMSXXI a través de la integracidon y operacion de contralorias sociales, para el seguimiento,
supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en el SMSXXI, asi
como de la correcta aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo.

El INSABI y las entidades federativas, atendiendo a su ambito de competencia, deberan sujetarse a
lo establecido en los Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los
programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de
octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la Contraloria Social, mediante un esquema validado por la Secretaria de la
Funcién Publica.

CONVENIO de Colaboracion en materia de transferencia de recursos para la ejecucion del Programa Seguro
Médico Siglo XXI, por concepto de apoyo econdémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico
Siglo XXI, que celebran el Instituto de Salud para el Bienestar y las secretarias de Hacienda y Salud del Estado de
Morelos.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- SALUD.- Secretaria de
Salud.- Instituto de Salud para el Bienestar.

CONVENIO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL
PROGRAMA SEGURO MEDICO SIGLO XXI QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL
BIENESTAR, REPRESENTADA POR SU DIRECTOR GENERAL, MTRO JUAN ANTONIO FERRER AGUILAR, EN
ADELANTE SE LE DENOMINARA "EL INSABI" ASISTIDO POR EL MTRO. JOAQUIN VALENTE PAREDES NARANJO,
COORDINADOR DE FINANCIAMIENTO Y POR EL DR. ADALBERTO JAVIER SANTAELLA SOLIS, COORDINADOR DE
ABASTO; Y POR OTRA PARTE LAS SECRETARIAS DE HACIENDA Y SALUD, AMBAS DEL GOBIERNO DEL ESTADO
LIBRE Y SOBERANO DE MORELOS, REPRESENTADAS POR SUS TITULARES LOS CC. L.C. Y L. EN D. MONICA
BOGGIO TOMASAZ MERINO Y DR. MARCO ANTONIO CANTU CUEVAS Y EL DR. HECTOR BARON OLIVARES, EN SU
CARACTER DE DIRECTOR GENERAL DEL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO DENOMINADO SERVICIOS
DE SALUD DE MORELOS, A QUIENES EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA "EL ESTADO", A QUIENES CUANDO
ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA "LAS PARTES", CONFORME A LOS ANTECEDENTES,
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:
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ANTECEDENTES

La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece en su articulo 40., parrafos
cuarto y noveno, el derecho humano de toda persona a la proteccién de la salud, disponiendo que
la Ley definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud, asi como el
derecho que tienen los nifios y las nifias a la satisfaccion de sus necesidades de salud.

La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicién de salud de los nifios
afecta de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un
efecto significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los
primeros afios determina las condiciones futuras de esa generacion.

El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, en su apartado |l, Politica Social “Instituto Nacional de
Salud para el Bienestar”, sefiala que el gobierno federal realizara las acciones necesarias para
garantizar que hacia 2024 todas y todos los habitantes de México puedan recibir atencion médica
y hospitalaria gratuita, incluidos el suministro de medicamentos y materiales de curacién y los
examenes clinicos.

El Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2020, en su Anexo 25
establece al Programa Seguro Médico Siglo XXI, en lo sucesivo “EL PROGRAMA”, como uno de
los que deben sujetarse a Reglas de Operacion, mediante el cual el Gobierno Federal continuara
en dicho ejercicio fiscal, las acciones conducentes que aseguren la cobertura de servicios de la
salud de todos los nifios en el pais, ya que operara en todas las localidades del territorio nacional
financiando la atencién médica completa e integral a los nifios beneficiarios que no cuentan con
ningun tipo de seguridad social.

Con fecha 28 de diciembre de 2019 se publicaron en el Diario Oficial de la Federacion las Reglas
de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXI para el Ejercicio Fiscal 2020, en lo sucesivo
“LAS REGLAS DE OPERACION”.

El objetivo especifico de “EL PROGRAMA” consiste en otorgar el financiamiento para que la
poblacién menor de cinco afios de edad sin derechohabiencia en alguna institucion de seguridad
social cuente con un esquema de aseguramiento en salud de atencion médica y preventiva,
complementaria a la contenida en el Fondo de Salud para el Bienestar (FSB).

DECLARACIONES

I."EL INSABI" declara que:

I.1.

1.2.

Es un Organismo Descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propio sectorizado a la
Secretaria de Salud en términos del articulo 77 bis 35 de la Ley General de Salud.

El Director General del Instituto de Salud para el Bienestar tiene la facultad y legitimacion para
suscribir el presente Convenio, segin se desprende de lo previsto en los articulos 77 bis 35,
fraccion 11, 77 bis 35 B, fraccion I, 77 bis 35 G de la Ley General de Salud y 22, fraccion | y Il y 59,
fraccion | de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, cargo que se acredita con
nombramiento de fecha 30 de noviembre de 2019, expedido por el Presidente de los Estados
Unidos Mexicanos, Lic. Andrés Manuel Lépez Obrador.

Cuenta con atribuciones para proveer y garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados a las personas sin seguridad social, asi como impulsar
en coordinacién con la Secretaria de Salud en su calidad de Organo Rector, acciones orientadas a
lograr una adecuada integracion y articulacion de las instituciones publicas del Sistema Nacional
de Salud.

Para llevar a cabo el objetivo de “EL PROGRAMA”, 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, 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.
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Cuenta con recursos presupuestales autorizados en el Presupuesto de Egresos de la Federacion
para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcion del presente instrumento.

Para efectos del presente Convenio sefiala como domicilio el ubicado en la Calle Gustavo E.
Campa, namero 54, colonia Guadalupe Inn, Demarcacion Territorial Alvaro Obregén, C.P. 01020,
en la Ciudad de México.

II. "EL ESTADQ" declara que:

1.1

1.2

11.3

1.4

1.5

11.6

1.7

11.8

Forma parte de la Federacién, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 43 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y 1 de la Constitucion Politica del Estado Libre y
Soberano de Morelos.

Es un Estado Libre y Soberano que forma parte integrante de la Federacion y que el ejercicio de
su Poder Ejecutivo se deposita en el Gobernador del Estado, conforme a lo dispuesto por los
articulos 20 y 57 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Morelos, y 2 de la Ley
Organica de la Administracion Publica del Estado Libre y Soberano de Morelos.

La Secretaria de Hacienda es una Dependencia de la Administracion Publica Estatal de Morelos
gue tiene como atribuciones recibir los recursos financieros que correspondan de conformidad con
el Sistema Nacional de Coordinacion Fiscal y los convenios de descentralizaciéon y reasignacion,
asi como los demés conceptos que otorgue la Federacion al Gobierno del Estado, conforme a las
disposiciones juridicas aplicables de conformidad con los articulos 9 fraccion Il y 23 de la ley
Organica de la Administracion Publica del Estado Libre y Soberano de Morelos y participa con
caracter de “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”.

La L.C. y L. en D. Monica Boggio Tomasaz Merino, Secretaria de Hacienda, cuenta con las
facultades necesarias para suscribir el presente Convenio, de conformidad con los articulos 4
fraccion 1, 9 fraccion Ill, 13 fraccion VI, 14 y 23 de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del
Estado Libre y Soberano de Morelos y articulos 11 y 12 del reglamento Interior de la Secretaria de
Hacienda, quien acredita su cargo mediante nombramiento de fecha 1° de agosto de 2020,
expedido por el Gobernador del Estado Cuauhtémoc Blanco Bravo, el cual se agrega en copia
simple como anexo para formar parte del mismo.

Cuenta con los Registros Federales de Contribuyentes GEM720601TW9 correspondiente al
Gobierno del Estado de Morelos

La Secretaria de Salud, es una Dependencia de la Administracién Publica Estatal de Morelos,
comparece a la suscripcion del presente Convenio con las atribuciones establecidas en los
términos de las leyes aplicables y atendiendo a los planes, programas y directrices de los
Sistemas Nacional y Estatal de Salud, de conformidad en los articulos 4 fraccion I, 9 fraccién VIII,
13 fraccion VI 'y 28 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado Libre y Soberano
de Morelos y participa con el caracter de COORDINADOR DE SECTOR.

