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SECRETARIA DE SALUD

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

02-CM-AFASPE-NAY/2022

SEGUNDO CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE
SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS,
SUSCRITO EL 01 DE MARZO DE 2022, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL A TRAVES DE
LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA "LA SECRETARIA", POR CONDUCTO
DEL DR. HUGO LOPEZ-GATELL RAMIREZ, SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD,
ASISTIDO POR EL DR. RICARDO CORTES ALCALA, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR.
GABRIEL GARCIA RODRIGUEZ, DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA; LA MTRA. DIANA IRIS TEJADILLA
OROZCO, SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL; LA DRA. ANA LUCIA DE LA GARZA
BARROSO, SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; LA DRA.
KARLA BERDICHEVSKY FELDMAN, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y
SALUD REPRODUCTIVA; EL DR. RUY LOPEZ RIDAURA, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE
PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES; LA DRA. ALETHSE DE LA TORRE ROSAS,
DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; EL DR.
JOSE LUIS DIAZ ORTEGA, DIRECTOR DE ATENCION A LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA DEL
CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA; EL DR. DWIGHT DANIEL DYER LEAL,
DIRECTOR GENERAL DE INFORMACION EN SALUD; EL DR. JORGE ENRIQUE TREJO GOMORA, DIRECTOR
GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE LA TRANSFUSION SANGUINEA; EL DR. JUAN MANUEL QUIJADA GAYTAN;
DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE ATENCION PSIQUIATRICA Y EL DR. GADY ZABICKY SIROT;
COMISIONADO NACIONAL CONTRA LAS ADICCIONES; Y POR LA OTRA PARTE, EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO
DE NAYARIT, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL DR. JOSE
FRANCISCO MUNGUIA PEREZ, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE
NAYARIT Y EL MTRO. EN FISCAL JULIO CESAR LOPEZ RUELAS, SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y FINANZAS Y
EL DR JUAN FERNANDO LOPEZ FLORES, DIRECTOR DE SALUD PUBLICA, A LAS QUE AL ACTUAR DE MANERA
CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES’, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. Con fecha 01 de marzo de 2022 “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD", celebraron el CONVENIO
ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, con el objeto de ministrar recursos
presupuestarios federales, en caracter de subsidios, asi como insumos federales a “LA ENTIDAD”, para
coordinar su participacion con “LA SECRETARIA”, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado
B de la Ley General de Salud, en la ejecucion de “LOS PROGRAMAS”, que comprende la realizaciéon de
intervenciones para el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de contribuir con “LA ENTIDAD”, a
su adecuada instrumentacion asi como fortalecer la integralidad de las acciones de prevenciéon y promocién
de la salud, documento que en adelante se denominara “CONVENIO PRINCIPAL”".

Il. Con fecha 30 de mayo de 2022, “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD’, celebraron el Convenio
Modificatorio al Convenio Especifico en Materia de Ministracion de Subsidios para el Fortalecimiento de
Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, con el objeto de modificar las clausulas Octava;
Novena, fraccion IX y XXIV; Décima Tercera; asi como el Anexo 1 del "CONVENIO PRINCIPAL".

lll. Que de conformidad con lo dispuesto en el Acuerdo por el que se adscriben organicamente las
unidades administrativas y 6rganos desconcentrados de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial
de la Federacion con fecha 19 de agosto de 2020, la Direccidon General de Informaciéon en Salud, el Centro
Nacional de la Transfusién Sanguinea, los Servicios de Atencién Psiquiatrica y la Comision Nacional contra
las Adicciones, pasaron al tramo de control de la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud.

IV. Que los Servicios de Atencion Psiquiatrica y la Comisién Nacional contra las Adicciones, en
coordinacion con el Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental, tienen a su cargo la
operacion del Programa de Accion Especifico “Salud Mental y Adicciones 2020-2024” el cual, forma parte de
“LOS PROGRAMAS” sefialados en el “CONVENIO PRINCIPAL” y establece como principales objetivos:
Consolidar la rectoria en salud mental y adicciones en el modelo de atencién primaria de salud integral (APS-
1) con un enfoque comunitario, intercultural, derechos humanos, perspectiva de género y sensible a la linea de
la vida; Ampliar los servicios de salud mental y adicciones en el Sistema Nacional de Salud; asi como
Garantizar el acceso equitativo de la poblacion a servicios integrales de atencién en salud mental y
adicciones.
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V. Que el Centro Nacional de la Transfusion Sanguinea, tiene a su cargo la operacion del Programa de
Accién Especifico “Acceso Universal a Sangre, Hemocomponentes y Células Troncales Hematopoyéticas
seguros 2020-2024” cuyos objetivos prioritarios son: primero “Incrementar la seguridad sanguinea”, segundo
“Garantizar el acceso universal a la sangre” y tercero “Evaluar la calidad y capacidad técnica”, mismos que se
desarrollan mediante las estrategias prioritarias consistentes en el fomento a la cultura de la promocion de la
donacion voluntaria y altruista con pertinencia cultural y de género, basada en investigacion cientifica y
articulando cooperacioén interinstitucional del todo el Sistema Nacional de Salud; mejorar y ampliar la
infraestructura del Sistema Nacional de Salud, mediante la regionalizacién y territorializacion de los servicios
de sangre y Disefiar y operar el Sistema Nacional de Biovigilancia, respectivamente. Destacando dentro de
sus funciones principales la de promover la celebracién de acuerdos de coordinacion con los gobiernos de las
entidades federativas, asi como con organismos e instituciones publicas, privadas y sociales, para lograr la
autosuficiencia, seguridad, cobertura, calidad y acceso equitativo de sangre, componentes sanguineos y
células progenitoras hematopoyéticas.

VI. Que la Direccion General de Informacion en Salud, es la Unidad Administrativa responsable de entre
otras funciones, coordinar el Sistema de Informacion Estadistica de la Secretaria y del Sistema Nacional de
Salud y elaborar, difundir y vigilar la normatividad para normar los procesos de disefio, captacion, integracion,
procesamiento y difusiéon de la estadistica en salud que requieran las unidades administrativas de la
Secretaria y otras dependencias y entidades con la finalidad de contar con informacién de calidad para una
eficiente toma de decisiones en materia de Salud Publica a nivel nacional, incluyendo lo relativo a la
promocién de la salud, prevencion y control de enfermedades, salud mental y adicciones, asi como de la
vigilancia epidemiologica.

VIl. Que dicha Unidad Administrativa y Organos Administrativos Desconcentrados, en adelante
“UNIDADES TECNICAS”, tienen a su cargo los siguientes Programas de Accién Especificos, Programas
Presupuestarios y/o interaccion con "LA ENTIDAD", a los cuales, en lo subsecuente se les denominara
“PROGRAMAS TECNICOS”:

Unidad

I . Programa de Accién Clave del Programa
Administrativa/Organo - -
. X Especifico y/o Programa Presupuestario con el
Administrativo ; .
Presupuestario que se relaciona

Desconcentrado

Salud Mental y Adicciones /
Prevenciéon y  Atencion | E025
contra las Adicciones

Comision Nacional contra
las Adicciones

Acceso Universal a Sangre
y  Hemocomponentes vy

Centro Nacional de la|Células Troncales
- . - PO13
Transfusién Sanguinea Hematopoyéticas seguros /
Asistencia Social y
Proteccién del Paciente
Servicios de  Atencién | Salud Mental y Adicciones /
o . E023
Psiquiatrica Atencion a la Salud
Direccion — General  de Rectoria en Salud P012

Informacion en Salud

VIIl. En razén de lo anterior y toda vez que, las “UNIDADES TECNICAS”, realizan acciones de promocién
de la salud, prevencion y control de enfermedades y adicciones, asi como, para la generacion de informacion
estadistica en salud, conforme a sus respectivos ambitos de competencia; y con el objetivo de fortalecer la
integralidad de las acciones en materia de salud publica, que contribuyen a garantizar el acceso a los
servicios de salud de la poblacion a nivel nacional, se considera indispensable su integracién al “CONVENIO
PRINCIPAL”, con la finalidad de dar unicamente seguimiento a través de informes generados en el
SIAFFASPE, al grado de avance y cumplimiento de los objetivos, estrategias, lineas de accion, actividades e
indicadores establecidos en sus respectivos “PROGRAMAS TECNICOS”, asi como coordinar su participacion
y cooperacion técnica con “LA ENTIDAD”, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado B de la
Ley General de Salud.

IX. Que, en la Clausula DECIMA CUARTA, denominada MODIFICACIONES AL CONVENIO, del
“CONVENIO PRINCIPAL”, las partes acordaron, a la letra: “... que el presente Convenio Especifico podra
modificarse de comun acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones
juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico obligaran a sus signatarios a partir de la fecha
de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el 6rgano de difusion oficial de “LA
ENTIDAD".
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X. Que “LAS PARTES” han determinado, modificar el “CONVENIO PRINCIPAL”, con la finalidad de
integrar a la Unidad Administrativa y Organos Administrativos Desconcentrados, a que se hace referencia en
los Antecedentes lll, IV, V y VI del presente instrumento juridico, asi como para ajustar los montos de los
recursos presupuestarios federales y/o insumos federales ministrados a “LA ENTIDAD”, conforme a los
siguientes términos.

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:
I.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones 1.1, 1.2 y 1.5 insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL".
Il. “LA ENTIDAD”, declara que:
I.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL".
lll. “LAS PARTES” declaran que:

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

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

CLAUSULAS

PRIMERA: OBJETO. - El presente instrumento, tiene por objeto modificar las declaraciones 1.3 y 1.4 del
Apartado | “LA SECRETARIA”; las clausulas Primera, en lo que respecta a la Tabla de su parrafo tercero;
Segunda, parrafos primero, segundo y sexto; Tercera numeral 5; Séptima; Décima, fracciones VI y X; los
Anexos 1, 2, 3, 4, 5 y el Apéndice del “CONVENIO PRINCIPAL”, asi como adicionar una clausula como
Décima Primera recorriendo las subsecuentes, para quedar como sigue:

“I. “LA SECRETARIA” declara que:
l.1.al2. ...

1.3. Las Direcciones Generales de Informacién en Salud, Promocién de la Salud y de Epidemiologia, asi
como los Secretariados Técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de
Accidentes, son unidades administrativas de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo dispuesto en el
articulo 2, apartado B, fracciones VIII, XIl, XVII Bis, XIX y XXI, del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos 24, 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado
Reglamento; asimismo los centros nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; la Transfusion
Sanguinea; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion y el Control del
VIH/SIDA; y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, asi como los Servicios de Atencion Psiquiatrica
son organos desconcentrados de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo establecido en el articulo 2,
apartado C, fracciones II, IV, VII, VIII, IX y XIV, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, con las
atribuciones que se contienen en los articulos 36, 37, 38, 40, 42, 45, 46, 47 y 48 del citado Reglamento; de
igual forma la Comision Nacional contra las Adicciones de conformidad con el articulo 2, apartado C, fraccion
VIl Bis del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, y en observancia a la publicacién del Decreto en el
Diario Oficial de la Federacion del 20 de julio de 2016 por el que se modifica la denominacién, objeto,
organizacion y funcionamiento del Organo Desconcentrado Centro Nacional para la Prevencion y el Control de
las Adicciones, para transformarse en la Comisién Nacional Contra las Adicciones, reviste el caracter de
Organo Administrativo Desconcentrado de la Secretaria de Salud, con las atribuciones senaladas en el citado
Decreto; todos ellos adscritos a la Subsecretaria de Prevenciéon y Promocion de la Salud de conformidad con
el Acuerdo por el que se adscriben organicamente las unidades administrativas y érganos desconcentrados
de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 19 de agosto de 2020, cuyos
titulares se encuentran plenamente facultados para suscribir el presente Convenio Especifico y acreditan sus
cargos mediante sus respectivos nombramientos que en copia fotostatica se acompafnan como parte del
Anexo 1 del presente instrumento. De acuerdo con lo establecido en el Reglamento Interior de la Secretaria
de Salud, a las Unidades Administrativas y Organos Administrativos Desconcentrados, adscritos a la
Subsecretaria de Prevenciéon y Promocién de la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las
politicas y estrategias nacionales de los programas de prevencién y control de enfermedades, de salud mental
y adicciones, promocién de la salud, de transfusiéon sanguinea y vigilancia epidemiolégica, asi como de
estadistica en informacion en salud; participar en el ambito de sus respectivas competencias en la
instrumentacion del Sistema Nacional de Salud; promover la celebracion de acuerdos de coordinacion con los
gobiernos de las entidades federativas; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control en el
suministro y la distribucion oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos utilizados en “LOS
PROGRAMAS”.
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I.4.Cada una de las Unidades Administrativas y Organos Administrativos Desconcentrados adscritos a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, cuentan con la disponibilidad técnica y presupuestaria
correspondiente para hacer frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento, de
conformidad con el Presupuesto de Egresos de la Federacioén para el ejercicio fiscal 2022.

1.5....”
“PRIMERA. OBJETO. -...

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA" (Pesos)
UNIDAD RESPONSABLE
CLAVE DEL PROGRAMA RECURSOS
NO. /| PROGRAMA DE INSUMOS
; PRESUPUESTARIO PRESUPUESTARIOS TOTAL
ACCION
FEDERALES
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 Politicas de Salud Publica | P018, U008 8,173,447.50 124,960.00 8,298,407.50
y Promocién de la Salud
Subtotal 8,173,447.50 124,960.00 8,298,407.50
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental y Adicciones | P018 125,578.95 0.00 125,578.95
1 | Salud Mental P018 125,578.95 0.00 125,578.95
2 | Adicciones 0.00 0.00 0.00
Subtotal 125,578.95 0.00 125,578.95
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial PO18 467,700.00 0.00 467,700.00
2 Prevencién de Accidentes | P018 425,000.00 0.00 425,000.00
en Grupos Vulnerables
Subtotal 892,700.00 0.00 892,700.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Emergencias en Salud U009 1,525,100.00 0.00 1,525,100.00
1 | Emergencias U009 762,550.00 0.00 762,550.00
2 | Monitoreo U009 762,550.00 0.00 762,550.00
2 Vigilancia en Salud P018, U009 1,544,124.00 72,421.00 1,616,545.00
Publica por Laboratorio
Subtotal 3,069,224.00 72,421.00 3,141,645.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 VIH y otras ITS P016 2,268,330.50 1,730,334.50 3,998,665.00
2 | Virus de Hepatitis C P016 651,720.00 0.00 651,720.00
Subtotal 2,920,050.50 1,730,334.50 4,650,385.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Salud Sexual y P020 18,100,957.28 0.00 18,100,957.28
Reproductiva
1 SSR para P020 2,809,648.00 0.00 2,809,648.00
Adolescentes
2 | PF y Anticoncepcion P020 3,103,427.18 0.00 3,103,427.18
3 | Salud Materna P020 5,352,400.50 0.00 5,352,400.50
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4 | Salud Perinatal P020 2,765,072.60 0.00 2,765,072.60
5 | Aborto Seguro P020 1,165,460.00 0.00 1,165,460.00
6 | Violencia de Género P020 2,904,949.00 0.00 2,904,949.00
2 Prevencion y Control del P020 2,113,746.40 1,287,625.16 3,401,371.56
Cancer
3 Igualdad de Género P020 982,996.00 0.00 982,996.00
Subtotal 21,197,699.68 1,287,625.16 22,485,324.84
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencion y Control de P018, U009 308,145.00 10,327.00 318,472.00
1 Enfermedades Zoonéticas
y Emergentes
Control de Enfermedades | U009 617,956.00 6,886,316.31 7,504,272.31
2 Transmitidas por Vectores
e Intoxicacion por Veneno
de Artrépodos
1 | Paludismo U009 157,890.00 0.00 157,890.00
9 Enfermedad de 0.00 0.00 0.00
Chagas
3 | Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00
4 Intoxicacién por 0.00 0.00 0.00
Artropodos
5 | Dengue U009 460,066.00 6,886,316.31 7,346,382.31
6 Vigilancia Post 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Programa Nacional de P018, U009 475,841.00 135,899.40 611,740.40
3 Prevencion y Control de
las micobacteriosis
(Tuberculosis y Lepra)
Atencion de Urgencias P018, U009 51,720.00 109,866.55 161,586.55
4 Epidemioldgicas y
Desastres
Programa Nacional de 0.00 0.00 0.00
Prevencion y Control de
5 Infecciones Respiratorias
Agudas (Neumonias,
Influenza y COVID-19)
Programa de Accion U009 139,727.16 0.00 139,727.16
Especifico para la
6 Prevencion y Control de
Enfermedades
Respiratorias Crénicas
7 Enfermedades uo0s 4,577,980.00 0.00 4,577,980.00
Cardiometabdlicas
Programa de Accion U008 583,740.00 0.00 583,740.00
8 Especifico en Atencioén al
Envejecimiento
Prevencion, Deteccién y U009 207,405.00 0.00 207,405.00
9 Control de las
Enfermedades Bucales
Prevencion y Control de U009 87,610.24 0.00 87,610.24
10 | Enfermedades Diarréicas
Agudas
Subtotal 7,050,124.40 7,142,409.26 14,192,533.66
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