El Dr. Marco Antonio Cantl Cuevas, Secretario de Salud, cuenta con las facultades para suscribir
el presente Convenio, de conformidad con los articulos 9 fraccién VIIl, 13 fraccién VI y 28 de la
Ley Organica de la Administracion Publica del Estado Libre y Soberano de Morelos y articulos 6 y
7 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, quien acredita su cargo mediante
nombramiento de fecha 01 de octubre de 2018, expedido por el Gobernador Constitucional del
Estado de Morelos, Cuauhtémoc Blanco Bravo el cual se agrega en copia simple como anexo para
formar parte del mismo.

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 Federacién 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 nimero 1234,
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11.9

11.10

.11

11.12

11.13

.14

publicado en el Periddico Oficial "Tierra y Libertad", nimero 5167, de fecha cinco de marzo de dos
mil catorce, y su modificacién al articulo 9 mediante Decreto 2137 publicado en el Periédico 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.

Servicios de Salud de Morelos forma parte de la Administracion Publica Paraestatal del Poder
Ejecutivo del Gobierno del Estado de Morelos, de conformidad en lo dispuesto en los articulos 1, 3
parrafos primero, tercero y quinto, 4 fraccion Il, 43 y 44, de la Ley Organica de la Administracion
Publica del Estado Libre y Soberano de Morelos.

El Dr. Héctor Barén Olivares, Director General de Servicios de Salud de Morelos, cuenta con las
facultades necesarias para suscribir el presente Convenio Especifico de Colaboracion, de
conformidad con los articulos 64 fraccion I, 81, 82, fraccion IX, de la Ley Organica de la
Administracion Publica del Estado Libre y Soberano de Morelos; 1, 5 fraccion 1l, 9 fracciones | y X,
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 acredita mediante
nombramiento de fecha 01 de octubre de 2018, expedido por el Gobernador Constitucional del
Estado de Morelos, Cuauhtémoc Blanco Bravo, el cual se agrega en copia simple como anexo
para formar parte del mismo, y participa con el caracter de “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS".

Para los efectos de este Convenio se considera como “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS” a los Servicios Estatales de Salud (SESA’S).

Cuenta con los Registros Federales de Contribuyentes SSM961127H58 correspondiente a los
Servicios de Salud de Morelos.

Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son: en
términos del Decreto de Creacion el 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; igualmente prestara servicios de salud a la poblacion
abierta en el Estado, dentro de su esfera de competencia y de conformidad con lo dispuesto por la
Ley General de Salud y la Ley de Salud del Estado de Morelos, y de conformidad con el Estatuto
Organico del organismo publico descentralizado denominado Servicios de Salud de Morelos, tiene
como objeto prestar servicios de salud a la poblacion en general, asi como instrumentar los
Programas Asistenciales, otorgamiento de subsidios a instituciones de asistencia no lucrativas y
administrativas y administrar la Beneficencia Publica Estatal, en cumplimiento a lo dispuesto por
las Leyes General y Estatal de Salud y por el Acuerdo de Coordinacion, por lo que con la
suscripcion del presente convenio se pretende fortalecer los servicios de salud de la entidad para
ofrecer la atencion médica a los beneficiarios del Seguro Médico Siglo XXI, conforme a los
lineamientos establecidos en las Reglas de Operacion de “EL PROGRAMA”.

Para efectos del presente Convenio sefiala como su domicilio el ubicado en Callejon Borda,
namero 3, Colonia Centro, Codigo Postal 62000, Cuernavaca, Morelos.

Que cuenta con Dictamen de Acreditacién vigente expedido por la Secretaria de Salud.

Ill. "LAS PARTES" declaran que:

1.1.

11.2.

‘EL PROGRAMA” es federal, publico y su costo es cubierto mediante un subsidio federal
proveniente de recursos presupuestarios autorizados en el Presupuesto de Egresos de la
Federacién (PEF) para el Ejercicio Fiscal 2020, que complementan los recursos que las entidades
federativas reciben de la Federacion via Ramo 12 y del Fondo de Aportaciones para los Servicios
de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios médicos.

Estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracion en materia de transferencia
de recursos para la ejecucion de “EL PROGRAMA”, conforme a las estipulaciones que contienen
las siguientes:

CLAUSULAS
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PRIMERA. - OBJETO. El presente Convenio de Colaboracién tiene por objeto que "EL INSABI" transfiera
a "EL ESTADO" recursos presupuestarios federales destinados a “EL PROGRAMA”, por concepto de "Apoyo
econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI" en términos de lo
establecido en “LAS REGLAS DE OPERACION’” de acuerdo con la disponibilidad presupuestaria.

SEGUNDA. - TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES. "EL INSABI" transferira a "EL ESTADQO"
por conducto de “EL RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los recursos presupuestarios federales
correspondientes a “EL PROGRAMA”, conforme a lo dispuesto en el Presupuesto de Egresos de la
Federacion para el Ejercicio Fiscal 2020, para coordinar su participacion en materia de salubridad general en
términos de los articulos 30., 90. y 13 de la Ley General de Salud, “LAS REGLAS DE OPERACION’ y el
presente instrumento juridico.

“EL INSABI", por conducto de su Coordinacion de Financiamiento, realizara la transferencia de recursos
en términos de las disposiciones federales aplicables, radicandose al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, en
la cuenta bancaria productiva especifica que éste establezca para tal efecto en forma previa a la entrega de
los recursos, informando de ello por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a "EL
INSABI", con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados.

Asi mismo la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera contar con una cuenta bancaria
productiva especifica a efecto de que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le transfiera los mismos,
obligandose la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a informar los datos de identificacion de ésta
tanto al “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” como al "EL INSABI".

Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos de las cuentas mencionadas en los
parrafos que anteceden, deberan destinarse al objeto de “EL PROGRAMA”.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones a "EL ESTADO", éste por conducto de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” debera realizar, en forma inmediata a la suscripcion del
presente instrumento, las acciones administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria
en la Tesoreria de la Federacion.

La transferencia de los recursos se realizara conforme a lo siguiente:

A) Sera hasta por la cantidad que resulte del apoyo econémico para el reembolso de atenciones
cubiertas por “EL PROGRAMA” realizadas a los beneficiarios del mismo durante el periodo del 1
de enero al 31 de diciembre de 2020 y procedera para eventos terminados, es decir,
padecimientos que han sido resueltos, salvo aquellos que ameritan tratamiento de continuidad. El
monto a cubrir por cada una de estas intervenciones se determinara conforme a las tarifas del
tabulador establecido por “EL INSABI” que se encuentra en el Anexo 1 de este Convenio.

Para los casos de las intervenciones de hipoacusia neurosensorial, implantacion de protesis
coclear, trastornos innatos del metabolismo y enfermedades del sistema nervioso que requieran
rehabilitacién fisica y neurosensorial, su registro en el Sistema Informatico del Seguro Médico
Siglo XXI se haré al sustentar el diagnéstico. Sera responsabilidad de la unidad médica que preste
el servicio a los Beneficiarios “EL PROGRAMA”, demostrar que el paciente recibié la prétesis
auditiva externa y el implante coclear.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios de “EL PROGRAMA” y que no se
enlisten en el tabulador del Anexo 1 del presente instrumento, “EL INSABI”, por conducto de la
Coordinacion de Abasto, determinara si son elegibles de cubrirse con cargo a los recursos de “EL
PROGRAMA”, asi como de fijar el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos, el cual
sera como maximo la cuota de recuperacion del tabulador mas alto aplicable a la poblacién con
seguridad social, que tenga la institucién que haya realizado la atencién, y sera verificada de
acuerdo al expediente clinico correspondiente e informado a “ EL INSABI” por “LOS SESA’S”,
antes de la validacion del caso.

En el caso de las intervenciones con tabulador "pago por facturacion" se cubrird solamente el
tratamiento de sustitucion, y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se
requieran de acuerdo a la aplicacion de dichos tratamientos. El registro se realizara en el Sistema
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Informéatico del Seguro Médico Siglo XXI bimestralmente. Sera obligacién del establecimiento para
la atencion médica acreditado y del médico validador demostrar la continuidad de la intervencién.

No se cubriran las acciones e intervenciones listadas en el Anexo 2 de este Convenio.

B) "EL ESTADO" a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por cada
transferencia de recursos federales debera enviar a la Coordinacion de Financiamiento, dentro de
los 15 dias habiles posteriores a la misma, un recibo que sera emitido por el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS”, y debera cumplir con lo siguiente:

a) Ser expedido a nombre del: Instituto de Salud para el Bienestar;
b) Precisar el monto de los recursos transferidos;

c) Sefialar la fecha de emision;

d) Sefalar la fecha de recepcion de los recursos,

e) Precisar el nombre del Programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios
federales recibidos, y

f)  Contener la siguiente leyenda: “Los recursos federales recibidos, son destinados y utilizados
exclusivamente para la ejecucion del Programa Seguro Médico Siglo XXI, por concepto de
Apoyo econbémico para el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI.”

“EL INSABI”, por conducto de la Coordinaciéon de Financiamiento, comunicara a “EL ESTADO” a
través de “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOQOS”, la realizaciéon de las transferencias de
recursos e independientemente de su entrega oficial, podra ser enviada a través de correo
electrénico a la cuenta institucional que para tal efecto indique "EL ESTADOQO". En caso de existir
modificacién a dicha cuenta, deberd notificarse de manera oficial a la Coordinacién de
Financiamiento.

Los documentos justificativos de la obligacion de pago para "EL INSABI" seran las disposiciones
juridicas aplicables, “LAS REGLAS DE OPERACION’, las atenciones cubiertas reportadas por
“EL ESTADO” y autorizadas para pago por la Coordinacion de Abasto, asi como el presente
Convenio. El documento comprobatorio sera el recibo a que se refiere la presente clausula.

C) De conformidad con las disposiciones citadas en la declaraciéon 1ll.1 de este Convenio de
Colaboracion, deberd considerarse, para todos los efectos juridico administrativos que
correspondan, a los recursos sefialados en la presente clausula, como aquellos autorizados en el
Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2020, que complementan los
recursos que las entidades federativas reciben de la Federacién via Ramo 12 y del Fondo de
Aportaciones para los Servicios de Salud del Ramo 33, destinados a la prestacion de servicios
médicos.

TERCERA. - DEVENGO POR LA TRANSFERENCIA DE LOS RECURSOS FEDERALES. Los recursos
que, para cumplir con el objeto del presente instrumento, transfiere "EL INSABI" a "EL ESTADO", se
consideran devengados para "EL INSABI" una vez que se constituy6 la obligacion de entregar el recurso a
"EL ESTADO". A dicha obligacion le sera aplicable el primer supuesto juridico que sefiala el articulo 175 del
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

CUARTA. - EJERCICIO Y COMPROBACION DE LOS RECURSOS. Sera responsabilidad de "EL
ESTADO" verificar la veracidad de los datos contenidos en la informacion que se proporcione a "EL INSABI"
sobre el ejercicio y comprobacion de las atenciones cubiertas solicitadas como reembolso a “EL INSABI” a
través de la transferencia de recursos federales de “EL PROGRAMA”.

Para ello "EL ESTADO" debera mantener la documentacion comprobatoria original de las atenciones
cubiertas con los reembolsos transferidos, a disposicion de "EL INSABI", asi como de las entidades
fiscalizadoras federales y locales competentes, para su revision en el momento que asi se le requiera.

Cuando “EL ESTADO” conforme a lo sefalado en el numeral 5.3.1 de “LAS REGLAS DE OPERACION?,
solicite el reembolso de una atencién cubierta, "EL INSABI", por conducto de la Coordinacion de Abasto,
revisard los soportes médicos y administrativos de su competencia de cada atencion registrada y validada por
"EL ESTADQ", a través del Sistema Informatico del Seguro Médico Siglo XXI.

“EL INSABI" a través de la Coordinacién de Abasto validara el registro de los casos realizados por "EL
ESTADO", verificando que contengan la informacion de caracter médico requerida y su correcta clasificacion
de acuerdo al tabulador del Anexo 1 de este Convenio, y, de ser procedente, autorizara los casos y montos
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para pago y enviara a la Coordinacién de Financiamiento, un informe de los casos en que proceda transferir
los recursos respectivos, para que ésta los transfiera a "EL ESTADO" de acuerdo con la disponibilidad
presupuestaria existente.

“EL ESTADO" enviara a "EL INSABI" por conducto de la Coordinacion de Financiamiento, el recibo
correspondiente sefialado en la Clausula Segunda.

“EL INSABI" a través de la Coordinacién de Abasto no autorizara las atenciones cuya informacion
requerida para ello no sea proporcionada o cuando la calidad de la informacion recibida no justifique su
autorizacion, asi como, cuando durante el proceso de autorizacién se determine la inhabilitacién de la
atencion y, en consecuencia, dichas atenciones no seran pagadas, sin embargo, dichas atenciones se
guedaran de igual forma registradas en el mismo Sistema Informatico del PSMSXXI.

QUINTA. - COMPROBACION DE LA RECEPCION DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.
Los recursos presupuestales transferidos por "EL INSABI" se aplicaran por "EL ESTADO" como un reembolso
y hasta por los importes que por cada atencién se indica en “LAS REGLAS DE OPERACION” y en el Anexo 1
del presente instrumento.

La comprobacion de la recepcion de los recursos transferidos se harda con el recibo que expida el
“RECEPTOR DE LOS RECURSOS” y que sea enviado por la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”
a la Coordinacion de Financiamiento en los términos de lo sefialado en la Clausula Segunda del presente
instrumento.

SEXTA. - INDICADORES. Para dar seguimiento a los indicadores establecidos en el numeral 8.2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”, "EL ESTADO" se obliga a proporcionar a "EL INSABI" por conducto de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” a través de la Direccion de Planeacion y Evaluacion, la
informacion de las variables de dichos indicadores a través del Sistema de Informacién en Salud, el cual forma
parte del Sistema Nacional de Informacién de Salud (SINAIS) en términos de las disposiciones juridicas
aplicables.

SEPTIMA. - OBLIGACIONES DE "EL ESTADOQ". Para el cumplimiento del objeto del presente Convenio,
"EL ESTADO", ademas de lo establecido en el numeral 5.1.3 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, se obliga,
entre otras acciones, a:

. Recibir, a través del “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” las transferencias federales que “EL
INSABI” le realice por concepto de "Apoyo econdmico para el pago de atenciones cubiertas por el
Seguro Médico Siglo XXI" a la cuenta bancaria productiva que el “RECEPTOR DE LOS
RECURSOS” aperture para la ministracion y control exclusivo de los recursos por el concepto
referido. Es responsabilidad de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dar seguimiento
a las transferencias de recursos que realice “EL INSABI”.

1. Enviar a la Coordinacién de Financiamiento a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS?”, un recibo emitido por el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” por cada transferencia,
de acuerdo con lo estipulado en la Clausula Segunda del presente instrumento.

IIl. Informar y ministrar a la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, por conducto del
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos transferidos integramente, junto con los
rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco dias habiles siguientes a su
recepcion.

Transcurrido el plazo sefialado, la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS” dentro de los 5
dias habiles siguientes, comunicara a la Coordinacion de Abasto la recepcién u omisién del
informe que el “RECEPTOR DE LOS RECURSOS” le haga sobre los recursos federales
ministrados, sefalando el monto total de los recursos federales ministrados.

V. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento, para el reembolso
correspondiente a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, quien se hace
responsable del uso, aplicacion y destino de los citados recursos.

V. Mantener bajo su custodia, a través de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, la
documentacion comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados vy la
pondra a disposicion de los érganos fiscalizadores locales o federales competentes y, en su caso,
de Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y "EL INSABI", cuando asi le sea requerido.
Igualmente, proporcionara la informacion adicional que le sea requerida de conformidad con las
disposiciones juridicas correspondientes y “LAS REGLAS DE OPERACION’.
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VI.

VII.

VIIL.

XI.

XII.

XIII.

XV.

XVI.

XVIL.

XVIII.

XIX.

Reintegrar los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de ser radicados al
‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS” no hayan sido informados y ministrados a la “UNIDAD
EJECUTORA DE LOS RECURSOS” o que una vez ministrados a esta ultima, no sean ejercidos
para los fines y en los términos de este Convenio. Dichos recursos junto con los rendimientos
financieros generados deberan ser reintegrados conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

Mantener actualizados por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS’ los
indicadores para resultados de los recursos transferidos, asi como evaluar los resultados que se
obtengan con los mismos.

Establecer mediante la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, con base en el seguimiento
de las metas de los indicadores y en los resultados de las evaluaciones realizadas, medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinan los recursos
transferidos.

Informar por conducto de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”, sobre la suscripcién
de este Convenio a los 6rganos de control y de fiscalizacion de "EL ESTADO" y entregarles copia
del mismo.

Realizar las acciones que se requieran para la ejecucion del objeto del presente instrumento, con
recursos humanos bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, por lo que no existira
relacion laboral alguna entre éstos y "EL INSABI", la que en ninguin caso se considerara como
patrén sustituto o solidario.

Supervisar a través de los SESA’S, el cumplimiento de las acciones que se provean conforme al
presente convenio, solicitando, en su caso, la aclaraciéon de dichas acciones, para lo cual podra
solicitar la informacién que corresponda.

Propiciar la participacion de los responsables de los beneficiarios de “EL PROGRAMA” a través de
la integracién y operacién de contralorias sociales, para el seguimiento, supervisién y vigilancia del
cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en dicho programa, asi como de la correcta
aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo, para lo cual se sujetara a lo establecido
en los Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los programas
federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de octubre de
2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la contraloria social, mediante el “Esquema de Contraloria Social Seguro
Médico Siglo XXI para el 2020, identificado como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”,
gue para efectos del presente convenio se identifica como Anexo 3.

Publicar en el 6rgano oficial de difusion de "EL ESTADQ", el presente Convenio, asi como sus
modificaciones.

Difundir en su pagina de Internet y, en su caso, de la “UNIDAD EJECUTORA DE LOS
RECURSOS?”, el concepto financiado con los recursos que seran transferidos mediante el presente
instrumento.

Verificar que el expediente clinico de cada paciente beneficiario, contenga la documentacion
soporte de la atenciébn médica y medicamentos proporcionados y que dicho expediente sea
resguardado por un plazo de 5 afos, contados a partir de la dltima atencion otorgada. El
expediente deberd llevarse de conformidad con la Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012,
Del expediente clinico, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 15 de octubre de 2012 y
sus respectivas modificaciones.

Guardar estricta confidencialidad respecto a la informacion y resultados que se produzcan en
virtud del cumplimiento del presente instrumento, que tengan el caracter de reservado en términos
de las disposiciones aplicables.

Gestionar oportunamente ante “EL INSABI” los cobros de las atenciones cubiertas por el Seguro
Médico Siglo XXI de tal manera que no existan dificultades para la atencion médica oportuna de
los beneficiarios.

Dar aviso a “EL INSABI”, dentro de los cinco dias habiles siguientes a la fecha que le sea
comunicado, cuando deje de tener vigencia o ésta sea suspendida, de alguno de los dictdmenes
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XX.

de Acreditacion expedidos por la Secretaria de Salud, a los establecimientos que brindan los
servicios médicos objeto de este convenio.

Abstenerse de registrar casos cuando el Dictamen de Acreditacion expedido por la Secretaria de
Salud ha perdido su vigencia o se encuentre suspendido.

OCTAVA. - OBLIGACIONES DE "EL INSABI". "EL INSABI" se obliga a:

VI.

VILI.

VIII.

XI.

Transferir por conducto de la Coordinaciéon de Financiamiento a “EL ESTADO” a través del
“‘RECEPTOR DE LOS RECURSOS”, los reembolsos a que se refiere la Clausula Segunda del
presente Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago
correspondiente, la disponibilidad presupuestaria y la autorizacién de pago que la Coordinacion de
Abasto envie a la Coordinacion de Financiamiento.

Coadyuvar en el ambito de sus atribuciones con los entes fiscalizadores competentes, en la
verificacion de que los recursos presupuestarios federales transferidos sean aplicados Unicamente
para la realizacién de los fines a los cuales son destinados.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice "EL ESTADQ" para cumplir con los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestarios federales transferidos.

Realizar, por conducto de la Coordinacion de Financiamiento la supervision financiera de “EL
PROGRAMA” consistente en verificar el cumplimiento de las normas financieras y de operacion,
de acuerdo a lo estipulado en la Clausula Segunda, inciso B), de este Convenio.

Hacer del conocimiento, de forma oportuna, a los 6rganos de control de "EL ESTADO", asi como
de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcién Publica los casos que
conozca en que los recursos federales transferidos por virtud de este Convenio no tengan como
origen el pago de atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI, sefialado en los numerales
5.3.1y5.3.2 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

Hacer del conocimiento de "EL ESTADO", el incumplimiento de sus obligaciones que sea causa
de efectuar el reintegro de los recursos federales transferidos, incluyendo los intereses que
correspondan conforme a las disposiciones juridicas aplicables, en los supuestos y términos
sefialados en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

Informar en la Cuenta Publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, a través de la Coordinacion de Financiamiento lo relacionado con la transferencia de
los recursos federales, y por conducto de la Coordinacion de Abasto sobre la autorizacion de las
atenciones cubiertas por el Seguro Médico Siglo XXI que motivaron la transferencia de los
recursos federales en términos del presente Convenio.

Dar seguimiento, en coordinacion con "EL ESTADO" sobre el avance en el cumplimiento del
objeto del presente instrumento.

Establecer, a través de las unidades administrativas de “EL INSABI” de acuerdo a su ambito de
competencia, con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de
las evaluaciones realizadas, medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos
para los que se destinan los recursos transferidos.

Sujetarse en lo conducente a lo establecido en los Lineamientos para la promocion y operacion de
la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario
Oficial de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las
acciones necesarias para la integracion, operacién y reporte de la contraloria social, mediante el
“Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020, identificado como Anexo
7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”, que para efectos del presente convenio se identifica como
Anexo 3.

Publicar el presente Convenio en el Diario Oficial de la Federacion, asi como en su pagina de
Internet.

NOVENA. - VIGENCIA. - El presente instrumento juridico comenzard a surtir sus efectos a partir de la
fecha de su suscripcién y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2020.

DECIMA. - MODIFICACIONES AL CONVENIO. - “LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio
podra modificarse de comun acuerdo y por escrito, en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables.
Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma.
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En caso de contingencias para la realizacion de “EL PROGRAMA”, “LAS PARTES” se comprometen a
acordar y realizar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias, mismos que seran
formalizados mediante la suscripcion del Convenio modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA. - REINTEGRO DE RECURSOS FEDERALES. - Procedera que “EL ESTADO’
reintegre los recursos que le fueron transferidos cuando:

. No se destinen a los fines autorizados, de acuerdo con el numeral 5.4 de “LAS REGLAS DE
OPERACION”.