1 Vacunacioén Universal E036 2,501,566.00 19,547,024.78 22,048,590.78
2 Atencion a la Salud de la 0.00 0.00 0.00
Adolescencia
3 Atencion a la Salud en la 0.00 0.00 0.00
Infancia
Diagnéstico y tratamiento 0.00 0.00 0.00
4 oportuno de cancer en
menores de 18 afios

Subtotal 2,501,566.00 19,547,024.78 22,048,590.78

Total de recursos federales a 45,930,391.03 29,904,774.70 75,835,165.73
ministrar a "LA ENTIDAD"

“SEGUNDA. - MINISTRACION. - Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA
SECRETARIA”, con cargo a su presupuesto, ministrara a “LA ENTIDAD”, recursos federales con el caracter
de subsidios, hasta por la cantidad de $75,835,165.73 (SETENTA Y CINCO MILLONES OCHOCIENTOS
TREINTA Y CINCO MIL CIENTO SESENTA Y CINCO PESOS 73/100 M.N), para la realizacion de las
intervenciones y el cumplimiento de las metas que contemplan “LOS PROGRAMAS".

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $45,930,391.03 (CUARENTA Y CINCO
MILLONES NOVECIENTOS TREINTA MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y UNO PESOS 03/100 M.N), se
radicaran a la Secretaria de Administracion y Finanzas de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva
especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, en la institucion
de crédito bancaria que la misma determine, informando de ello a “LA SECRETARIA”. Los recursos
presupuestarios a que se hace alusién, se ministraran conforme al calendario establecido en el Anexo 3 del
presente instrumento. Sera requisito indispensable que “LA SECRETARIA” cuente con el original del presente
Convenio, debidamente suscrito y el registro de la cuenta bancaria en el Sistema de Contabilidad y
Presupuesto (SICOP) de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, por un monto total de
$29,904,774.70 (VEINTINUEVE MILLONES NOVECIENTOS CUATRO MIL SETECIENTOS SETENTA Y
CUATRO PESOS 70/100 M.N), seran entregados directamente a la Direccion General de Servicios de Salud.

“TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES. ...
1.a4....

5. “LA SECRETARIA”, a través de las Unidades Administrativas u Organos Administrativos
Desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, practicara, cuando lo considere
necesario, visitas de supervision o reuniones de seguimiento, las cuales podran ser virtuales o presenciales a
efecto de observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, asi como el destino, aplicacion, ejecuciéon y
comprobacién de los recursos presupuestarios e insumos federales ministrados a “LA ENTIDAD”.

“LA ENTIDAD” queda obligada a la entrega del formato de certificacion del gasto que se obtenga del
Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud
Publica en las Entidades Federativas, en adelante, “SIAFFASPE”, asi como a exhibir la documentacion
original comprobatoria y justificatoria del gasto, que sustente y fundamente la aplicacion de los recursos
citados en la Clausula Primera del presente instrumento.
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6...”

“SEPTIMA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS. - Los requisitos
y especificaciones para el ejercicio y comprobacion de recursos ministrados a través del presente Convenio,
establecidos en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12, 2022, Criterios para
la Contratacion de Servicios Integrales para llevar a cabo reuniones de trabajo y talleres en linea para la
operacion de los Programas de Accion Especificos, 2022; asi como en los Criterios para la Comprobacién del
Gasto, 2022, registrados en el “SIAFFASPE”, forman parte integrante del presente instrumento y son de
caracter obligatorio para “LAS PARTES” por lo que, en caso de incumplimiento a lo establecido en dichos
Criterios, “LA SECRETARIA” a través de sus Unidades Administrativas y Organos Administrativos
Desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, en observancia a lo dispuesto en la
Clausula Décima Segunda del presente instrumento, y conforme a sus respectivos ambitos de competencia,
podra informar a las instancias de fiscalizacion federal y estatal dicho incumplimiento, para los efectos legales
a que haya lugar.”

“DECIMA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”. -...
l.aV....

VI. Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervision o reuniones de seguimiento, las cuales
podran ser virtuales o presenciales y seran coordinadas por la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la
Salud conforme al calendario que para tal efecto se establezca, como mecanismo para asegurar la aplicacion
de los recursos federales ministrados y el cumplimiento del objeto del presente instrumento, sin perjuicio de
que las Unidades Administrativas u Organos Administrativos Desconcentrados puedan realizar visitas de
supervision de caracter técnico, las cuales podran ser virtuales o presenciales de conformidad con lo
establecido en el numeral 5 de la Clausula Tercera del presente Convenio.

Vil.a IX. ...

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

Xl.a XVI. ...”

“DECIMA PRIMERA. DE LA COOPERACION TECNICA Y SEGUIMIENTO A LOS “PROGRAMAS
TECNICOS”. - Las “UNIDADES TECNICAS’ tendran la obligacion de registrar de manera anual en el
SIAFFASPE dentro del Moédulo habilitado para ello, la informacién correspondiente al grado de avance y
cumplimiento en los objetivos, estrategias, lineas de accion, actividades e indicadores establecidos en sus
“PROGRAMAS TECNICOS”, para su respectivo seguimiento.

Asimismo, las “UNIDADES TECNICAS” deberan proporcionar la cooperaciéon técnica que les sea
requerida, conforme al ambito de sus respectivas competencias, integrando la informacion solicitada por “LA
SECRETARIA” 0 “LA ENTIDAD”.”

“DECIMA SEGUNDA. ACCIONES DE CONTROL, VIGILANCIA, SUPERVISION, SEGUIMIENTO Y
EVALUACION.- Los recursos presupuestarios federales e insumos que ministre “LA SECRETARIA” a “LA
ENTIDAD” con motivo del presente instrumento no pierden su caracter federal, por lo que el control, vigilancia,
supervisién, seguimiento y evaluacién, correspondera a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizaciéon federales que correspondan en sus respectivos
ambitos de competencia, sin perjuicio de las acciones de control, vigilancia, supervisién, seguimiento y
evaluacion que, en coordinacion con las instancias de fiscalizacion federales, realicen los 6rganos de
fiscalizacion de “LA ENTIDAD” y se llevaran a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas vigentes en
materia del ejercicio del gasto publico federal.”

“DECIMA TERCERA. RELACION LABORAL.- Queda expresamente estipulado por “LAS PARTES”, que el
personal contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente
instrumento juridico, guardara relacion laboral Unicamente con aquélla que lo contratd, empled o comisiond,
por lo que asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningun caso, la otra parte pueda ser
considerada como patrén sustituto o solidario, obligandose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la
otra, en paz y a salvo, frente a cualquier reclamacion, demanda o sancion, que su personal pretendiese fincar
o entablar en su contra, deslindandose desde ahora de cualquier responsabilidad de caracter laboral, civil,
penal, administrativa o de cualquier otra naturaleza juridica que en ese sentido se les quiera fincar.”
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“DECIMA CUARTA. VIGENCIA. - El presente Convenio Especifico comenzara a surtir sus efectos a partir
de la fecha de su suscripciéon y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2022.”

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

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

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

“DECIMA SEPTIMA. CAUSAS DE RESCISION. - El presente Convenio Especifico podra rescindirse
administrativamente en su totalidad, o bien, de forma parcial, por cada una de las Unidades Administrativas u
Organos Administrativos Desconcentrados en lo concerniente a “LOS PROGRAMAS” que les corresponda,
por las causas que sefala “EL ACUERDO MARCO”.”

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

ANEXO 1

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

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

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10 | Dr. Dwight Daniel Dyer Leal Director General de informacién en Salud

11 | Dr. Jorge Enrique Trejo Gémora Director General del Centro Nacional de la Transfusién
Sanguinea

12 | Dr. Juan Manuel Quijada Gaytan Director General de los Servicios de Atencion
Psiquiatrica

13 | Dr. Gady Zabicky Sirot Comisionado Nacional contra las Adicciones
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SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. LD-002/2020
Cadigo 12-613-1-M1C029P-0000108-E-L-K
LIC. DWIGHT DANIEL DYER LEAL
PRESENTE.

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

DIRECTOR GENERAL DE INFORMACION EN SALUD

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion,
rango de Direccién General, adscrito a la Direccion General de informacion en Salud.

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

Ciudad de México, a 1 de noviembre de 2020.

EL SECRETARIO DE SALUD

Rubrica.

DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
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SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. LD-001/2020
Codigo 12-100-1-M1C029P-0000035-E-L-V
DR. JORGE ENRIQUE TREJO GOMORA
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccion 1V, 7, fracciones XV, XXIV y
XXV y 42 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccién XIl del
Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica
Federal, asi como los numerales 152, fraccion |, inciso b), subinciso ii y 162 del "Acuerdo
por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del
Servicio Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion
General en materia de Recursos Humanos y Organizaciéon y el Manual del Servicio
Profesional de Carrera", me permito hacer de su conocimiento que a partir de esta
fecha, he tenido a bien nombrarlo

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE LA TRANSFUSION
SANGUINEA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion,
rango de Direccién General, adscrito al Centro Nacional de la Transfusién Sanguinea.

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

Ciudad de México, a 1 de septiembre de 2020.

EL SECRETARIO DE SALUD

Rdubrica.

DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
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SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. LD-001/2019
Cadigo 12-N00-1-M1C026P-0000044-E-L-V
DR. JUAN MANUEL QUIJADA GAYTAN
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccion XIV, 7, fracciones XV, XXIV y
XXV y 48 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion Xl del
Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administraciéon Publica
Federal, asi como en los numerales 152 fraccion |, inciso b), subinciso ii y 162 del
"Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos
y del Servicio Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion
General en materia de Recursos Humanos y Organizacion y el Manual del Servicio
Profesional de Carrera", me permito hacer de su conocimiento que a partir de esta
fecha, he tenido a bien nombrarlo

DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE ATENCION PSIQUIATRICA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion,
rango de Direccion General, adscrito a los Servicios de Atencion Psiquiatrica.

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

Ciudad de México, a 16 de febrero de 2019.
EL SECRETARIO DE SALUD

Rubrica.

DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
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C. Gady Zabicky Sirot,

Presente.

Andrés Manuel Lopez Obrador, Presidente de los
Estados Unidos Mexicanos, en ejercicio de la
facultad que me confiere el articulo 89, fraccion I, de
la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, y con fundamento en el articulo 4,
fraccion 1l del Decreto por el que se modifica la
denominacion, objeto, organizacion y
funcionamiento del érgano desconcentrado Centro
Nacional para la Prevencion y el Control de las
Adicciones, para transformarse en la Comision
Nacional contra las Adicciones como un érgano
administrativo desconcentrado de la Secretaria de
Salud, he tenido a bien nombrarlo Comisionado

Nacional contra las Adicciones.

Rubrica.

Ciudad de México, a 16 de mayo de 2019.



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

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAMA DE
NO. ACCION SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
i FIDEICOMISO INSABI
ESPECIFICO SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
Politicas de Salud
1 Pablica y Promocién 8,173,447.50 0.00 8,173,447.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 8,173,447.50
de la Salud
TOTALES 8,173,447.50 0.00 8,173,447.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 8,173,447.50
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
No PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ACCION ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
Salud Mental y
1 - 0.00 125,578.95 125,578.95 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 125,578.95
Adicciones
1| Salud Mental 0.00 125,578.95 125,578.95 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 125,578.95
2 | Adicciones 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
TOTALES 0.00 125,578.95 125,578.95 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 125,578.95
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
No. ACCION SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS X
DIAGNOSTICO
1 Seguridad Vial 467,700.00 0.00 467,700.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 467,700.00
Prevencion de
2 | Accidentes en Grupos 425,000.00 0.00 425,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 425,000.00
Vulnerables
TOTALES 892,700.00 0.00 892,700.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 892,700.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
NO. PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ACCION ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS "
DIAGNOSTICO
1 Emergencias en Salud 1,525,100.00 0.00 1,525,100.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,525,100.00
1 | Emergencias 762,550.00 0.00 762,550.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 762,550.00
2 | Monitoreo 762,550.00 0.00 762,550.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 762,550.00
Vigilancia en Salud
2 o ) 1,544,124.00 0.00 1,544,124.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,544,124.00
Publica por Laboratorio
TOTALES 3,069,224.00 0.00 3,069,224.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,069,224.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAWA DE SPPS/ CIONES/RAMO S’ ODES S
NO. ACCION PPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
i FIDEICOMISO INSABI
ESPECIFICO SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 VIH y otras ITS 2,268,330.50 0.00 2,268,330.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,268,330.50
2 Virus de Hepatitis C 651,720.00 0.00 651,720.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 651,720.00
TOTALES 2,920,050.50 0.00 2,920,050.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,920,050.50
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
NO PROGRAMA DE ACCION SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
: ESPECIFICO
FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSABI INSUMOS
DIAGNOSTICO
Salud Sexual y
1 ) 4,239,440.00 13,861,517.28 18,100,957.28 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 18,100,957.28
Reproductiva
SSR para
1 1,668,494.00 1,141,154.00 2,809,648.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,809,648.00
Adolescentes
2 | PFy Anticoncepcion 0.00 3,103,427.18 3,103,427.18 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,103,427.18
3 | Salud Materna 1,385,658.00 3,966,742.50 5,352,400.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,352,400.50
4 | salud Perinatal 1,185,288.00 1,579,784.60 2,765,072.60 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,765,072.60
5 | Aborto Seguro 0.00 1,165,460.00 1,165,460.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,165,460.00
6 | Violencia de Género 0.00 2,904,949.00 2,904,949.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,904,949.00
Prevencion y Control del
2 cs 0.00 2,113,746.40 2,113,746.40 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,113,746.40
ancer
3 Igualdad de Género 982,996.00 0.00 982,996.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 982,996.00
TOTALES 5,222,436.00 15,975,263.68 21,197,699.68 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 21,197,699.68
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
NO. PROGRAMA DE ACCION SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASsSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS
DIAGNOSTICO
Prevencién y Control de
1 Enfermedades Zoondticas y 308,145.00 0.00 308,145.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 308,145.00
Emergentes
Control de Enfermedades
Transmitidas por Vectores e
2 o 617,956.00 0.00 617,956.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 617,956.00
Intoxicacion por Veneno de
Artropodos
1 Paludismo 157,890.00 0.00 157,890.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 157,890.00
2 Enfermedad de Chagas 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
3 Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Intoxicacién por
4 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Artropodos
5 Dengue 460,066.00 0.00 460,066.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 460,066.00
Vigilancia Post
6 . 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Programa Nacional de
Prevencion y Control de las
3 . L . 0.00 475,841.00 475,841.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 475,841.00
micobacteriosis (Tuberculosis
y Lepra)
Atencion de Urgencias
4 . o 51,720.00 0.00 51,720.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 51,720.00
Epidemiolégicas y Desastres
Programa Nacional de
Prevencion y Control de
5 Infecciones Respiratorias 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Agudas (Neumonias,
Influenza y COVID-19)
Programa de Accion
Especifico para la Prevencion
6 0.00 139,727.16 139,727.16 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 139,727.16
y Control de Enfermedades
Respiratorias Crénicas
Enfermedades
7 . . 100,000.00 4,477,980.00 4,577,980.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4,577,980.00
Cardiometabdlicas
Programa de Accion
8 Especifico en Atencion al 0.00 583,740.00 583,740.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 583,740.00
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
9 Control de las Enfermedades 207,405.00 0.00 207,405.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 207,405.00
Bucales
Prevencién y Control de
10 Enfermedades Diarréicas 87,610.24 0.00 87,610.24 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 87,610.24
Agudas
TOTALES 1,372,836.24 5,677,288.16 7,050,124.40 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,050,124.40
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
i SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NO. ACCION TOTAL
ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS
DIAGNOSTICO
1 Vacunacién Universal 0.00 2,501,566.00 2,501,566.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,501,566.00
Atencion a la Salud
2 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
de la Adolescencia
Atencion a la Salud
3 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
en la Infancia
Diagnostico y
tratamiento  oportuno
4 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
de cancer en
menores de 18 afios
TOTALES 0.00 2,501,566.00 2,501,566.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,501,566.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
i SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NO. ACCION TOTAL
ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS
DIAGNOSTICO
21,650,694.24 24,279,696.79 45,930,391.03 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 45,930,391.03