Il Se den los supuestos previstos en la fraccion VI de la Clausula Séptima de este Convenio.

El reintegro de los recursos, incluyendo los rendimientos financieros que correspondan, se realizara a la
Tesoreria de la Federacion, en términos de lo dispuesto en el articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de
las Entidades Federativas y los Municipios.

Cuando “EL INSABI” tenga conocimiento de alguno de los supuestos establecidos en esta clausula,
debera hacerlo oportunamente de conocimiento de la Auditoria Superior de la Federacién, la Secretaria de la
Funcion Publica y de los érganos de control de “EL ESTADO” a efecto de que éstos realicen las acciones que
procedan en su ambito de competencia.

“EL ESTADO” debera notificar de manera oficial a “EL INSABI” la realizacion del reintegro correspondiente
0, en su caso, la comprobacién de la debida aplicaciéon de los recursos en los términos establecidos en el
presente instrumento.

DECIMA SEGUNDA. - CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR. “LAS PARTES” no tendran
responsabilidad por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por causas de fuerza mayor o caso
fortuito que impidan, la ejecucion total o parcial de las obligaciones del objeto del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que acuerden
“LAS PARTES”.

DECIMA TERCERA. - COMUNICACIONES. - Las comunicaciones de tipo general, que se realicen con
motivo de este Convenio, deberan ser por escrito, con acuse de recibo y dirigirse a los domicilios sefialados
por “LAS PARTES” en el apartado de declaraciones de este instrumento.

En caso de que alguna de “LAS PARTES” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacion se realice.

DECIMA CUARTA. CONTROL, VIGILANCIA, SEGUIMIENTO Y EVALUACION. "LAS PARTES" acuerdan
que la supervision, control, vigilancia, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios transferidos
en virtud de este instrumento, seran realizados con apego a las disposiciones juridicas aplicables, segun
corresponda, por "EL INSABI", Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, la Secretaria de la Funcién Publica,
la Auditoria Superior de la Federacion, y demés drganos fiscalizadores federales y locales competentes, en su
respectivo &mbito de atribuciones, sin perjuicio de las acciones de supervision, vigilancia, control y evaluacion
que de forma directa 0o en coordinacién con la Secretaria de la Funcidon Publica, realicen los 6rganos de
control de "EL ESTADO".

DECIMA QUINTA. - CAUSAS DE TERMINACION. El presente Convenio podra darse por terminado
cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il Acuerdo de “LAS PARTES”.

1. Falta de disponibilidad presupuestaria para el cumplimiento de los compromisos a cargo de “EL
INSABI”.

V. Caso fortuito o fuerza mayor que impida su realizacion.

DECIMA SEXTA. - CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio podra rescindirse por las siguientes
causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales se utilizaron con fines distintos a
los previstos en el presente instrumento, o,
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1. Por el retraso en los plazos establecidos para el cumplimiento de las obligaciones a cargo de la
“UNIDAD EJECUTORA DE LOS RECURSOS”.

1. Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

DECIMA SEPTIMA. - ANEXOS. - “LAS PARTES” reconocen como Anexos del presente instrumento
juridico, los que se mencionan a continuacion los cuales forman parte integrante del mismo y tienen la misma
fuerza legal.

Anexo 1. “Listado de atenciones médicas cubiertas por el PSMSXXI y sus tabuladores correspondientes”,
identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020, identificado como
Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION’.

DECIMA OCTAVA. - COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del
objeto del presente instrumento “LAS PARTES” formaran una Comisién de Evaluacion y Seguimiento
integrada por dos representantes de "EL INSABI" y dos de "EL ESTADO" cuyas funciones seran las
siguientes:

a) Definir y especificar los procedimientos para una correcta y oportuna atencion a los pacientes.
b) Procurar la solucién de cualquier circunstancia no prevista en este instrumento.
c) Las demas que acuerden LAS PARTES.

"EL INSABI" designa como sus representantes ante la Comision de Evaluaciéon y Seguimiento a los
titulares de la Coordinacion de Financiamiento y de la Coordinacion de Abasto.

"EL ESTADOQ" designa como sus representantes ante la Comision de Evaluacién y Seguimiento a los
titulares de la Direcciébn de Administracién y de la Direccion de Atencion Médica del Organismo Publico
Descentralizados Servicios de Salud de Morelos.

DECIMA NOVENA. - INTERPRETACION Y SOLUCION DE CONTROVERSIAS. En caso de presentarse
algun conflicto o controversia con motivo de la interpretacion o cumplimiento del presente Convenio “LAS
PARTES” lo resolveran, atendiendo a las propuestas acordadas por la Comisiéon de Evaluaciéon y Seguimiento
referida en la Clausula Décima Octava de este convenio, y conforme al siguiente procedimiento:

.- De comun acuerdo respecto de las dudas que se susciten con motivo de la ejecucion o
cumplimiento del presente instrumento.

Il.- En caso de no llegar a un arreglo satisfactorio, someterse a la legislacién federal aplicable y a la
jurisdiccion de los tribunales federales competentes con residencia en la Ciudad de México, por lo
que, en el momento de firmar este Convenio, renuncian en forma expresa al fuero que en razén de
su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere corresponderles.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio de Colaboracion, lo
firman por sextuplicado en la Ciudad de México, a los dieciocho dias del mes de noviembre de dos mil veinte.-
Por el INSABI: el Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rdbrica.- El Coordinador de
Financiamiento, Mtro. Joaquin Valente Paredes Naranjo.- Rubrica.- El Coordinador de Abasto, Dr.
Adalberto Javier Santaella Solis.- Rabrica.- Por el Estado: la Secretaria de Hacienda, L.C. y L. en D.
Ménica Boggio Tomasaz Merino.- Rabrica.- El Secretario de Salud, Dr. Marco Antonio Cantu Cuevas.-
Rubrica.- El Director General del Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud de
Morelos, Dr. Héctor Barén Olivares.- Rubrica.

Anexo 1. “Listado de atenciones meédicas cubiertas por el PSMSXXI y sus tabuladores
correspondientes”, identificado como Anexo 1 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.

Nam. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador

1 Ciertas enfermedades Tuberculosis del Sistema Nervioso AL7 $39,679.32
2 infecciosas y parasitarias | Tuberculosis Miliar A19 $38,646.57
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3 Listeriosis A32 $25,671.61
Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
Septicemia no  especificada  (incluye
5 choque séptico) A41.9 $46,225.45
6 Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 Enfermedad debida a virus citomegalico B25 $22,688.36
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benlgno de las glandulas salivales D11 $30,563.96
mayores (Ranula)
11 Tumores Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
12 Tumor benigno de la piel del labio D23.0 $18,767.81
13 Tumor benigno del 0jo y sus anexos D31 $38,362.50
14 Purpura trombocitopénica idiopatica D69.3 Pago por facturacion
Enfermedades de la sangre | Inmunodeficiencia con predominio de "
15 y de los érganos defectos de los anticuerpos 8o Pago por facturacién
hematopoyéticos y ciertos — - —
16 trastomnos que afectan el Inmunodeficiencias combinadas D81 Pago por facturacion
17 mecanismo de la inmunidad | Sindrome de Wiskott-Aldrich D82.0 Pago por facturacion
18 Otras inmunodeficiencias D84 Pago por facturacion
19 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
20 Fibrosis quistica E84 Pago por facturacion
21 i Deplecién del volumen E86 $9,605.00
Enfermedades endocrinas, - e — r andul
22 nutricionales y metabdlicas | Hiperplasia — congénita de  glandulas E25.0 Pago por facturacién
suprarrenales
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago por facturacion
24 Galactosemia E74.2 Pago por facturacion
25 Otros trastornos del nervio facial G51.8 $31,057.33
26 Sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
Paralisis cerebral infantil (Diagnéstico,
terapia y en su caso, los insumos o
27 - o T 8 G80
medicamentos especializados utilizados;
anual y hasta por 5 afios)
Hemiplejia (Diagndstico, terapia y en su
caso, los insumos o medicamentos
28 - - . G81
Enfermedades del sistema especializados utilizados; anual y hasta
) por 5 afios)
nervioso
Paraplejia y cuadriplejia (Diagndstico, Pago por facturacion
29 terapia y en su caso, los insumos o G82
medicamentos especializados utilizados;
anual y hasta por 5 afios)
30 Procedimientos de Rehabilitacion 00.B, 00.C (CIE9 MC)
93.08, 93.1, 93.22,
31 Medicina Fisica y Rehabilitacion y | 93.31, 93.32,93.33,
procedimientos relacionados 93.34,93.99 (CIE9
MC)
32 Enfermedades del ojo Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
Hipoacusia neurosensorial bilateral
33 (Prétesis auditiva externa y sesiones de H90.3 $35,421.80
rehabilitacion auditiva verbal)
Habilitaciéon auditiva verbal en nifios no
34 candidatos a implantacion de prétesis de V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
; céclea (anual hasta por 5 afios)
Enfermedades del oido 0.96 2 20.98 (CIES
35 Implantacion prétesis coclea ~oa Mé) ( $292,355.98
Habilitacion auditiva verbal en nifios
36 pand|dato§, a prote§|s audmva ,externa oa V57.3 (CIE9 MC) $5,668.00
implantacion de prétesis de céclea (anual
hasta por 5 afios)
37 Miocarditis aguda 140 $74,173.03
Enfermedades del sistema - - p—
38 circulatorio Fibroelastosis endocéardica 142.4 $26,381.19
39 Hipertensién pulmonar primaria 127.0 $78,030.00
Neumonia por Influenza por virus
40 identificado J10.0 $19,025.42
Enfermedades del sistema - -
41 respiratorio Neumonia por Influenza por virus no J11.0 $19,025.42
identificado
42 Neumonia bacteriana no clasificada en J15 $44,121.11
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otra parte
43 Bronconeumonia, no especificada J18.0 $44,121.11
44 Neumonitis debida a sélidos y liquidos J69 $60,749.00
45 Piot6rax J86 $37,733.42
26 Derrame pleural no clasificado en otra 390.X $40.721.27
parte
47 Derrame pleural en afecciones clasificadas J91.X $29.228.74
en otra parte
48 Neumotérax J93 $28,575.51
Otros trastornos respiratorios  (incluye
Enfermedades de la trdquea y de los
bronquios, no clasificadas en otra parte,
Colapso pulmonar, Enfisema intersticial,
49 Enfisema compensatorio, Otros trastornos J98.0 al J98.8 $54,520.10
del pulmén, Enfermedades del mediastino,
no clasificadas en otra parte, Trastornos
del diafragma, Otros trastornos
respiratorios especificados)
50 Trastornps del desarrollo y de la erupcion KOO $15,804.10
de los dientes
51 Estomatitis y lesiones afines K12 $14,340.08
Otras enfermedades del esofago (incluye
Acalasia del cardias, Ulcera del eséfago,
obstruccion del eséfago, perforacion del
eséfago, Disquinesia del eséfago,
52 . Diverticulo del es6fago, adquirido, K22.0 al K22.9 $38,628.11
Enfermedades del sistema | gingrome de laceracién y hemorragia
digestivo gastroesofagicas, otras enfermedades
especificadas del es6fago, Enfermedad del
esdfago, no especificada)
53 Constipacion K59.0 $13,736.30
54 Malabsorcion intestinal K90 Pago por facturacion
Otros trastornos del sistema digestivo
55 consecutivos a  procedimientos, no K91.8 Pago por facturacion
clasificados en otra parte
Sindrome estafilocécico de la piel
56 ) escaldada (Sindrome de Ritter) L00.X $26,384.64
57 Enfermedades de la piel Absceso cutaneo, furdnculo y carbunco L02 $10,143.00
58 Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78
59 Artritis piégena MO0 $45,830.98
60 . Artritis juvenil M08 Pago por facturacion
Enfermedades del sistema o — g s
61 osteomuscular oliarteritis nodosa y  afecciones M30 Pago por facturacion
relacionadas
62 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96
63 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60
64 Slpdrome nefrético, anomalia glomerular N04.0 Pago por facturacion
minima
65 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12
66 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98
67 Enfermedades del sistema | Insuficiencia renal terminal N18.0 Pago por facturacion
68 genitourinario Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
69 Infecc!o_n de vias urinarias, sitio no N39.0 $16,716.00
especificado
70 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83
71 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13
72 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
73 Feto vy recién n;imdo afectados por P00.0 $58,596.63
trastornos hipertensivos de la madre
Feto y recién nacido afectados por ruptura
4 Ciertas afecciones prematura de membranas PO1.1 $20,517.05
originadas en el periodo | Feto y recién nacido afectado por
75 perinatal complicaciones de la placenta, del cordén P02 $14,764.00
umbilical y de las membranas
76 Feto y recién nacido afectados por PO4.4 $58.596.63
drogadiccién materna
Retardo en el crecimiento fetal vy
7 desnutricion fetal P05 $57,830.70
78 Trastornos relacionados con el embarazo PO8 $20.517.05
prolongado y con sobrepeso al nacer
79 Hemorragia y laceracion intracraneal P10 $95,077.64
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debidas a traumatismo del nacimiento