NOTA: La descripcién detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados
en el Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 12, (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio) del Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas,
SIAFFASPE.
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ANEXO 3
Calendario de Ministraciones
(Pesos)
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Politicas de Salud Publica y Promocién de la Salud
Marzo 1,268,034.00
Julio 6,905,413.50
Subtotal de ministraciones 8,173,447.50
U008 / OB010 7,838,861.00
P018 /CS010 334,586.50
Subtotal de programas institucionales 8,173,447.50
Total 8,173,447.50

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Salud Mental y Adicciones

1.1 Salud Mental

Marzo 0.00
Julio 125,578.95
Subtotal de ministraciones 125,578.95
P018 / SSM30 125,578.95
Subtotal de programas institucionales 125,578.95

1.2 Adicciones
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total Programa 125,578.95
Total 125,578.95

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Seguridad Vial

Marzo 0.00
Julio 467,700.00
Subtotal de ministraciones 467,700.00
P018 / AC020 467,700.00
Subtotal de programas institucionales 467,700.00

2 || Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables
Marzo 0.00
Julio 425,000.00
Subtotal de ministraciones 425,000.00
P018 / AC040 425,000.00
Subtotal de programas institucionales 425,000.00

Total

892,700.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Emergencias en Salud

1.1 Emergencias

Marzo 105,756.00
Julio 656,794.00
Subtotal de ministraciones 762,550.00
U009 / EE030 762,550.00
Subtotal de programas institucionales 762,550.00
1.2 Monitoreo
Marzo 120,918.00
Julio 641,632.00
Subtotal de ministraciones 762,550.00
U009 / EE030 762,550.00
Subtotal de programas institucionales 762,550.00
Total Programa 1,525,100.00
2 | Vigilancia en Salud Publica por Laboratorio

Marzo 1,544,124.00
Subtotal de ministraciones 1,544,124.00
U009 / EE040 1,544,124.00
Subtotal de programas institucionales 1,544,124.00
Total 3,069,224.00

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

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 VIH y otras ITS

Marzo 749,799.50
Julio 1,518,531.00
Subtotal de ministraciones 2,268,330.50
P016 / VHO30 2,268,330.50
Subtotal de programas institucionales 2,268,330.50
|

2 | Virus de Hepatitis C
Marzo 195,516.00
Julio 456,204.00
Subtotal de ministraciones 651,720.00
P016 / VHO30 651,720.00
Subtotal de programas institucionales 651,720.00
Total 2,920,050.50
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L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

NO.

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

Salud Sexual y Reproductiva

1.1 SSR para Adolescentes

Marzo 2,274,715.00
Julio 534,933.00
Subtotal de ministraciones 2,809,648.00
P020 / SR010 2,809,648.00
Subtotal de programas institucionales 2,809,648.00
1.2 PF y Anticoncepcion
Marzo 2,467,519.18
Julio 635,908.00
Subtotal de ministraciones 3,103,427.18
P020 / SR020 3,103,427.18
Subtotal de programas institucionales 3,103,427.18
1.3 Salud Materna
Marzo 4,936,138.50
Julio 416,262.00
Subtotal de ministraciones 5,352,400.50
P020 / APO10 5,352,400.50
Subtotal de programas institucionales 5,352,400.50
1.4 Salud Perinatal
Marzo 2,518,308.60
Julio 246,764.00
Subtotal de ministraciones 2,765,072.60
P020 / APO10 2,765,072.60
Subtotal de programas institucionales 2,765,072.60
1.5 Aborto Seguro
Marzo 626,208.00
Julio 539,252.00
Subtotal de ministraciones 1,165,460.00
P020 / MJ030 1,165,460.00
Subtotal de programas institucionales 1,165,460.00
1.6 Violencia de Género
Marzo 2,323,480.00
Julio 581,469.00
Subtotal de ministraciones 2,904,949.00
P020 / MJ030 2,904,949.00
Subtotal de programas institucionales 2,904,949.00

Total Programa

18,100,957.28
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2 Prevencion y Control del Cancer

Marzo 1,679,145.40
Julio 534,601.00
Subtotal de ministraciones 2,113,746.40

P020 / CC010 2,113,746.40
Subtotal de programas institucionales 2,113,746.40

3 | Igualdad de Género

Marzo 669,532.00
Julio 313,464.00
Subtotal de ministraciones 982,996.00

P020 / MJ040 982,996.00
Subtotal de programas institucionales 982,996.00

Total

21,197,699.68

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Prevencion y Control de Enfermedades Zoonéticas y Emergentes

Marzo 76,362.50

Julio 231,782.50
Subtotal de ministraciones 308,145.00

U009 / EE070 308,145.00

Subtotal de programas institucionales 308,145.00
|
2 | Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artropodos

2.1 Paludismo

Marzo 49,860.00

U009 / EE020 157,890.00

Subtotal de programas institucionales 157,890.00

2.2 Enfermedad de Chagas

Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

2.3 Leishmaniasis

Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

2.4 Intoxicacion por Artropodos

Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
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2.5 Dengue
Marzo 145,284.00
Julio 314,782.00
Subtotal de ministraciones 460,066.00
U009 / EE020 460,066.00
Subtotal de programas institucionales 460,066.00
2.6 Vigilancia Post Oncocercosis
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total Programa 617,956.00
|
3 | Programa Nacional de Prevencion y Control de las micobacteriosis (Tuberculosis y Lepra)
Marzo 55,794.00
Julio 420,047.00
Subtotal de ministraciones 475,841.00
U009 / EE060 475,841.00
Subtotal de programas institucionales 475,841.00
|
4 | Atencion de Urgencias Epidemioldgicas y Desastres
Marzo 38,520.00
Julio 13,200.00
Subtotal de ministraciones 51,720.00
U009 / EE010 51,720.00
Subtotal de programas institucionales 51,720.00
5 Programa Nacional de Prevenciéon y Control de Infecciones Respiratorias Agudas (Neumonias, Influenza y
COVID-19)
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
|
6 | Programa de Accién Especifico para la Prevencion y Control de Enfermedades Respiratorias Cronicas
Marzo 125,352.00
Julio 14,375.16
Subtotal de ministraciones 139,727.16
U009 / EE060 139,727.16
Subtotal de programas institucionales 139,727.16
|
7 | Enfermedades Cardiometabdlicas
Marzo 1,076,364.00
Julio 3,501,616.00
Subtotal de ministraciones 4,577,980.00
U008 / OB010 4,577,980.00
Subtotal de programas institucionales 4,577,980.00
|
8 | Programa de Accién Especifico en Atencién al Envejecimiento
Marzo 175,122.00
Julio 408,618.00
Subtotal de ministraciones 583,740.00
U008 / OB010 583,740.00
Subtotal de programas institucionales 583,740.00
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9 Prevencion, Deteccion y Control de las Enfermedades Bucales

Marzo 61,110.00
Julio 146,295.00
Subtotal de ministraciones 207,405.00

U009 / EE080 207,405.00
Subtotal de programas institucionales 207,405.00

10 | Prevencién y Control de Enfermedades Diarréicas Agudas

Marzo 0.00
Julio 87,610.24
Subtotal de ministraciones 87,610.24

U009 / EE010 87,610.24
Subtotal de programas institucionales 87,610.24
Total 7,050,124.40

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Vacunacioén Universal
Marzo 775,239.00
Julio 1,726,327.00
Subtotal de ministraciones 2,501,566.00
E036 / VA010 2,501,566.00
Subtotal de programas institucionales 2,501,566.00

2 | Atencion a la Salud de la Adolescencia
Marzo 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

3 | Atencion a la Salud en la Infancia

Marzo 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

4 | Diagnéstico y tratamiento oportuno de cancer en menores de 18 afios

Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total | 2,501,566.00

‘ Gran total ‘ 45,930,391.03

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



ANEXO 4
Programas-Indicadores-Metas de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica.
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Mide las Redes Estatales de Municipios por la
Salud que implementan (elaboracién, ejecucion,
control) un programa de trabajo en materia de
salud publica, se refiere al seguimiento que los
miembros de las redes municipales activas dan a
NG de red al h Ni de Red tatales d los avances del programa de trabajo anual de la
1 Politicas de Salud Publica y 111 P X ur:mero te(rje es estales quj an um,ero, e Re Ies els; a esl e 72 red y generaran un informe trimestral de los 100
Promocién de la Salud 1. roceso |mrk))e.men al o~un programa de m~un|C|p|os por la salud en el avances. Se considera una red activa aquella que
trabajo en el afio t afot se ha instalado, que cuenta con su acta de
instalacion firmada.
Los miembros de las redes una vez instaladas,
elaboran un programa de trabajo anual que
considera actividades que incidan en la respuesta
a los problemas de salud locales priorizados.
y d liti Ubli . . - i
namero de pofl '_Ca_s publicas numero total de politicas Porcentaje de politicas publicas saludables que
. - saludables que inciden en los - . B
Politicas de Salud Publica y L publicas en salud en las inciden en los problemas de salud publica con la
1 L. 1.21 Proceso problemas de salud publica con la . . 80 L A 80
Promocién de la Salud L entidades federativas participacion de otros sectores, gobiernos y la
participacion de otros sectores, . B
. . . programadas ciudadania
gobiernos y ciudadania
Numero de municipios que Mide el porcentaje de municipios que estan
Politicas de Salud Publica y |mp|elmentaron un programa de Ntmero total de municipios en |mp]emenltando un Rrograma de Trabaiuo'con
1 L 2141 Proceso trabajo con acciones - 28 | acciones intersectoriales y de salud publica para 60
Promocién de la Salud ) ) - elafo t. o - X
intersectoriales y de salud publica incidir en los principales problemas de salud a nivel
enelafiot. local.
Numero de comunidades de 500 a | Total de comunidades de 500 Mld.e.la cgberturef de comunldgdes que Iograron
" o . . certificacion mediante el trabajo participativo de los
- i 2500 habitantes certificadas como a 2500 habitantes certificadas X . L
Politicas de Salud Publica y o integrantes de ésta (Personas, familias,
1 " 3.1.1 Resultado saludables y en caso de prioridad como saludables y en caso de 100 | . %", i . 100
Promocién de la Salud A ; . - instituciones, OSC) para mejorar su salud a través
de salud publica en localidades prioridad de salud publica en . .
" del control de los determinantes sociales de la
urbanas localidades urbanas
salud.
Total de entornos Mide los entornos certificados como saludables,
Politicas de Salud Pablica y Numero de entornos certificados programados para certificar que se reqmeren para gurn_pllr cqn la certificacion
1 Promocién de la Salud 3.21 Proceso como saludables en los lugares como saludables en los 100 | de comunidades y municipios ubicados en zonas 100
donde intervenga el Programa lugares donde intervenga el prioritarias en las que se realicen acciones
Programa integradas de salud publica
. Total de escuelas publicas . . . .
. - Numero de escuelas que cumplen e X . Porcentaje de escuelas publicas de nivel basico
Politicas de Salud Publica y - e certificadas de nivel basico . - e
1 L 411 Resultado con los criterios de certificacion . 2 | que cumplieron con los criterios de certificacion 96
Promocion de la Salud programadas a nivel
como promotoras de la salud Y para ser escuelas promotoras de la salud
estatal*100
1 Politicas de Salud Publica y 811 Proceso Consultas con Atencion Integrada Consultas otorgadas en los 72 Numero de Consultas con Atencion Integrada de 72
Promocién de la Salud o de Linea de Vida Servicios de Salud Estatales Linea de Vida
1 Politicas de Salud Publica y 821 Proceso Poblacion no derechohabiente que | Cartillas Nacionales de Salud 80 Cobertura de poblaciéon no derechohabiente que 80

Promocién de la Salud

recibe Cartilla Nacional de Salud

entregadas a la poblacion

recibe Cartilla Nacional de Salud
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Politicas de Salud Publica y