Otros traumatismos del nacimiento en el

80 sistema nervioso central P11 $93,975.89
Traumatismo del nacimiento en el cuero
81 cabelludo /(incluye cefalohematoma) P12 $15,906.46
82 Traymatlsmo del esqueleto durante el P13 $39.009.33
nacimiento
Traumatismo del sistema  nervioso
83 periférico durante el nacimiento P14 $29,792.27
84 Otros traumatismos del nacimiento P15 $34,354.55
85 Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75
86 Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23
87 Taquipnea transitoria del recién nacido pP22.1 $20,517.05
88 Neumonia congénita P23 $29,439.78
89 Sindromes de aspiracién neonatal P24 $31,014.78
Enfisema intersticial y  afecciones
20 relacionadas, originadas en el periodo P25 $40,254.35
perinatal
Hemorragia pulmonar originada en el
o1 periodo perinatal P26 $40,254.35
92 Displasia broncopulmonar originada en el p27.1 $41.161.75
periodo perinatal ’ T
93 Otras apneas del recién nacido P28.4 $33,072.23
Onfalitis del recién nacido con o sin
94 hemorragia leve P38.X $27,096.53
05 Hemorragia |‘r]tracra‘neal no traumatica del P52 $61,645.44
feto y del recién nacido
Enfermedad hemorragica del feto y del
96 recién nacido P53.X $29,449.55
97 Enfe:rmedqd hemolitica del feto y del P55 $28,803.22
recién nacido
08 H|dr0g§5|a fetal debida a enfermedad P56 $30.176.39
hemolitica
09 Icterlc!a neonatal debida a otras hemdlisis P58 $27,833.72
excesivas
100 Ictericia neonatal por otras causas y las no P59 $17,701.70
especificadas
Coagulacién intravascular diseminada en
101 el feto y el recién nacido P60.X $51,245.46
102 Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del metabolismo de
103 los carbohidratos especificos del feto y del P70 $23,399.09
recién nacido
104 Trastornps neonata]es transnono; del P71 $23,129.98
metabolismo del calcio y del magnesio
Alteraciones del equilibrio del sodio en el
105 recién nacido p74.2 $23,129.98
106 Altgtauongs del equilibrio del potasio en el P74.3 $23.129.98
recién nacido
107 lleo meconial P75.X $11,285.14
108 Sindrome del tap6n de meconio P76.0 $35,391.90
109 Otras peritonitis neonatales P78.1 $57,553.53
110 Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
111 Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
112 Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
113 Encefalopatia hipoxica isquémica P91.6 $33,072.23
114 Anencefalia Q00.0 $15,501.64
115 Encefalocele Q01 $37,246.95
116 Es;%z%?éslayrimejtrechez congénitas del 0105 $16,223.88
Malformaciones congénitas, g —
117 deformidades y anomalias | Catarata congénita Q12.0 $17,410.00
cromosomicas Otras malformaciones congénitas del oido
(microtia, macrotia, oreja supernumeraria,
118 otras deformidades del pabelléon auricular, Q17 $20,258.28
anomalia de la posicién de la oreja, oreja
prominente)
119 Seno, Af|stula 0 quiste de la hendidura 018.0 $19.457.84
branquial
120 Malformaciones congénitas de la nariz Q30 $18,722.95
121 Malformacién congénita de la laringe Q31 $15,714.40
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(Incluye laringomalacia congénita)
122 (I;/Iea:gosrng;ﬂg:ieosscongemtas de la traquea y 032 $35,067.59
123 Malformaciones congénitas del pulmén Q33 $35,794.42
Otras malformaciones ) congénitas  del
et jobve dverc te Mol ou
malrotacién intestinal)
Malformaciones congénitas, de vesicula
b, Sonccos birese oo (e | qus
colédoco)
126 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
127 Anquiloglosia Q38.1 $2,392.00
128 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
129 Duplicacion del uréter Q62.5 $34,275.20
130 Rifién supernumerario Q63.0 $40,986.94
131 Rifion ectépico Q63.2 $40,341.75
132 Malformacion del uraco Q64.4 $38,920.28
133 ﬁruesture:cia congénita de la vejiga y de la Q645 $60,096.31
134 Polidactilia Q69 $65,269.27
135 Sindactilia Q70 $26,550.25
136 Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
137 Hernia diafragmaética congénita Q79.0 $73,510.59
138 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
139 Epidermélisis bullosa Q81 $22,982.77
140 Nevo no neoplasico, congénito Q82.5 $21,767.16
141 ?Sgrgmnzgﬁigfs cromosomicas Q90 - Q99 $30,414.45
142 S'”‘Z@j‘j‘rglzfnos Choque hipovolémico R57.1 $43,282.45
143 Fractura de la béveda del craneo S02.0 $20,182.00
144 Traumatismos, g:gltgrr]lggjgwo intracraneal con coma S06.7 $230.116.37
145 engter;:r;ir:;gfsn)éggggas Avulsion del cuero cabelludo S08.0 $39,222.75
146 causas externas Herida del térax S21 $23,941.92
147 ;roatt:gg)uzz;o([gr aplastamiento del pulgar S67.0 $7.119.00
T20.3,T21.3, T22.3,
148 | Quemaduras y corrosiones g;‘e‘igﬁ:rszned: defecfgrrpogrado de las ng.g, T24.§, Tzsg, $107,138.31
T29.3,T30.3
Efectos adversos de drogas de afectan
149 Complicaciones de la primariamente el sistema  nervioso Y51 $18,331.93
atencion médica y quirdrgica | autbnomo
150 Efectos adversos de vacunas bacterianas Y58 $18,810.36
Atencién de orificios artificiales (que
Factores que flyen en el | b N0 e colostoma, otos
151 ?}i‘fg:g;;ﬁgg;:g:ﬁho orificios artifié:iales de Ia’s vias digegstivas, 243 $31,469.11
cistostomia, otros orificios artificiales de
las vias urinarias y vagina artificial)
Anexo 2. “Concepto de gastos no cubiertos por el PSMSXXI”, identificado como Anexo 2 de “LAS
REGLAS DE OPERACION”.
1 Adquisicion de anteojos.
2 Cama extra.
3 Compra y reposicion de protesis y aparatos ortopédicos, asi como pulmén artificial, marcapasos y zapatos ortopédicos.
4 Padecimientos derivados y tratamientos secundarios a radiaciones atémicas o nucleares, no prescritas por un médico.
5 Reembolsos médicos de aquellos gastos erogados fuera del Cuadro Basico de Medicamentos e Insumos del Sector Salud.
6 Renta de prétesis, 6rtesis y aparatos ortopédicos.
7 Servicios brindados por programas y campaiias oficiales de salud vigentes.
8 Servicios de enfermeras y cuidadoras personales.
9 Educacion especial para sindromes cromosémicos.

Anexo 3. “Esquema de Contraloria Social Seguro Médico Siglo XXI para el 2020”, identificado
como Anexo 7 de “LAS REGLAS DE OPERACION”.
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1. INTRODUCCION

A través del Programa Seguro Médico Siglo XXI (SMSXXI), todos los nifios menores de cinco afios de
edad seran beneficiados. El objetivo general del Programa SMSXXI es financiar, mediante un esquema
publico de aseguramiento médico universal, la atencion de los nifios menores de cinco afios de edad, que no
sean derechohabientes de alguna institucion de seguridad social, a efecto de contribuir a la disminucién del
empobrecimiento de las familias por motivos de salud.

Cabe sefialar, que la estrategia de Contraloria Social se fundamenta en la actuaciéon de los Comités de
Contraloria Social (padres o tutores del menor) de cada entidad federativa, en los hospitales designados por el
Programa SMSXXI, en las 32 Entidades Federativas.

De conformidad con lo establecido en el Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la
promocién y operacion de la contraloria social en los programas federales de desarrollo social, se elabora el
presente esquema de Contraloria Social para el Programa SMSXXI, que contiene las actividades y
responsabilidades de Contraloria Social de acuerdo con los siguientes apartados: I. Difusion, Il. Capacitacion
y Asesoria, Ill: Seguimiento y IV. Actividades de Coordinacion.

2. OBJETIVO

Las Entidades Federativas, propiciaran la participacién de los padres o tutores de los beneficiarios a través
de la Contraloria Social, para el seguimiento, supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y
acciones comprometidas en el Programa SMSXXI, asi como de la correcta aplicacion de los recursos publicos
asignados al mismo.

El Instituto de Salud para el Bienestar (INSABI) y las Entidades Federativas, atendiendo a su ambito de
competencia, deberan ajustarse a lo establecido en el ACUERDO por el que se establecen los lineamientos
para la promocién y operaciéon de la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social,
publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de octubre de 2016, con la finalidad de promover y
realizar las acciones necesarias para la integracién, operacion y reporte de la Contraloria Social a la autoridad
competente.

3. DIFUSION
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La difusion de la Contraloria Social del Programa “Seguro Médico Siglo XXI”, va dirigida a:

Los padres o tutores de los menores de cinco afios que carecen de seguridad social, es decir, los
beneficiarios del “Seguro Médico Siglo XXI”, que hayan recibido los servicios, medicamentos y los insumos
esenciales requeridos para el diagnostico y tratamiento de los padecimientos que se encuentren incluidos en
el Programa Seguro Médico Siglo XXI.

La descripcion detallada del proceso de difusion se incluird en la Guia Operativa de Contraloria Social del
Programa “Seguro Médico Siglo XXI".

3.1 La Instancia Normativa definira y mencionara los medios que utilizara para la difusion.

El INSABI, promovera que se realicen actividades de difusién para la Contraloria Social del SMSXXI,
mediante un triptico que disefiard como prototipo para su reproduccién en los Servicios de Salud
Estatales de cada una de las 32 Entidades Federativas, que contendra la siguiente informacion
relativa a la operacién del programa:

. Caracteristicas generales de los apoyos y acciones que contempla el programa federal.
Il.  Tipo de apoyo que ofrece el programa federal a los beneficiarios;
lll.  Requisitos para elegir a los beneficiarios;

IV. Instancia normativa ejecutora del programa federal y 6rganos de control, asi como sus
respectivos canales de comunicacion;

V. Medios institucionales para presentar quejas y denuncias;
VI. Procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social;
VII. Poblacién a la que va dirigida la obra, apoyo o servicio del programa federal.