Numero de usuarios de los
Servicios Estatales de Salud que

Total de las consultas
otorgadas a la poblacion

Porcentaje de usuarios de los Servicios Estatales

L 8.3.1 Proceso R . 68 | de Salud que presentan en la consulta otorgada la 69
Promocion de la Salud presentan en la consulta otorgada usuaria de los Servicios Cartilla Nacional de Salud
la Cartilla Nacional de Salud Estatales de Salud
La sumatoria de los puntos de los
determinantes positivos de la salud )
. . . 9 La sumatoria de los puntos de - . L .
o - del cuestionario POST intervencion . L El indicador mide la variacion de los determinantes
Politicas de Salud Publica y . los determinantes positivos de L .
L 9.11 Resultado — la sumatoria de los puntos de los . 3 10 | positivos de la salud en la poblacion pre y post 10
Promocion de la Salud . " la salud del cuestionario PRE- N .
determinantes positivos de la salud " intervencion.
- . INTERVENCION
del cuestionario PRE-
INTERVENCION
Politicas de Salud Pablica y Numero estrategias educallt!vas Total de estrategias educativas Mide el .;?orcentaje de las estrategias educatl\{as de
.. 9.2.1 Proceso realizadas para la promocion de 100 | promocion de la salud para el fomento de estilos 100
Promocién de la Salud . X programadas . L .
estilos de vida saludables de vida saludable dirigidas a la poblacion,
La sumatoria de los puntos de los
determinantes ambientales .
" La sumatoria de los puntos de
positivos de la salud del los determinantes ambientales
Politicas de Salud Publica y diagndstico POST intervencion — la " Mide la variacion de los determinantes ambientales
.. 9.3.1 Resultado . positivos de la salud del 10 o R . 10
Promocién de la Salud sumatoria de los puntos de los diagnéstico PRE- positivos en los entornos laborales intervenidos
detgr.mlnantes ambientales INTERVENCION
positivos de la salud del
diagnéstico PRE-INTERVENCION
Politicas de Salud Publica y Numero‘de ]u.rISdICCIOneS §an|tanas TOt?' d.e JunSd'CCIO.nes Porcentaje de Jornadas Nacionales de Salud
. 11.1.1 Estructura que realizan jornadas nacionales sanitarias que realizan 100 . . S o 100
Promocion de la Salud L . - Publica realizadas en las jurisdicciones sanitarias
de salud publica jornadas de salud publica
. = Total de campanas en temas Mide el nimero de entidades federativas que al
. - Numero de campafias en temas de L . ~
Politicas de Salud Publica y PN de salud publica menos realizaron una campafa em temas de salud
L. 12.3.1 Resultado salud publica implementadas en . . 90 L . - . 1
Promocién de la Salud medios digitales implementadas en medios publica en medios digitales, con incremento de al
9 digitales programadas * 100 menos 3 indicadores KP!I
. Personal de salud que opera
Personal de salud capacitado que L g peray
. - - entrega de servicios de . .
Politicas de Salud Publica y opera y entrega de servicios de L Mide el porcentaje de personal que concluye
9 18.1.1 Proceso . promocion de la salud a la 80 o 80
Promocion de la Salud promocion de la salud a la " capacitacion
. poblacién programado para
poblacion - I
recibir capacitacion
Personas que intervienen en el Total de personas que Mide la proporcién de personas capacitadas, que
Politicas de Salud Pablica Programa, capacitadas y que intervienen en el Programa, intervienen en el programa y obtienen constancia,
Promocién de la Salud y 18.2.1 Proceso obtienen constancia, presentan capacitadas y que obtienen 100 | presentan carta descriptiva o lista de asistencia de 100
carta descriptiva o lista de constancia, presentan carta temas relacionados con la salud publica y
asistencia descriptiva o lista de asistencia promocion de la salud.
La razon es la relacion entre el nimero de
autoridades municipales (personal del municipio
con toma decision en los asuntos del
, . ayuntamiento, tales como presidente municipal,
. . Numero de municipios que han M . X
Politicas de Salud Publica Numero de autoridades implementado un programa de sindicos, regidores, directores o responsables de
y 18.3.1 Proceso municipales capacitadas en temas P prog 5 | areas del ayuntamiento), que ha recibido 5

Promocién de la Salud

de salud publica en el afio t

trabajo municipal de promocién
de la salud en el afo t

capacitaciéon en temas de salud publica, con
respecto a los municipios que estan implementado
de un programa de trabajo municipal de promocién
de la salud en la solucién de problemas de salud
local.
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Numero de servicios estatales de
salud que tienen un 80% de
Politicas de Salud Publica y cumplimiento en sus procesos, Total de Servicios Estatales de Mide el cumplimiento de los procesos, indicadores
1 " 20.1.1 Proceso S 80 80
Promocién de la Salud indicadores y metas programadas Salud y metas del programa
de politicas de salud publica y
promocién de la salud.
Namero de estrateglas de . Mide las estrategias de mercadotecnia en salud
. - mercadotecnia en salud evaluadas | Total de estrategias de X 5 "
Politicas de Salud Publica y N L N R evaluadas con influencia positiva en los
1 - 2111 Resultado con impacto positivo en los estilos mercadotecnia en salud 20 N . . 2
Promocion de la Salud X L N . comportamientos y estilos de vida saludables de la
de vida saludables de la poblacion implementadas en el afio * 100 L X N
. N poblacion destinataria
destinataria
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
: TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Salud Mental y Adicciones
Salud Mental 221 Resultado Numero de personal capacitado No aplica 20,300 | Muestra el total de profesionales médicos y 100
1 paramédicos de unidades de primer nivel de
atencién capacitados en la guia mhGAP 2021
Salud Mental 222 Resultado Numero de personal capacitado. No aplica 10,300 | Total de personal médico y paramédico no 100
1 especializado de atencién primaria capacitado en
prevencion de suicidio durante el afio 2022.
Salud Mental 3.1.1 Resultado Material informativo No aplica 542,071 | e material informativo (impreso y digital) difundido 25,131
a sobre promocién de salud mental e identificacion
1 de signos y sintomas de las condiciones de salud
mental, adicciones y signos de alerta de conducta
suicida.
Salud Mental 3.21 Resultado Numero de personas que reciben No aplica 66,344 [ Numero de personas que reciben atencion integral 800
1 atencién integral relacionada con el relacionada con el consumo de sustancias, salud
consumo de sustancias, salud mental y atencioén a familiares.
mental y atencién a familiares.
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
P TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Las entidades federativas realizaran el
levantamiento de datos correspondiente a la
identificacion de factores de riesgo en el ambito de
1 Seguridad Vial 111 Resultado Total de mgdmones de factores de No aplica 3o | ocurrencia selleccppado de acuerdo con sus 1
riesgo realizadas. necesidades identificadas en los perfiles
epidemioldgicos y muestras seleccionadas, con la
finalidad de establecer acciones de prevencién de
lesiones en materia de seguridad vial.
La aplicacion de puntos de control de
Niimero de municipios prioritarios alcoholimetria se refiere a la instalacion de
1 Seguridad Vial 3.1.1 Proceso que aplican controles de Total de Municipios Prioritarios 80 operativos en donde realicen pruebas diagndsticas 2

alcoholimetria.

(197)

de alcohol en aire expirado a conductores de
vehiculos motorizados mediante el uso de equipos
de alcoholimetria.
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Poblacion civil con habilidades en

Poblacion civil con habilidades en Primera

1 Seguridad Vial 4.31 Proceso X No aplica 25,000 1,000
primera respuesta. Respuesta.
Total de poblacion que reciben .. . . -
1| seguridad vial 5.1.1 Proceso platicas de sensibilizacion sobre | No aplica 1,601,539 | Poblacién sensibilizada mediante pléticas sobre 17,204
. - prevencion de accidentes.
seguridad vial.
Las entidades federativas realizaran el
levantamiento de datos correspondiente a la
Prevencién de Accidentes en Total de mediciones de factores de . |dent|f|caF|on de ffactores de riesgo en el ambito de
2 1.1.1 Resultado . . No aplica 30 | ocurrencia seleccionado de acuerdo con sus 1
Grupos Vulnerables riesgo realizadas. . . . .
necesidades identificadas, con la finalidad de
establecer acciones de prevencion de lesiones
accidentales.
. . Las entidades federativas realizaran acciones de
Numero de acciones de A
.. . S, .. sensibilizacién de acuerdo al grupo de edad de
Prevenciéon de Accidentes en sensibilizacién sobre prevencion . R -
2 3.11 Resultado . . No aplica 96 | pertenencia, con la finalidad de que puedan 3
Grupos Vulnerables de lesiones accidentales N L . .
X identificar los principales factores de riesgo para la
realizadas. ) ) )
ocurrencia de lesiones accidentales.
Numero_de entld.ades federativas Mide el nimero de entidades federativas que
que realizan acciones de " . . L
.. . .. . difunden material educativo y de promocién de la
Prevenciéon de Accidentes en prevencion de lesiones . L. . .
2 3.21 Resultado . . No aplica 32 | salud, para la prevencion de lesiones accidentales 1
Grupos Vulnerables accidentales, a través de la X L. . .
o, X X (ahogamientos, asfixias, caidas, envenenamientos
difusién de material educativo y de . L
- e intoxicaciones y quemaduras).
promocién de la salud.
Numero de entidades federativas
qye dlfundleror? a través de Mide el nimero de entidades federativas que
diferentes medios de . . . .
" . L - difunden, a través de diferentes medios de
Prevencion de Accidentes en comunicacioén, campafas de . o ) . .
2 3.3.1 Resultado L. ) No aplica 32 | comunicacion, acciones de prevencién de lesiones 1
Grupos Vulnerables prevencion de lesiones 3 X .
. X accidentales (ahogamientos, asfixias, cardas,
accidentales (ahogamientos, . . .
- f envenenamientos e intoxicaciones y quemaduras).
asfixias, cardas, envenenamientos
e intoxicaciones y quemaduras).
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Emergencias en Salud
. Ndmero de UIES~estat§Ies Numero de UIES programadas UIES en operacién bajo la normatividad
1 Emergencias 111 Proceso operando en el afio bajo la ~ 90 . 90
L A por afio establecida.
normatividad establecida.
. Numero de sistemas de Vigilancia 26 Sistemas de Vigilancia Evaluacién de los Sistemas que integran el
2 Monitoreo 111 Proceso Epidemiolégica evaluados epidemioldgica Vigentes. 80 SINAVE durante el ejercicio 2022 80
Identificar areas de oportunidad en la operacién de
los Laboratorios Estatales de Salud Publica para
. . - . - . - . tomar acciones que conlleven, a la mejora a través
2 Vigilancia en Salud Publica por 11.2 Proceso Indice de desemperio alcanzado Indice de desempefio maximo 100 | de los indicadores de concordandia, cumplimiento, 100

Laboratorio

por el LESP

esperado por el LESP

desempefio técnico y competencia técnica. El reto
es mantener o incrementar el indice de desempefio
nacional afio con afo.
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
. . Numero de servicios Es el porcentaje de servicios especializados en VIH
Numero de servicios especializados en VIH e ITS e ITS (Capasits y SAIHs) con implementacion de la
1 VIH y otras ITS 1.21 Proceso especializados en VIH e ITS con la P . 100 P Y . P L 100
. . con la estrategia de PrEP PrEP, con respecto a los servicios especializados
estrategia de PrEP implementada.
programada. programados.
Se refiere a la proporcion de personal de salud que
trabaja en los Servicios Especializados en VIH e
ITS que aprobaron los cursos seleccionados*, con
Namero de trabajadores de salud . . respecto al personal de salud que trabaja en los
de los Servicios Especializados en Numero de trabajadores de Servicios Especializados en VIH e ITS.
1 VIH y otras ITS 1.8.1 Proceso salud de los Servicios 100 | ., " - . . 100
VIH e ITS, que aprobaron los . Reduccién de Dafios y Riesgos asociados a VIH,
X Especializados en VIH e ITS. .
cursos en VIH seleccionados. VHC y consumo de sustancia.
Lenguaje incluyente libre de estigma y
discriminacion para prestadores de servicios de
salud.
Mide el nimero de condones entregados a las
Condones entregados a personas ~ . -
viviendo con VIH en los Personas de 15 a 60 afios en personas viviendo VIH que acuden a los Servicios
1 VIH y otras ITS 1.9.1 Proceso tratamiento antirretroviral en la 112 | Especializados de Atencion Integral (SAIH y 112
CAPASITS y SAIHS en la . ) B
: Secretaria de Salud Capasits) de la Secretaria de Salud, durante un
Secretaria de Salud -
afo.
Personas viviendo con VIH que se | Personas viviendo con VIH que ” L
. N K R . R Es la proporcién de personas viviendo con VIH que
diagnostican e incorporan por se diagnostican e incorporan R . . .
: A : DU se diagnostican e incorporan por primera vez a
primera vez a atencion (sin por primera vez a atencion (sin - .
tratamiento antirretroviral tratamiento antirretroviral atencion (o tratadas anteriormente) con un
1 VIH y otras ITS 51.1 Proceso X . X X 100 | recuento de linfocitos CD4 menor a 200 células/pl, 100
previamente) cuyo primer recuento | previamente) que tuvieron su o
X X N . ) con respecto al total de las personas viviendo con
de linfocitos CD4 es menor a 200 primer recuento de linfocitos . . . ”
. ) . VIH diagnosticadas e incorporadas a atencién en el
células/pl, en la Secretaria de CD4 en el periodo, en la . .
. periodo, en la Secretaria de Salud.
Salud. Secretaria de Salud.
Personas viviendo con VIH con 6 . . . . .
. X L Mide el impacto del tratamiento antirretroviral en
meses 0 mas en tratamiento Personas viviendo con VIH con . .
antirretroviral con carga viral 6 meses o mas en tratamiento las personas viviendo con VIH con 6 meses o més
1 VIH y otras ITS 8.2.1 Resultado . g. . . L < 95 | en tratamiento con carga viral suprimida (<1000 95
suprimida (<1,000 copias/ml) en el | antirretroviral en el ultimo afio, . - ~ )
e - . . copias/ml) en el Ultimo afio, en la Secretaria de
Gltimo afio, en la Secretaria de en la Secretaria de Salud.
Salud.
Salud.
Es el porcentaje de personas en TAR con
Personas en TAR con diagnéstico | Personas con diagnéstico de diagnéstico de TB activa en tratamiento para ésta
1 VIH y otras ITS 8.10.1 Proceso de TB activa en tratamiento en la TB activay VIH en la 90 | en la Secretaria de Salud, respecto del total del 90
Secretaria de Salud. Secretaria de Salud. personas con diagnostico de TB activa y VIH en
TAR en la Secretaria de Salud, en el periodo.
Detecciones de sifilis en personas ::Z:S:esn(t’zr:ses t? gt::ﬁ:nc:ze Mide el nimero de detecciones de sifilis realizadas
1 VIH y otras ITS 11.6.1 Proceso en tratamiento antirretroviral en el . . o 1 | por persona en tratamiento antirretroviral de 15 a 1
< . antirretroviral en el afio, en la . - .
afo, en la Secretaria de Salud. . 60 afios al afio, en la Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud.
Mujeres embarazadas viviendo y " .
. X . - Se refiere a la proporcién de mujeres embarazadas
con VIH, bajo tratamiento Mujeres embarazadas viviendo = ) . . )
. R . . . viviendo con VIH, bajo tratamiento antirretroviral,
1 VIH y otras ITS 12.3.1 Proceso antirretroviral, con carga viral con VIH, bajo tratamiento 90 L X 90
. ; . . con carga viral indetectable (<50 copias/ml), en la
indetectable (<50 copias/ml), en la | antirretroviral. ’
. Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud.
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Numero de trabajadores de salud
del programa de hepatitis C que
trabaja en los Servicios

Numero de trabajadores de
salud del programa de hepatitis

Se refiere a la proporcién de personal del programa
de hepatitis C que trabaja en los Servicios
Especializados en VIH e ITS que aprobaron los
cursos seleccionados*, con respecto al personal

2 | Virus de Hepatitis C 5.2.1 Proceso Especiali ViHe IT enl o 100 | del programa de hepatitis C que trabaja en los 100
specializados en e ITS que C que trabaja en los Servicios Servicios Especializados en VIH e ITS.
aprobaron el curso en VHC Especializados en VIH e ITS. . . "
. Curso vinculado al programa de Hepatitis C
seleccionado.
Reduccion de Dafios y Riesgos asociados a VIH,
VHC y consumo de sustancia.
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
P TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Salud Sexual y Reproductiva
SSR para Adolescentes 111 Proceso Total de campafas y estrategias No aplica 96 | Se refiere a las campaiias lanzadas con el objetivo 3
1 de |IEC realizadas para la de difundir y promover el ejercicio de los derechos
adecuada difusion de los derechos sexuales y reproductivos de las personas
sexuales y reproductivos. adolescentes
SSR para Adolescentes 1.21 Estructura Total de docentes formados como No aplica 2,875 | Corresponde al nimero de docentes que han sido 30
1 capacitadores en temas de salud formados como replicadores de temas de salud
sexual y reproductiva sexual y reproductiva para adolescentes.
SSR para Adolescentes 1.3.1 Proceso Total de Promotores y brigadistas Total de Promotores y 80 | Corresponde al porcentaje de Promotores y 80
1 juveniles voluntarios activos x100 brigadistas juveniles brigadistas juveniles voluntarios activos, respecto
voluntarios registrados del total de promotores registrados al periodo de
evaluacion.
SSR para Adolescentes 211 Proceso Total de supervisiones realizadas No aplica 294 | Se refiere a las visitas de supervision realizadas a 6
1 en Jurisdicciones Sanitarias y jurisdicciones sanitarias y unidades médicas
unidades de salud durante el afio
SSR para Adolescentes 2.21 Estructura Total de personas capacitadaspara | No aplica 2,744 | Numero de personas que laboran en centros de 45
1 proporcionar atencion en salud salud de primer nivel de atencion, capacitadas y
sexual y reproductiva para sensibilizadas para proporcionar atencién en salud
poblacién adolescente. sexual y reproductiva para poblacién adolescente
SSR para Adolescentes 2.3.1 Proceso Numero de jurisdicciones Total de Jurisdicciones 100 [ Numero de Jurisdicciones Sanitarias con al menos 100
sanitarias con al menos una Sanitarias en el estado una unidad de primer nivel que proporciona
1 unidad de primer nivel con atencion amigable para adolescentes
atencién amigable para
adolescentes
SSR para Adolescentes 241 Proceso Total de consultas de primera vez, Numero de servicios 26 | Corresponde al niumero de atenciones de primera 16
1 otorgadas a adolescentes en amigables en operacion vez que se proporcionan a poblacién adolescente
servicios amigables por mes en los Servicios Amigables
SSR para Adolescentes 251 Estructura Total de servicios amigables No aplica 143 | Numero de servicios amigables incorporados a la 1
1 nuevos durante el periodo red de atencion durante el afio en los Servicios
Estatales de Salud
SSR para Adolescentes 252 Estructura Numero de municipios que Total Municipios en el estado 73 | Porcentaje de municipios que cuentan con al 100

cuentan con al menos un servicio
amigable de salud sexual y
reproductiva para adolescente x
100

menos un servicio amigable para la atencion de la
salud sexual y reproductiva de la poblacién
adolescente
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SSR para Adolescentes 253 Proceso Numero de servicios amigables No aplica 32 | Numero de servicios amigables itinerantes 1
itinerantes que proporcionan otorgando el paquete basico de SSRA en
atencién en SSRA localidades seleccionadas

SSR para Adolescentes 254 Proceso Numero de Municipios visitados Ttotal Municipios registrados 49 | Se refiere al nimero de municipios que fueron 90
durante el afio con el servicio visitados mediante el Servicio Amigable ltinerante
amigable itinerante (Edusex) (Edusex) al menos una vez durante el afio

SSR para Adolescentes 3.1.1 Resultado Total de mujeres adolescentes Total de mujeres adolescentes 66 | Porcentaje de mujeres adolescentes con vida 72
menores de 20 afios que son menores de 15 a 19 afios de sexual activa, que son usuarias activas de métodos
usuarias activas de métodos edad con vida sexual activa, anticonceptivos, y pertenecen a la poblacién
anticonceptivos en la Secretaria de | responsabilidad de la responsabilidad de la Secretaria de Salud
Salud Secretaria de Salud

SSR para Adolescentes 3.21 Resultado Mujeres adolescentes que aceptan | Mujeres adolescentes a la que 80 | Porcentaje de mujeres adolescentes de 15 a 19 75
un método anticonceptivo de larga | se les atendio un evento afnos que posterior a algin evento obstétrico,
duracion, otorgado durante el post | obstétrico aceptan un método anticonceptivo de larga
evento obstétrico x 100 duracion, excepto condoén.

SSR para Adolescentes 3.3.1 Proceso Total de servicios amigables que No aplica 32 | Se refiere al nimero de servicios amigables para 1
favorecen el acceso a servicios de adolescentes que cuentan con personal de salud
aborto seguro para adolescentes proporcionando atencién en aborto seguro con

medicamentos

PF y Anticoncepcion 111 Proceso Numero de nuevas aceptantes de No aplica 645,341 | Corresponde al nimero de nuevas aceptantes de 6,672
métodos anticonceptivos en la métodos anticonceptivos en la Secretaria de Salud,
institucién (consultas de primera registradas en consulta externa durante el afio (no
vez), incluye usuarias de condén incluye oclusiones tuberias bilaterales ni
masculino y femenino vasectomias)

PF y Anticoncepcion 1.21 Resultado Numero de mujeres usuarias No aplica 283,299 | Corresponde al nimero de mujeres en edad fértil 4,748
activas de habla indigena (que de habla indigena que utilizan un método
utilizan un método anticonceptivo) anticonceptivo proporcionado o aplicado en la
responsabilidad de la secretaria de Secretaria de Salud
salud

PF y Anticoncepcion 141 Proceso Promedio de condones masculinos | Numero de usuarios activos de 53 | Sefiala el nimero de condones masculinos que se 70
proporcionados en la Secretaria de | condones masculinos otorgan al afio en promedio por cada usuario activo
Salud durante el afio. de este método en la Secretaria de Salud

PF y Anticoncepcion 2141 Resultado Numero de mujeres usuarias No aplica 4,618,331 | Corresponde al total de mujeres en edad fértil que 42,823
activas de métodos utilizan un método anticonceptivo proporcionado o
anticonceptivos aplicados o aplicado en la Secretaria de Salud
proporcionados en la Secretaria de
Salud

PF y Anticoncepcion 212 Estructura Numero de servicios activos de No aplica 32 | Corresponde al servicio de atencion a distancia 1
telemedicina que se encuentre operando en los servicios

estatales de salud

PF y Anticoncepcion 221 Proceso Numero de personas capacitadas No aplica 6,507 | Se refiere al nimero de personal capacitado 200
durante el afio en temas de respecto al nimero de personas a capacitar en el
Planificacion Familiar. afio (meta)

PF y Anticoncepcién 2.3.1 Proceso Numero de visitas de supervision No aplica 541 | Visitas de supervision de la situacion de abasto de 4
realizadas a las jurisdicciones anticonceptivos realizadas a jurisdicciones
sanitarias y unidades médicas sanitarias y unidades médicas durante el afo

PF y Anticoncepcion 241 Proceso Cobertura de aceptantes de un No aplica 75 | Cobertura de mujeres atendidas por algun evento 65

método anticonceptivo (DIU, OTB,
IMPLANTES y Hormonales)
durante el post-evento obstétrico y
el puerperio

obstétrico durante el afio (parto, aborto o cesarea)
que adoptan un método anticonceptivo durante los
42 dias posteriores a la atencion del evento.
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PF y Anticoncepcion 251 Resultado (Numero de usuarias activas de Numero de usuarias activas de 80 | Muestra el porcentaje de mujeres que iniciaron el 90
ARAP (DIU, SIU, Implante ARAP (DIU, SIU, Implante afio con un ARAP 6 adoptaron un ARAP durante el
subdérmico) al final del afio en subdérmico) al final del afio afio y se mantienen activas al final del afio
curso.)*100 anterior mas numero de
usuarias nuevas de ARAP
(DIU, SIU, Implante
subdérmico) durante el afio en
curso.
PF y Anticoncepcion 261 Estructura Numero de unidades médicas con | No aplica 117 | Corresponde al nimero de centros de salud y 4
servicios de planificacion familiar hospitales con alta demanda de atencién de
instalados para la atencién de enfermedades concomitantes (diabetes mellitus,
mujeres con alto riesgo obstétrico hipertension arterial, cancer, sobrepeso, etc.) que
(incluye centros de salud y cuentan con al menos un consultorio habilitado
hospitales). para la prestacion de servicios de planificacion
familiar y anticoncepcion para mujeres con alto
riesgo obstétrico.
PF y Anticoncepcion 271 Resultado Vasectomias realizadas No aplica 42,208 | Numero de vasectomias realizadas a hombres con 428
paridad satisfecha, responsabilidad de la
Secretaria de Salud
PF y Anticoncepcion 2.81 Estructura Numero de jurisdicciones No aplica 217 | Corresponde al nimero de jurisdicciones sanitarias 3
sanitarias con al menos un servicio que cuentan con al menos un servicio de
de vasectomia sin bisturi en vasectomia sin bisturi con personal acreditado para
operacion realizar este procedimiento quirGrgico
PF y Anticoncepcion 282 Estructura Numero de servicios nuevos No aplica 34 | Incrementar los servicios de vasectomia sin bisturi 1
implementados en jurisdicciones que carecen del servicio
Salud Materna 111 Proceso Numero de platicas de educacion No aplica 120,001 | Numero de platicas de educacion para la salud, 1,330
para la salud, durante el embarazo durante el embarazo y el puerperio.
y el puerperio.
Salud Materna 1.21 Resultado Total de atenciones otorgadas por | No aplica 653,400 | Promedio de atenciones otorgadas por personal 16,200
brigadistas brigadista
Salud Materna 1.31 Proceso Numero de campaiias de No aplica 32 | Nimero de camparfias de promocién de atencion a 1
promocion de atencién a la salud la salud materna.
materna.
Salud Materna 211 Resultado Numero de mujeres que tuvieron Numero de mujeres con 100 | Proporcién de mujeres con atencion 100
consulta de atencion consulta prenatal, por 100 pregestacional.
pregestacional
Salud Materna 2241 Resultado Numero de consultas de atencion Total de consultas de atencion 60 | Proporcion de consultas de atencion prenatal de 60
prenatal de primera vez en el prenatal de primera vez en primera vez otorgadas durante el primer trimestre
primer trimestre cualquier trimestre de
gestacion.
Salud Materna 2.31 Resultado Numero de mujeres embarazadas | Total de mujeres embarazadas 90 | Porcentaje de mujeres embarazadas a las que se 90
a las que se les realiza la prueba en control prenatal les realiza la prueba para la deteccién de VIH /
para la deteccion de VIH / Sifilis Sifilis que se atienden en las unidades médicas
Salud Materna 241 Proceso Numero de entidades federativas No aplica 32 | Estrategia de disminucion de cesarea, basada en 1

que tienen implementada la
estrategia estatal y su difusion en
cada unidad medica hospitalaria

el andlisis de la cesarea con los criterios de
Robson establecida
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Salud Materna 251 Resultado Total de defunciones de mujeres Total de recién nacidos vivos 800 | Mide indirectamente la efectividad de las acciones 25
por causas maternas en un afo registrados en los certificados de prevencion y atencién oportuna de
determinado de nacimiento para el mismo complicaciones en mujeres embarazadas,
periodo por 100,000. parturientas y puérperas de acuerdo con la
normatividad aplicable
Salud Materna 2.6.1 Proceso Total de mujeres puérperas que Total de mujeres con evento 80 | Mujeres en el puerperio que aceptan y reciben 80
reciben un método anticonceptivo obstétrico anticoncepcién post evento obstétrico de larga
de larga duracién y alta efectividad duracion y alta efectividad
Salud Materna 271 Proceso Numero de mujeres que tuvieron Total de mujeres que tuvieron 90 | Proporcion de mujeres postevento obstétrico que 90
un evento obstétrico y recibieron un evento obstétrico reciben consulta en el puerperio
por lo menos una consulta de
atencion en el puerperio
Salud Materna 2.8.1 Proceso Numero de entidades federativas Total de entidades federativas, 100 | Proporcién de entidades federativas con estrategia 100
que tienen implementada la por 100 de abordaje de la pérdida gestacional y depresion
estrategia posparto.
Salud Materna 291 Proceso Numero de personas recién Numero de personas recién 90 | Porcentaje de personas recién nacidas por parto, 90
nacidas por parto con apego nacidas por parto x 100 con apego inmediato al seno materno
inmediato al seno materno
Salud Materna 3.1.1 Proceso Numero de entidades federativas No aplica 32 | Implementacién del proyecto prioritario de atencion 1
que implementaron el proyecto integral del proceso reproductivo, en al menos una
prioritario. unidad de atencion obstétrica
Salud Materna 3.2.1 Proceso Total de Comités Estatales de No aplica 32 | Numero de Comités Estatales de Referencia y 1
Referencia y Contrarreferencia Contra referencia obstétrica instalados
obstétrica instalados
Salud Materna 3.3.1 Resultado Mujeres embarazadas con prueba | Mujeres embarazadas con 100 | Proporcién de mujeres embarazadas reactivas 100
reactiva referidas prueba reactiva referidas para atencion
Salud Materna 341 Proceso Numero de entidades federativas No aplica 32 | Numero de entidades federativas con estrategia 1
con estrategia elaborada para la atenciéon de mujeres embarazadas
migrantes o en contexto de desastre, elaborada y
difundida
Salud Materna 3.5.1 Proceso Total de casos analizados en el No aplica 384 | Numero de casos sesionados a nivel estatal en el 12
seno del Comité de Prevencion seno del Comité de Prevencion Estudio y
Estudio y Seguimiento de la Seguimiento de la Morbilidad y Mortalidad Materna
Morbilidad y Mortalidad Materna y y Perinatal
Perinatal
Salud Materna 3.6.1 Resultado Numero casos de mortalidad Numero de casos de 100 | Proporcién de casos de mortalidad materna 100
materna analizados mortalidad materna registrados analizados en el Comité de Prevencion Estudio y
Seguimiento de la Morbilidad y Mortalidad Materna
y Perinatal
Salud Perinatal 111 Resultado Numero de personas recién Numero de personas recién 5 | Personas recién nacidas sin derechohabiencia con 5
nacidas sin derechohabiencia con nacidas sin derechohabiencia peso menor a los 2500 gr, en el periodo
peso menor a los 2500 gr, en el en el periodo
periodo
Salud Perinatal 1.21 Resultado Numero de BLH y/o Lactarios en la | Numero total de BLH y/o 85 | Proporcion de mujeres donadoras del total de 85