El triptico elaborado propuesto, sera proporcionado por la instancia normativa en formato electrénico
a las 32 entidades federativas, para su reproduccion, en caso necesario y para no impactar en el uso
de recursos econémicos, esta accion podra realizarse mediante fotocopias.

3.2 Los procedimientos para realizar las actividades de Contraloria Social.

El INSABI con la finalidad de que los Servicios de Salud Estatales promuevan y den seguimiento a
las acciones de Contraloria Social, implementara el esquema de trabajo de acuerdo con los
siguientes procedimientos:

EL TITULAR DE LOS SERVICIOS DE SALUD ESTATALES

e Nombrara a un representante quien fungird como enlace ante el INSABI.

e Seré el responsable de que se registren los Comités de Contraloria Social.
¢ Designaréa al Promotor de Tutela de Derechos en Salud.

e Enviara el informe ejecutivo de actividades al area encargada del Programa Seguro Médico Siglo
XXl en el INSABI.

EL PROMOTOR DE LA TUTELA DE DERECHOS EN SALUD.

e El Promotor de Tutela de Derechos en Salud serd el responsable de constituir el Comité de
Contraloria Social, asi como de capacitar y asesorar a los tutores de los beneficiarios que
acceden a llenar los informes y que seran considerados para formar un Comité.

e Aplicara los informes a los padres o tutores de los beneficiarios del Programa SMSXXI que sean
atendidos por la patologia previamente definida por el INSABI.

e Los informes seran aplicados antes del egreso (pre-alta, en su caso) del paciente.

e Los informes de los Comités de Contraloria Social, seran registrados en el Sistema Informatico
de Contraloria Social (SICS) conforme a lo establecido en la Guia Operativa correspondiente.

SEGURO MEDICO SIGLO XXI.
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e EI INSABI a través del programa SMSXXI, designara las unidades médicas y el padecimiento a
evaluar por cada entidad federativa, siendo estrictamente necesario aplicar los informes sobre el
padecimiento elegido.

e Evaluara los resultados obtenidos de los informes aplicados a los padres o tutores de los
beneficiarios que sean atendidos por la patologia seleccionada.

e Evaluara las acciones de mejora propuestas por los Servicios de Salud Estatales, posterior al
andlisis de los resultados de los informes.

4. CAPACITACION Y ASESORIA

El INSABI a través del area encargada del PSMSXXI, asistira a reuniones regionales con los
Servicios de Salud estatales para dar a conocer el mecanismo, las acciones y las fechas compromiso
relativos a Contraloria Social.

4.1 Proporcionar la capacitacion a los servidores publicos e integrantes de los Comités.

El area encargada del PSMSXXI, otorgara capacitacion y orientacion a los Servicios de Salud
estatales, en materia de Contraloria Social.

4.2 Brindar asesoria para que se realicen adecuadamente las actividades de supervision y

vigilancia.

e Los Servicios de Salud Estatales son los responsables capacitar a los Gestores del Seguro
Popular que aplicaran los informes en las unidades médicas.

e El Promotor de Tutela de Derechos en Salud asesorara a los representantes de los beneficiarios
en materia de Contraloria Social y llenado de los informes.

e El enlace de Contraloria Social designado por los Servicios de Salud estatales, sera el
responsable de capturar los informes.

4.3 Captura de los informes.

e Es compromiso de los Servicios de Salud designar a un enlace de Contraloria Social quien es
responsable de capturar los informes para su presentacion ante el INSABI.

4.4 Organizar las acciones de Contraloria Social con los representantes de los beneficiarios

Los Comités de Contraloria Social tendran la funcion de verificar la operaciéon del Programa Seguro
Médico Siglo XXI a través de responder los informes, una vez que den el alta o pre-alta del menor en
los hospitales seleccionados, dichos informes seran aplicados y recopilados por el Promotor de
Tutela de Derechos en Salud.

El objetivo de la aplicacion de los informes, es conocer la opinidn de los padres de familia o tutores,
respecto al servicio, atencién y apoyos recibidos durante el tratamiento del menor beneficiario.
Ademas, los informes contendran los resultados de las actividades de Contraloria Social realizadas
por el comité correspondiente.

5. SEGUIMIENTO

El area encargada del PSMSXXI, dara seguimiento a los programas estatales de trabajo y a la
captura de informacion en el SICS a nivel nacional, mediante las siguientes acciones de Contraloria
Social:

e Revision y monitoreo del avance de los Programas Estatales de Trabajo de Contraloria Social
(PETCS)

e Visitas programadas a las unidades médicas elegidas previamente por el SMSXXI, en su caso.

e Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte de los Servicios de
Salud.

e Monitoreo semestral de los resultados registrados en el SICS, por parte del area encargada del
PSMSXXI.



DIARIO OFICIAL Martes 4 de mayo de 2021

Una vez concluido el presente ejercicio fiscal y al cierre de las actividades en el SICS, los SESA’s
informaran a la instancia normativa correspondiente, mediante un informe ejecutivo, las acciones
realizadas derivadas del Esquema de Contraloria Social, en las unidades médicas.

Se promovera la vinculacion de seguimiento de las actividades y de los resultados de Contraloria
Social con los mecanismos de denuncia existentes.

5.1 De la Captura del Sistema informatico de Contraloria Social

El enlace de Contraloria Social nombrado por el Director de los Servicios de Salud, sera responsable
de capturar la informacion de operacién y seguimiento de la Contraloria Social en el SICS,
administrado por la Secretaria de la Funcion Publica, disponible en: http://sics.funcionpublica.gob.mx;
estos registros serdn monitoreados por el INSABI.

Los resultados obtenidos de los informes de los Comités de Contraloria Social, conformados por los
padres de familia o tutores, se capturaran en el SICS.

6. QUEJAS Y DENUNCIAS

El Instituto de Salud para el Bienestar dara seguimiento a las quejas y denuncias a través de los
siguientes mecanismos:

Centro de Atencion Telefonica (CAT), mecanismo de atencion gratuito:
01800 POPULAR (7678527)

A través de pagina de internet:

www.gob.mx/salud/seguropopular

Redes Sociales:

www.facebook.com/seguropopular

Twitter Oficial: @seguro_popular

Las quejas y denuncias realizadas por los Comités de Contraloria Social, recibiran atencién dentro de
los primeros 10 dias habiles a partir de la fecha de recepcion.

Asimismo, se podran presentar denuncias en el portal del Sistema Integral de Denuncias Ciudadanas
(SIDEC) de la Secretaria de la Funcion Publica a través de:

https://sidec.funcionpublica.gob.mx/
O a través de la aplicacion movil “Denuncia la corrupcién”.
7. ACTIVIDADES DE COORDINACION

El INSABI establece acciones de coordinacién con los SESA’s, las cuales tendran que darse en el
marco de transparencia y colaboracion, en apego a lo establecido en las reglas de operaciéon
vigentes y a la normatividad aplicable en la materia.

El INSABI da cumplimiento a la difusiéon de la Contraloria Social mediante el “ACUERDO por el que se
emiten las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico Siglo XXlI, para el ejercicio fiscal 2020”

“

. Contraloria Social”

Las entidades federativas, promoveran la participacion de los responsables de los beneficiarios del
SMSXXI a través de la integracién y operacién de contralorias sociales, para el seguimiento,
supervision y vigilancia del cumplimiento de las metas y acciones comprometidas en el SMSXXI, asi
como de la correcta aplicacion de los recursos publicos asignados al mismo.

El INSABI y las entidades federativas, atendiendo a su ambito de competencia, deberan sujetarse a
lo establecido en los Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los
programas federales de desarrollo social, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de
octubre de 2016, con la finalidad de promover y realizar las acciones necesarias para la integracion,
operacion y reporte de la Contraloria Social, mediante un esquema validado por la Secretaria de la
Funcion Pudblica.