Entidad Federativa que reportan
productividad mensual

Lactarios en la Entidad
Federativa

mujeres atendidas en bancos de leche humana
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Salud Perinatal 1.31 Proceso Numero de reportes realizados de Numero de reportes a realizar 100 | Porcentaje de reportes emitido para la Actividades 100
campafias de promocién de la de campafias de promocion de de promocion de la lactancia materna
lactancia materna (SMLM, Dia la lactancia materna (SMLM,
donacion, semanas de salud Dia donacion, semanas de
publica). salud publica).
Salud Perinatal 2141 Proceso Personal capacitado en No aplica 3,600 | Porcentaje de profesionales de la salud 100
Reanimacion neonatal en el capacitados en Reanimacion neonatal
periodo
Salud Perinatal 221 Proceso Unidades hospitalarias de la SSA Unidades hospitalarias de la 32 | Porcentaje de hospitales en las entidades 1
con atencién obstétrica con SSA con atencién obstétrica federativas nominados en IHANN
Nominacioén a la Iniciativa Hospital
Amigo del Nifio y de la Nifia
Salud Perinatal 2.31 Resultado Numero de personas recién Numero de personas recién 80 | Cobertura de tamiz auditivo 80
nacidas sin derechojabiencia con nacidas sin derechohabiencia
tamiz auditivo en el periodo en el periodo
Salud Perinatal 2441 Resultado Numero de personas recién Numero de personas recién 90 | Cobertura de tamiz metabdlico 90
nacidas sin derechohabiencia con nacidas sin derechohabiencia
tamiz metabdlico en el periodo
Salud Perinatal 251 Resultado Personal de salud capacitado que | Personal de salud que participa 80 | Porcentaje de personal capacitado en BLH y/o 80
participa en el BLH y/o lactarios en el BLH y/o lactarios Lactarios
Salud Perinatal 3.1.1 Proceso Centros de Salud en los Servicios Centros de Salud en los 32 | Porcentaje de centros de salud de la SSA 1
Estatales de Salud con nominacién | Servicios Estatales de Salud Nominados como unidades amigas del Nifio y de la
como Unidades Amigas del Nifio y Nifa
de la Nina
Salud Perinatal 3.21 Proceso Personal de salud capacitado que Personal de salud que participa 80 | Porcentaje de personal capacitado en el proceso 80
participa en el proceso de toma de | en el proceso de toma de tamiz de tamiz metabdlico
tamiz metabdlico metabdlico
Salud Perinatal 3.3.1 Proceso Numero de Comités de mortalidad | Numero de Comités de 90 | Porcentaje de Comités de mortalidad materna y 90
materna y perinatal instalados en mortalidad materna y perinatal perinatal instalados en el estado, que realizan
el estado, que realizan analisis de instalados en el estado analisis de la morbilidad y mortalidad materna y
la morbilidad y mortalidad perinatal perinatal
Salud Perinatal 341 Proceso Numero de profesionales de la Numero de profesionales de la 90 | Porcentaje de profesionales de la salud 90
salud capacitados en el manejo de | salud que participan en el capacitados en el manejo de CPESMMMP que
CPESMMMP que participan en el andlisis de la mortalidad participan en el andlisis de la morbilidad y
analisis de la morbilidad y perinatal mortalidad perinatal
mortalidad perinatal
Aborto Seguro 1.11 Proceso Materiales de comunicacion No aplica 32 | Materiales de comunicacion difundidos entre la 1
difundidos con la poblacion y el poblacioén y el personal de salud, a partir de la
personal de salud elaboracién y disefio estrategias de comunicacion
para informar sobre el derecho al acceso y
atencion del aborto seguro.
Aborto Seguro 112 Proceso Numero de lineas telefénicas No aplica 32 | Numero de lineas telefénicas habilitadas para 1
contratadas otorgar atencion y referencia a la poblacién y
personal de salud acerca de los Servicios de
Aborto Seguro
Aborto Seguro 2141 Proceso Numero de personal médico No aplica 96 | Es el personal medico operativo capacitado para 3

operativo capacitado para brindar
los servicios de aborto seguro

brindar los servicios de aborto seguro.
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Aborto Seguro 221 Proceso Numero de personal médico que No aplica 64 | Es el nimero de personal médico que se incorpora 2
se incorpora para garantizar los para garantizar los procedimientos de aborto
procedimientos de aborto seguro. seguro.
Aborto Seguro 2.31 Proceso Numero de espacios equipados y No aplica 32 | Son los espacios que se equiparon en las unidades 1
en operacion dentro de las de salud para otorgar los servicios de aborto
unidades de salud para otorgar los seguro.
servicios de aborto seguro.
Aborto Seguro 3.21 Proceso Numero de supervisiones No aplica 256 | Son las acciones de monitoreo y seguimiento a las 8
realizadas en las unidades de unidades de salud para verificar la implementacion
salud para verificar la de las rutas de atencion y referencia para favorecer
implementacion de los el acceso a los servicios de aborto seguro.
mecanismos de rutas de atencion
y referencia a los servicios de
aborto seguro.
Violencia de Género 1.1.1 Proceso Numero de materiales de No aplica 128 | Numero de materiales de comunicacién de 4
comunicacién de promocién de promocién de una vida libre de violencia difundidos
una vida libre de violencia entre la poblacion y el personal de salud
difundidos entre la poblacion y el
personal de salud
Violencia de Género 1.31 Proceso Numero de talleres de prevencién No aplica 192 | Numero de talleres de prevencion de la violencia 6
de la violencia dirigidos a dirigidos a Promotores juveniles
Promotores juveniles
Violencia de Género 1.3.2 Proceso Grupos formados para prevenciéon | No aplica 512 | Mide el nimero de grupos formados para prevenir 16
de la violencia en poblacién la violencia de género, asi como los grupos
adolescente formados para prevencion de la violencia en el
noviazgo, dirigidos a la poblacién adolescente
Violencia de Género 211 Resultado Porcentaje de cobertura de Numero de mujeres de 15 afios 23 | Nimero de mujeres de 15 afios y mas unidas en 24
atencion especializada a mujeres y mas unidas en situacion de situacion de violencia familiar y de género severa
victimas de violencia familiar violencia familiar y de género atendidas en servicios especializados respecto del
severa severa, estimadas para su numero de mujeres programadas para su atencion.
atencion en los servicios
especializados
Violencia de Género 212 Proceso Numero de supervisiones No aplica 128 | Numero de supervisiones PRESENCIALES a la 4
PRESENCIALES a la operacion de operacion de la NOM-046-SSA2-2005 en en los
la NOM-046-SSA2-2005 en en los servicios esenciales y especializados de salud
servicios esenciales y
especializados de salud
Violencia de Género 2241 Proceso Numero de herramientas de Numero de herramientas de 26 | Numero de herramientas de deteccion de la 24
deteccién de la violencia que deteccion aplicadas violencia familiar y de género que resultaron
resultaron positivas. positivas respecto de las programadas para su
aplicacion en mujeres de 15 afios y mas unidas.
Violencia de Género 241 Proceso Numero de talleres brindados No aplica 32 | Numero de talleres brindados sobre Interrupcion 1
sobre IVE Voluntaria del Embarazo
Violencia de Género 242 Proceso Numero de personas capacitadas No aplica 25,600 | Numero de personas capacitadas en NOM-046 800
en NOM-046 VIRTUAL VIRTUAL
Violencia de Género 243 Resultado Numero de talleres brindados No aplica 32 | Numero de talleres brindados sobre NOM-046 1

sobre NOM-046 presencial

PRESENCIAL
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Violencia de Género 244 Resultado Numero de talleres brindados No aplica 32 | Numero de talleres brindados sobre Atencion 1
6 sobre Atencién inmediata a inmediata a victimas de violacién sexual dirigido a
victimas de violacién sexual personal de enfermeria
dirigido a personal de enfermeria
6 Violencia de Género 251 Proceso Numero de diagnésticos realizados | No aplica 10 | Numero de diagnésticos Intercultural elaborados en 1
comunidades con poblacién indigena
Violencia de Género 252 Resultado Numero de Grupos de autoayuda No aplica 60 | Nimero de Grupos de autoayuda en la comunidad 6
6 en la comunidad de la Vertiente de la Vertiente intercultural (Fase 2)
intercultural (Fase 2)
Violencia de Género 253 Resultado Numero de Estrategias de No aplica 10 | Numero de Estrategias de articulacién intersectorial 1
articulacion intersectorial para la para la Vertiente Intercultural del Modelo Integrado
6 Vertiente Intercultural del Modelo prevencion y atencion a la violencia familiar y de
Integrado prevencion y atencién a género( fase 2)
la violencia familiar y de género(
fase 2)
Violencia de Género 3.21 Proceso Numero de grupos formados para No aplica 512 | Numero de grupos formados para reeducacién de 16
6 reeducacion de victimas de victimas de violencia de pareja
violencia de pareja
Violencia de Género 322 Proceso Numero de grupos formados para No aplica 512 | Numero de grupos formados para la reeducacion 16
6 la reeducacion de agresores de de agresores de violencia de pareja
violencia de pareja.
Violencia de Género 3.4.1 Proceso Numero de talleres de Buen Trato No aplica 192 | Numero de talleres de buen trato y medidas para 6
6 y medidas para evitar la violencia evitar la violencia obstétrica
obstétrica
Violencia de Género 342 Resultado Numero de Hospitales con la No aplica 32 | Numero de Hospitales con la Estrategia de 1
Estrategia de Prevencién y Prevencion y Atencion para la Eliminacién de la
6 Atencion para la Eliminacion de la Violencia Obstétrica y Promocién del Buen Trato
Violencia Obstétrica y Promocién implementada
del Buen Trato implementada
i ) 213 Resultado Mujeres tamizadas con prueba de Mujeres de 35 a 64 afios 23 | Cobertura de tamizaje con prueba de VPH 24
Prevencion y Control del Cancer o - .
VPH de 35 a 64 afios en 5 afios responsabilidad de la Ssa
214 Resultado Numero de mujeres de 18 afios y Total de mujeres mayores de 70 | Cobertura de tamizaje para cancer de cuello 70
Prevencién y Control del Cancer mas, tamizadas en los CAPASITS 18 afios registradas en los uterino mujeres viviendo con VIH
CAPASITS
215 Resultado Mujeres de 25 a 39 afios de edad Mujeres de 25 a 39 afios 29 | Cobertura de tamizaje con exploracién clinica de 29
Prevencion y Control del Cancer con exploracion clinica de mamas responsabilidad de la Ssa. mamas
en el periodo a evaluar
216 Resultado Mujeres tamizadas con Mujeres de 40 a 69 afios 12 | Cobertura de tamizaje con mastografia 10
Prevencién y Control del Cancer mastografia de 40 a 69 afios en responsabilidad de la Ssa.
dos afios.
” . 217 Resultado Mujeres tamizadas con citologia Mujeres de 25 a 34 afios 11 | Cobertura de tamizaje con citologia cervical 10
Prevencién y Control del Cancer . ~ = "
cervical de 25 a 34 afios en 3 afios | responsabilidad de la Ssa
218 Resultado Mujeres a las que se les realiz6 Mujeres de 25 a 64 afios en 3y 63 | Cobertura de tamizaje con citologia cervical y 70

Prevencién y Control del Cancer

citologia y/o prueba de VPH y que
viven en zona rural

5 afios (citologia y prueba de
VPH respectivamente)
responsabilidad de la Ssa que
viven en zona rural

PVPH en zona rural
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2.31 Proceso Mujeres con citologia anormal y Total de mujeres con citologia 80 | Porcentaje de casos con evaluacion colposcépica 80
Prevencién y Control del Cancer PVPH positiva con evaluacion anormal y PVPH positiva
colposcépica
i ) 232 Resultado Casos tratados en clinicas de Total de casos con LIEAG 80 | Porcentaje de tratamientos otorgados en casos de 80
Prevencion y Control del Cancer )
colposcopia LEIAG
233 Resultado Mujeres con resultado BIRADS 4 Total de mujeres con resultado 90 | Proporcién de mujeres con BIRADS 4y 5 90
Prevencion y Control del Cancer y 5 que cuentan con evaluacion BIRADs 4y 5 evaluadas con evaluacion diagndstica
diagnéstica
3.1.3 Proceso Informe realizado en seguimiento a | Informe programado 100 | Informe que contempla el seguimiento a mujeres 100
. . mujeres viviendo con cancer de con cancer de mama y cuello uterino en centro
Prevencion y Control del Cancer i L
mama y de cuello uterino, 2022, en oncoldgico
tratamiento en centro oncoldgico
3.14 Resultado Mujeres con biopsia para Mujeres con biopsia para 80 | Proporcion de mujeres que recibieron 80
confirmacién de cancer de mama confirmacién de cancer de acompafiamiento emocional al momento de la
Prevencion y Control del Cancer que cuentan con al menos una mama confirmacién diagndstica
sesion de primera vez con
acompafiamiento emocional
424 Estructura No. de "sistemas de imagen" Total de "sistemas de imagen" 80 | Proporcion de sistemas de imagen funcionales con 80
funcionales, con pdliza de dlizas de mantenimiento vigentes
Prevencion y Control del Cancer . P . P 9
mantenimiento y control de calidad
vigente
. ) 432 Proceso Pruebas utilizadas de manera Pruebas otorgadas para su 97 | Proporcion de pruebas de VPH utilizadas de 97
Prevencion y Control del Cancer . - N -
adecuada* en el afio a evaluar uso* en el afio a evaluar manera adecuada
5.1.1 Proceso Supervisiones realizadas que Supervisiones programadas 90 | Proporcién de supervisiones realizadas con 90
» . cuenten con informe/minuta de informe de supervision
Prevencion y Control del Cancer . .
supervision entregado en tiempo y
forma.
524 Proceso Unidades que enviaron informes Unidades dentro del programa 100 | Proporcién de unidades con control de calidad 100
Prevencién y Control del Cancer mensuales de control de calidad de control de calidad rutinario rutinario
rutinario
3 1.1.1 Proceso Numero de atenciones brindadas a | No aplica 78,280 | Numero de atenciones brindadas a mujeres en los 3,040
Igualdad de Género . L N
mujeres en los CEI Centros de Entretenimiento Infantil (CEI)
1.2.2 Proceso Numero de unidades de salud que | No aplica 176 | Numero de unidades de salud que cuentan con 5
cuentan con mecanismos mecanismos incluyentes dirigidos a grupos en
Igualdad de Género . L . v . < arup
incluyentes dirigidos a grupos en condicién de vulnerabilidad.
condicién de vulnerabilidad
1.41 Proceso Numero total de personal de No aplica 6,592 [ Numero de personas de unidades de salud, 67
i unidades de salud, oficinas oficinas centrales y jurisdiccionales capacitadas en
Igualdad de Género . . e
centrales y jurisdiccionales materia de derechos humanos, no discriminacion,
capacitado inclusion y pertinencia cultural en salud
421 Proceso Actividades para prevenir, atender | Actividades programadas para 100 | Porcentaje de actividades realizadas para prevenir, 100

Igualdad de Género

y dar seguimiento a posibles casos
de hostigamiento y acoso sexual

prevenir, atender y dar
seguimiento a posibles casos
de hostigamiento y acoso
sexual

atender y dar seguimiento a posibles casos de
hostigamiento y acoso sexual respecto a lo
programado
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
. Numero de profilaxis antirrabicas . Brindar la profilaxis antirrdbica humana a toda
Prevenciéon 'y  Control de s - Total de agresiones o contacto R . "
- humanas iniciadas por agresion o . persona expuesta al virus de la rabia por agresion
1 Enfermedades  Zoonédticas vy 3.1.1 Proceso con perro o gato doméstico por 10 - 10
contacto por perro o gato o contacto de perro o gato doméstico, que lo
Emergentes - 100 .
doméstico requiera.
" Ngmero de profilaxis antlrra!?lcas Ndmero de personas.agredldas Se busca iniciar la profilaxis antirrabica al 100% de
Prevencion y  Control  de iniciadas en personas agredidas o | o en contacto con animales " X
- . . . las personas agredidas o en contacto con animales
1 Enfermedades  Zoonédticas y 3.1.2 Estructura en contacto con animales silvestres asi como con 100 | . P . B . 100
. . - K . silvestres asi como por domésticos de interés
Emergentes silvestres asi como con domésticos de interés .
e - . o - economico.
domésticos de interés econémico econémico
Prevencion y  Control  de . . Numero de casos de rabia . 5
- Numero de casos de rabia humana o Se busca mantener al pais sin casos de rabia
1 Enfermedades  Zoonédticas y 3.1.3 Resultado . . humana transmitida por perro 100 . 100
transmitido por perro registrados . humana transmitido por perro
Emergentes estimados
Prevencion y _Control  de Perros y gatos vacunados contra la | Meta de perros y gatos a
1 Enfermedades  Zoonodticas vy 411 Proceso X y9 p Y9 X 90 | Perros y gatos vacunados contra la rabia 90
rabia vacunarse contra la rabia
Emergentes
Prevencion y  Control  de " Perros y gatos esterilizados quirirgicamente en
- Perros y gatos esterilizados Meta anual de perros y gatos a - . .
1 Enfermedades  Zoondticas y 421 Proceso L h 5 | relacion al universo anual de animales a vacunarse 5
quirdrgicamente vacunarse contra la rabia A
Emergentes contra la rabia.
2 Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artropodos
Paludismo 1.1.1 Proceso Numero de personal de salud Total de personal de salud en 100 | Cuantifica el porcentaje del personal de salud 100
1 capacitado en paludismo sin el estado que realiza capacitado en paludismo sin exclusion de género.
exclusion de género actividades de prevencion y
control de paludismo
1 Paludismo 211 Proceso Total de gotas gruesa tomadas a Total de casos probables de 100 | Toma de gota gruesa a todos los casos probables 100
casos probables de paludismo paludismo reportados de paludismo para confirmacion diagnostica
Paludismo 3.1.1 Proceso Numero de localidades de riesgo Total de localidades de riesgo 100 | Estima la cobertura de localidades de riesgo 100
1 trabajadas en la Eliminacion y existentes trabajadas en la Eliminacién y modificacion de
modificaciéon de habitats y habitats y criaderos de los anofelinos
criaderos del vector
Paludismo 411 Proceso Numero de localidades de riesgo Numero de localidades de 100 | Mide el impacto de las acciones para la eliminacién 100
con infestaciones larvarias riesgo con positividad larvaria y modificacién de habitats y criaderos de los
1 menores al 1% de caladas mayor a 1% en los estudios anofelinos.
positivas, posterior a la entomoldgicos previos
intervencién de control.
Paludismo 5.1.1 Proceso Numero de pacientes positivos a Numero total de pacientes 100 | Total de casos de paludismo que recibieron 100
1 paludismo que recibieron positivos a paludismo tratamiento farmacoldgico
tratamiento especifico.
Paludismo 6.1.1 Proceso Numero de casas que utilizan Numero de casas a las que se 100 | Mide la cantidad de viviendas donde se usa 100
1 pabellones impregnados con les proporciono pabellén pabellén impregnado
insecticida impregnado con insecticida
Paludismo 8.1.1 Proceso Numero de reuniones del El Numero de reuniones del El 100 | Contar con Comité Técnico Estatal de Certificacion 100
Comité Técnico Estatal de Comité Técnico Estatal de para la eliminacion del paludismo que sesione
1 Certificacion para la eliminacién Certificacion para la bimestralmente
del paludismo realizadas eliminacién del paludismo
programadas
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Intoxicacion por 221 Proceso Numero de casos de IPPA tratados | Total de casos tratados 100 | Mejorar el acceso oportuno a los Servicios de 100
4 Artrépodos en los primeros 30 minutos de Salud mediante la capacitacion para la ministracion
ocurrido el accidente de faboterapicos especificos en la misma localidad
en donde ocurra el accidente
Dengue 1.21 Proceso Numero de Capacitaciones Numero de Capacitaciones 32 | Verifica la actualizacion al personal médico de 1
5 Realizadas Programadas primer y segundo nivel para el manejo adecuado
de pacientes con Dengue, con base en los
lineamientos vigentes
Dengue 3.1.1 Proceso Localidades Prioritarias con Numero de Localidades 100 | Mide semanalmente la variacién de los principales 6
5 Ovitrampas Prioritarias indicadores de ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
Dengue 6.3.1 Proceso Unidades Entomoldgicas y de No aplica 30 | Mide el cumplimiento de las Unidades 1
5 Bioensayo que realizan los Entomoldgicas y de Bioensayo que realizan los
Estudios de Eficacia Biolégica y Estudios de Eficacia Bioldgica y Susceptibilidad de
Susceptibilidad de los Insecticidas los Insecticidas
Dengue 7.31 Proceso Numero de Localidades prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestralmente el cumplimiento en las 6
5 prioritarias acciones de control larvario en las localidades
prioritarias
Dengue 7.3.2 Proceso Numero de Localidades prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestralmente el cumplimiento de 6
5 con Acciones de Nebulizacion prioritarias nebulizacién espacial en localidades prioritarias
Espacial en UBV
Dengue 7.3.3 Proceso Numero de Localidades Prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestral el porcentaje de localidades con 6
5 con acciones de Rociado Prioritarias acciones de rociado residual intradomiciliar
Intradomiciliar
Dengue 8.1.1 Proceso Numero de Semanas con Captura | No aplica 48 | Mide la regularidad en el reporte semanal de 48
5 de Informacion en Plataforma actividades mediante el porcentaje de registro en
Plataforma de manera trimestral
111 Proceso Numero de contactos de caso Total de contactos de caso 63 | Contactos de caso pulmonar con confirmacion 63
. pulmonar con confirmacion pulmonar con confirmacion bacterioldgica de TB notificados (nuevos y
Programa Nacional de o . . X . o
. bacteriolégica de TB notificados bacterioldgica de TB previamente tratados) nifias y nifios menores de 5
Prevencién y Control de las . i =
R o . (nuevos y previamente tratados) notificados (nuevos y afos.
micobacteriosis (Tuberculosis y - - < . .
Lepra) nifas y nmps menores de 5 afios pr?wamente tratados)~n|nas y
con tratamiento para ITBL nifios menores de 5 afos. X
100.
211 Proceso Numero de casos nuevos de TBP Numero de casos nuevos de 86 | Porcentaje de casos nuevos de TBP confirmada 86
Programa Nacional de confirmados bacteriolégicamente TBP confirmados bacteriolégicamente que ingresa a tratamiento
Prevencion y Control de las (BK o Cultivo +) que ingresan a bacteriolégicamente (BK o primario acortado los que terminan y los que curan
micobacteriosis (Tuberculosis y tratamiento primario acortado, los Cultivo +) que ingresan a (Exito de tratamiento).
Lepra) que terminan y los que curan tratamiento primario acortado x
(Exito) 100.
3.1.1 Proceso Numero de casos TB TF nuevos y /NUmero de casos nuevos y 30 | Este indicador valorara la cobertura de pruebas a 30
. previamente tratados que se les previamente tratados sensibilidad a farmacos al momento del
Programa Nacional de . L o . - . .
. realizo una prueba de sensibilidad | notificados X 100 diagnéstico, realizadas por métodos moleculares o
Prevencion y Control de las . P . .
. e . al diagnéstico, incluye resultados convencionales en casos nuevos o previamente
micobacteriosis (Tuberculosis y X .
Lepra) de pruebas n?oleculares (Xpert tratados (Reingresos y recaidas) a todos los
MTB/RIF) asi como de pruebas probables de TB TF.
fenotipicas convencionales
Programa Nacional de 411 Proceso Escriba aqui la descripcion del Numero de casos programados 90 | El indicador evalla el porcentaje de casos de TB 90

Prevencion y Control de las
micobacteriosis (Tuberculosis y
Lepra)

numerador

con diagnéstico de resistencia
a farmacos en el afio X 100

con resistencia a farmacos que reciben esquema
de tratamiento con farmacos antituberculosis de
2da linea.
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111 Resultado Sumatoria de porcentaje de 32 90 | Porcentaje de emergencias en salud atendidas con 90
Atencién de Urgencias emergencias en salud atendidas oportunidad.
Epidemiolégicas y Desastres (brotes y desastres) en menos 24
hrs.
Atencion de Urgencias 1.21 Resultado Kits de reservas estratégicas No aplica 96 | Integracion de Kits de reservas estratégicas. 3
Epidemiolégicas y Desastres integrados.
Programa Nacional de 1.1.1 Resultado Numero de casos nuevos de Total de poblacion del afo 2 | Reduccién de la tasa de incidencia de 2
Prevencién y Control de Influenza evaluado x 100,000 INFLUENZA, comparada con el afio 2020
Infecciones Respiratorias Agudas
(Neumonias, Influenzay COVID-
19)
Programa Nacional de 113 Resultado Numero de casos nuevos de Total de poblacién del afio 2 | Reduccion de la tasa de incidencia de neumonia 2
Prevencion y Control de neumonia adquirida en la evaluado x 100,000 adquirida en la comunidad, comparada con el afio
Infecciones Respiratorias Agudas comunidad 2020
(Neumonias, Influenzay COVID-
19)
Programa Nacional de 211 Proceso Numero de materiales de No aplica 3 | Determina el porcentaje de materiales para su 3
Prevencion y Control de promocién impresos y distribuidos impresion y difusion para la prevencion y control de
Infecciones Respiratorias Agudas las infecciones respiratorias agudas
(Neumonias, Influenzay COVID-
19)
Programa Nacional de 3.1.1 Proceso Numero de eventos de No aplica 2 | Determina la realizacién de eventos de 2
Prevencion y  Control  de capacitacion con enfoque en la capacitacion con enfoque en la prevencion y
Infecciones Respiratorias Agudas prevencion y tratamiento de casos atencion de Influenza, neumonia y COVID-19.
(Neumonias, Influenzay COVID- de neumonia, influenza y COVID-
19) 19 realizados
Programa de Accién Especifico 211 Proceso Cursos y talleres realizados No aplica 2 | Se refiere a las actividades de educacioén continua 2
para la Prevencién y Control de para que el personal de salud adquiera las
Enfermedades Respiratorias competencias necesarias para la atencién integral
Cronicas del paciente con asma y EPOC.
Programa de Accién Especifico 232 Resultado Numero de pacientes con Total de pacientes con 60 | Porcentaje de pacientes con EPOC que cuentan 60
para la Prevencién y Control de diagnéstico de EPOC y que diagnéstico de EPOC. con prueba de espirometria y evaluacién clinica
Enfermedades Respiratorias ingresaron a tratamiento. para establecer su diagnéstico con ingreso a
Cronicas tratamiento
Enfermedades 111 Estructura Numero de personal contratado Numero de personal 100 | Numero de profesionales de la salud contratados 100
Cardiometabodlicas programado para el programa de Cardiometabdlicas
211 Proceso Numero de detecciones de HTA Total de poblacion programada 16 | Corresponde al porcentaje de detecciones 16
Enfermedades realizadas en poblacion de 20 de 20 afios y mas en la realizadas de HTA en la poblacién de 20 afios y
Cardiometabodlicas afios y mas en la Secretaria de Secretaria de Salud mas en la Secretaria de Salud
Salud
21.2 Proceso Numero de detecciones de DM Total de poblacion programada 16 | Corresponde al porcentaje de detecciones 16
Enfermedades realizadas en poblacion de 20 de 20 afios y mas en la realizadas de DM en la poblacién de 20 afios y
Cardiometabdlicas afios y mas en la Secretaria de Secretaria de Salud mas en la Secretaria de Salud
Salud
213 Proceso Numero de detecciones de Total de poblacién programada 16 | Corresponde al porcentaje de detecciones 16

Enfermedades
Cardiometabdlicas

obesidad realizadas en la
poblacién de 20 afios y mas en la
Secretaria de Salud

de 20 afios y mas en la
Secretaria de Salud

realizadas de Obesidad realizadas en la poblacion
de 20 afios y mas en la Secretaria de Salud
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3.1.2 Proceso Numero de pacientes con Numero de pacientes con 9 | Se refiere al porcentaje de pacientes con obesidad 9
obesidad en control (alcanzaron obesidad en tratamiento en en control (alcanzaron pérdida mayor o igual al 5%
Enfermedades pérdida mayor o igual al 5% del poblacion de 20 afios y mas de del peso corporal basal) en poblacion de 20 afios y
Cardiometabodlicas peso corporal basal) en poblacién la Secretaria de Salud mas
de 20 afios 0 mas de la Secretaria
de Salud
3.13 Proceso Numero de pacientes con DM que | Numero de pacientes con DM 9 | Se refiere al porcentaje de pacientes con DM en 9
alcanzan el control con en tratamiento en el primer tratamiento en el primer nivel de atencion que
Enfermedades hemoglobina glucosilada (HbA1c) nivel de atencion en poblacion alcanzan el control con hemoglobina glucosilada
Cardiometabdlicas menor al 7% y/o glucosa de 20 afios y mas en la (HbA1c) menor al 7% y/o glucosa plasmatica en
plasmatica en ayuno de 70- Secretaria de Salud ayuno de 70-130mg/dI
130mg/d|
3.14 Proceso Numero de pacientes con HTA en Numero de pacientes con HTA 20 | Se refiere al porcentaje de pacientes con HTA en 20
el primer nivel de atencion que en tratamiento en poblacién de tratamiento en el primer nivel de atencion que
Enfermedades alcanzan el control con T/A 20 afios y mas en la Secretaria alcanzan el control con T/A <140/90mmHg en
Cardiometabolicas <140/90mmHg en poblacién de 20 | de Salud poblacion de 20 afios y mas en la Secretaria de
afios y mas en la Secretaria de Salud
Salud
Enfermedades 3.21 Proceso Numero de pacientes con DM en Numero de pacientes con DM 80 | Porcentaje de pacientes con DM a los que se les 80
. i tratamiento a los que se les realizé | en tratamiento que acudieron a realizo revision de pies
Cardiometabdlicas . .
revision de pies consulta
5.1.1 Resultado Numero de profesionales del Numero de profesionales del 80 | Numero de profesionales de la salud del primer 80
Enfermedades primer nivel de atencién primer nivel de atencién nivel de atencion que se capacitaron en materia de
i i capacitados en materia de programados para capacitacion cardiometabdlicas
Cardiometabdlicas . . .
cardiometabolicas en materia de
cardiometabolicas
1.1.1 Proceso Numero de personal capacitado a Numero de participantes 100 | Son el nimero de personas capacitados a nivel 100
Programa de Accién Especifico nivel gerencial o directivo en las programados gerencial o directivo en las entidades federativas
en Atencion al Envejecimiento entidades federativas en atencion en atencion a la persona mayor
a la persona mayor
1.3.1 Resultado Numero de personas mayores que | Nimero de personas mayores 30 | Son el nimero de mujeres y hombres de 60 afios y 30
Programa de Accién Especifico se les realiza deteccién (tamizaje) | que acuden de primera vez en mas, a quienes se les realiza deteccion (tamizaje)
en Atencion al Envejecimiento para riesgo de caidas el periodo en primer nivel de de riesgo de caidas.
atencion
1.41 Resultado Numero actividades realizadas en Poblacion sujeta a programa 90 | Son las actividades de atencion gerontolégica a las 90
la atencion e intervencion personas adultas mayores y las intervenciones no
Programa de Accién Especifico gerontoldgica a personas mayores farmacoldgicas realizadas por el licenciado en
en Atencién al Envejecimiento gerontologia como son las platicas de educacion y
promocidn para la salud y talleres personalizados y
grupales
2141 Resultado Poblacion adulta mayor con Numero de personas mayores 5 | Son las personas adultas mayores (60 afios y mas) 5
Programa de Accién Especifico detecciones realizadas de AIVD y que acuden de primera vez en no aseguradas que se les aplico el cuestionario
en Atencion al Envejecimiento de ABVD el periodo en primer nivel de para su deteccion de AIVD y de ABVD
atencion
231 Resultado Numero de adultos mayores que Numero de adultos mayores 40 | Es el nimero de mujeres y hombres de 60 afios y 40

Programa de Accién Especifico
en Atencién al Envejecimiento

se les da tratamiento no
farmacolégico para alteraciones de
memoria en el primer nivel de
atencién

con deteccién positiva de
alteraciones de memoria

mas, a quienes se les realiza tratamiento no
farmacolégico para alteraciones de la memoria que
resulte favorable.
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3.21 Resultado Numero de personas mayores que | Numero de personas mayores 30 | Es el porcentaje de mujeres y hombres de 60 afios 30
Programa de Accién Especifico se les realiza deteccién (tamizaje) | que acuden de primera vez en y mas, a quienes se les realiza deteccion (tamizaje)
en Atencion al Envejecimiento para incontinencia urinaria el periodo en primer nivel de de incontinencia urinaria.
atencion
3.3.1 Proceso Numero de personal Numero de participantes 10 | Son el nimero de personal multidisciplinario de 10
multidisciplinario de salud programados salud capacitado en en primer nivel de atencion en
Programa de Accion Especifico capacitado en en primer nivel de las entidades federativas en atencién a la persona
en Atencion al Envejecimiento atencion en las entidades mayor.
federativas en atencion a la
persona mayor.
- e 511 Resultado Es el nimero de adultos mayores Es el nimero de personas 40 | Es el nUmero de mujeres y hombres de 60 afios y 40
Programa de Accién Especifico . . . B N ! . .
- L con detecciones (por tamizaje) mayores en unidades de mas, a quienes se les realiza deteccion (tamizaje)
en Atencién al Envejecimiento " L. . . L i
realizadas de depresion primer nivel de atencion de depresion
6.2.1 Resultado Numero de mujeres y hombres de | Nimero de mujeres y hombres 30 | Son las personas de 50 afios y mas con deteccién 30
50 afios y mas que se les realiza la | de 50 afios y mas que acuden de riesgo de fractura por osteoporosis
Programa de Accién Especifico ., y q y q 9 P p
L . deteccion para riesgo de fracturas a la consulta de primera vez en
en Atencion al Envejecimiento . . . .
por osteoporosis el periodo en primer nivel de
atencion;
6.3.1 Proceso Numero de personas satisfechas y | No aplica 40 | Es el nimero de personas satisfechas y no 40
L, e no satisfechas con el servicio de satisfechas con el servicio de atencion a las
Programa de Accién Especifico L . . )
" L atencion a las personas mayores personas mayores en el primer nivel de atencion,
en Atencion al Envejecimiento X . - . T .
en el primer nivel de atencién para prevenir la discriminacion y el maltrato hacia
las personas mayores.
7.21 Resultado Numero de adultos mayores que Numero de personas mayores 40 | Son el numero de mujeres y hombres de 60 afios y 40
- o se les da tratamiento no con deteccion positiva de mas que se les da tratamiento no farmacoldgico
Programa de Accién Especifico - . . . . . . .
L Lo farmacoldgico para sindrome de sindrome de caidas para sindrome de caidas en el primer nivel de
en Atencion al Envejecimiento . . . "
caidas en el primer nivel de atencion
atencién
7.31 Resultado Numero de personas mayores que | Numero de personas mayores 40 | Es el nUmero de mujeres y hombres de 60 afios y 40
Programa de Accién Especifico se les realiza deteccién (por que acuden de primera vez en mas, a quienes se les detecta (por tamizaje)
en Atencién al Envejecimiento tamizaje) para alteraciones de el periodo en primer nivel de alteraciones de la memoria.
memoria atencién
Prevencion, Deteccién y Control 421 Resultado Campaiias de salud bucal No aplica 62 | Participacion del programa de salud bucal durante 2
de las Enfermedades Bucales realizadas durante el afio. las Jornadas Nacionales de Salud Publica.
5.1.1 Resultado Actividades preventivas No aplica 22,686,397 | Contempla la aplicacién del esquema basico de 223,487
extramuros realizadas. prevencion de salud bucal para preescolares y
Prevencién, Deteccién y Control escolares, asi como actividades preventivas a
de las Enfermedades Bucales poblacién en general. (SBEO1, 02, 06, 07, 11, 15,
19, 20, 22, 24, 25, 29, 30, 31, 32, 33,47,48,49y
50)
9.1.1 Resultado Numero de actividades preventivas | No aplica 26,431,394 | Se contemplan actividades preventivas y curativas 246,878
Prevencion, Deteccién y Control y curativas realizadas. que se realicen en unidades aplicativas. (todas las
de las Enfermedades Bucales variables del apartado SBI, excepto SBI27
(tratamiento integral terminado).
10.1.1 Resultado Numero de cursos de capacitacion | No aplica 57 | Cursos de capacitacion realizados al personal 2

Prevencion, Deteccién y Control
de las Enfermedades Bucales

estomatoldgica realizados.

estatal, jurisdiccional y operativo sobre las
principales estrategias del programa de salud
bucal.
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9 Prevencion, Deteccién y Control 11.1.1 Resultado Numero de visitas de supervision No aplica 5,310 | Supervisiones realizadas al personal odontolégico 75
de las Enfermedades Bucales realizadas. de las jurisdicciones y unidades aplicativas.
11.1.2 Resultado Informe de evaluacion y No aplica 124 | Apoyo al Responsable Estatal en supervisién y 4
Prevencion, Deteccién y Control seguimiento. evaluacion de las estrategias del programa, asi
9 . o
de las Enfermedades Bucales como dar seguimiento a las actividades de
prevencion.
. . 12.1.1 Resultado Numero de consultas No aplica 3,534,201 | Se contempla el total de consultas de primera vez y 33,186
Prevencion, Deteccién y Control o X . L.
9 estomatoldgicas realizadas. subsecuente del servicio estomatoldgico. (CPP06 y
de las Enfermedades Bucales 13)
10 Prevencién y  Control  de 2141 Proceso Campaiias de prevencion No aplica 32 | Realizacion de campaias estatales de prevencion 1
Enfermedades Diarréicas Agudas realizadas. de diarreas para poblacion general.
. 212 Proceso Campaiias de prevencion No aplica 64 | Realizacion de campanas de prevencion de 2
Prevencion y  Control  de " - . R .
10 — realizadas en las zonas prioritarias diarreas en zonas prioritarias seleccionadas.
Enfermedades Diarréicas Agudas :
seleccionadas.
2.21 Proceso Operativos preventivos realizados No aplica 64 | Realizar operativos preventivos en areas de riesgo 2
" en zonas prioritarias identificadas. para diarreas, por ejemplo: en las zonas prioritarias
Prevenciéon y  Control  de . . X .
10 e seleccionadas, ferias, periodos vacacionales,
Enfermedades Diarréicas Agudas X X X
zonas con aislamientos de V cholera, fiestas
religiosas, grandes eventos, etc.
2.31 Proceso Numero de cursos de capacitacion | Numero de cursos de 100 | Mide el porcentaje de capacitaciones realizadas a 2
Prevencion y  Control  de realizados. capacitacién programados personal de salud en jurisdicciones sanitarias en
10 . ) L
Enfermedades Diarréicas Agudas cada entidad, de acuerdo a los criterios
establecidos como prioritarios.
10 Prevencién 'y  Control  de 3.1.1 Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 | Supervision a las jurisdicciones sanitarias y niveles 3
Enfermedades Diarréicas Agudas locales para verificar la operacion del programa.
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Poblacién menor de un afio de Poblacion de menores de un
edad que recibe las dosis de afo de edad de Expresa el porcentaje alcanzado de esquema
1 Vacunacion Universal 111 Resultado vacunas correspondientes al responsabilidad para la 90 | completos en nifias y nifilos menores de 1 afio de 90
esquema completo de vacunacion Secretaria de Salud en el edad.
en el periodo a reportar. periodo a reportar.
" L Poblacion de seis afios de
lPobIaC|onIde SI?'S, elmos de Zdad a edad de responsabilidad para E | taie al d | licacis
1 Vacunacién Universal 113 Resultado a que se le aplico la sequnda la Secretaria de Salud en la o5 | Expresa el porcentaje alcanzado con la aplicacion 95
dosis de vacuna SRP en el periodo . de vacuna SRP en poblacién de seis afios de edad
D.P.R.l.,.en el periodo
a reportar
a reportar
Poplamon de gn afio de edad que Poblacién de un afio de edad .
recibe las dosis de vacunas - Expresa el porcentaje alcanzado de esquema
- . . de responsabilidad para la " - I~ o
1 Vacunacion Universal 1.21 Resultado correspondientes al esquema . 90 | completos de vacunacién en nifias y nifios de 1 afio 90
. Secretaria de Salud en el
completo de vacunacion en el . de edad.
. periodo a reportar.
periodo a reportar.
Poblacién de 4 afios de edad a la Poblacién de cuatro afios de . o
ue se le aplico una dosis de edad, de responsabilidad para Expresa el porcentgje alcanzado con Ia aplicacion
1 Vacunacién Universal 1.31 Resultado g P . ’ . P P 95 | de vacuna DPT en poblacién de cuatro afios de 95
vacuna DPT en el periodo a la Secretaria de Salud en la
edad
reportar. D.P.R.I.
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Poblacion de mujeres

Poblacién de mujeres embarazadas, responsabilidad

embarazadas a quienes se les

Expresa el porcentaje alcanzado con la aplicacion

1 Vacunacion Universal 1.3.2 Resultado X X de la Secretaria de Salud en la 95 | de vacuna Tdpa en las mujeres embarazadas en un 95
aplica una dosis de Tdpa en un ) X .
. R . D.P.R.I, en el periodo a periodo determinado
periodo de tiempo determinado
reportar
Total de poblacién meta a
Poblacion con dosis aplicada de vacunar con la vacuna contra Se refiere a las dosis de Vacuna de Influenza
1 Vacunacion Universal 211 Resultado vacuna contra influenza estacional | influenza Estacional de 70 | Estacional aplicadas durante el tltimo trimestre del 70
en un periodo determinado Responsabilidad Institucional 2022
para la Secretaria de Salud
Personal de salud operativo
. del primer nivel de atencion Permite conocer el porcentaje del personal de salud
Personal de salud operativo del . - . . .
. . . X bajo responsabilidad de los bajo responsabilidad de los servicios de salud en
" . primer nivel de atencién bajo L . S L L
1 Vacunacion Universal 51.2 Proceso L . servicios de salud adscrito a 90 | municipios de atencion prioritaria del estado, que 90
responsabilidad de los Servicios de . . 5 3 L
) unidades ubicadas en han sido capacitados en temas de atencién
Salud, capacitado. L . . . . L
municipios de atencién integrada en la infancia y vacunacion.
prioritaria.
Poblacion adolescente que reciben talleres de
Atencion a la Salud de la Total de poblacion de 10 a 19 afios | Total de poblacion de 10 a 19 nutricion, salud mental y activacion fisica, para que
2 . 2.3.1 Proceso ) - 90 . - . . . 90
Adolescencia de edad atendida afios de edad programada estén en posibilidades de adquirir estilos de vida
saludable
Numero de nifios menores de . . . =
cinco afios con EDA de primera Denominador: Nimero de Es el nimero de NN menores de 5 afios que
3 Atencion a la Salud en la Infancia 1.1.1 Proceso . } P nifios menores de cinco afios 95 | recibieron tratamiento para EDA con plan A de 95
vez que reciben tratamiento con . . L.
con EDA de primera vez. hidratacion.
Plan A
Numero de nifios menores de . - . o
cinco afios con IRA de primera vez Numero de nifios menores de Es el nimero de NN menores de 5 afios que
3 Atencion a la Salud en la Infancia 1.21 Proceso : X P cinco afios con IRA de primera 70 | recibieron tratamiento para IRA con tratamiento 70
que reciben tratamiento . e
R i vez. sintomatico
sintomatico
- . Nifias y nifios menores de 24 Este indicador permitira identificar el porcentaje de
Nifias y nifios menores de 24 L. . L ;
" . R meses que acuden a las deteccion de anemia por deficiencia de hierro en
3 Atencion a la Salud en la Infancia 1.31 Proceso meses con anemia detectados por i . 50 [ . " 50
N . unidades de salud por primera nifias y nifios menores de 24 meses que acuden a
primera vez en el afio. - : . . L.
vez en el afo. las unidades de salud del primer nivel de atencion.
Numero de nifias y nifios desde un
mes de nacidos a 5 afios 11 meses | Total de NN menores de 6 . . . .
29 dias de edad evaluados afos que acudié a consulta de Nimero de nifias y nifios desde 1 mes de nacidos a
3 Atencion a la Salud en la Infancia 2141 Proceso . . . a X 50 | 5 afios 11 meses 29 dias de edad evaluados en su 50
mediante la prueba EDI de primera | nifio sano de primera vez en el .
. o desarrollo con la aplicacién de la prueba EDI.
vez en la vida durante la consulta afo.
de nifio sano.
Personal de salud operativo del Personal de salud operativo Permite conocer el porcentaje de personal de salud
3 Atencién a la Salud en Ia Infancia 8.2.1 Proceso primer n|ve.l.de atencion baj_o_ de! primer n|vel_cjle atencion 18 bajo responsablh.dad de I0§ servicios de salud del 18
responsabilidad de los servicios de | bajo responsabilidad de los estado, que ha sido capacitado en temas de
salud, capacitado servicios de salud. atencion integrada en la infancia
Numero de supervisiones Numero de supervisiones . . .
realizadas al Programa de rogramadas al programa de es el nimero de supervisiones realizadas al
3 Atencion a la Salud en la Infancia 10.1.1 Proceso L 9 . . prog L prog 80 | Programa de Atencién a la Salud de la infancia en 80
Atencion a la Salud de la infancia Atencion a la Salud de la el afio
en el afio Infancia en el afio

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia. Nimero de Linea de Accién y Nimero de Actividad General
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ANEXO 5

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

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UZT'EACIIQ(I)O CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Servicio de impresion de documentos oficiales para la prestacion de
Politicas de Salud Publica serv. Pub.
1 " 8213 R 12-A] Federal 3.02 27,500 83,050.00
Promocién de la Salud amo poyo Federa Descripcién complementaria: Cartilla Nacional de Salud Nifias y
Nifios de 0 a 9 afios de edad
Servicio de impresion de documentos oficiales para la prestacion de
Politicas de Salud Publica serv. Pub.
1 " 8213 R 12-A] Federal 278 4,000 11,120.00
Promoci6n de la Salud amo poyo Federa Descripcién complementaria: Cartilla Nacional de Salud Hombre de
20 a 59 afios
Servicio de impresion de documentos oficiales para la prestacion de
Politicas de Salud Publica serv. Pub.
1 " 8.2.1.3 R 12-A] Federal 2.79 4,000 11,160.00
Promocién de la Salud amo poyo Federa Descripcién complementaria: Cartilla Nacional de Salud
Adolescentes de 10 a 19 afios de edad
Servicio de impresion de documentos oficiales para la prestacion de
Politicas de Salud Publica serv. Pub.
1 " 8.2.1.3 R 12-A] Federal 3.02 6,500 19,630.00
Promocion de la Salud amo poyo Federd Descripcion complementaria: Cartilla Nacional de Salud Mujer de 20
a 59 afios de edad
TOTAL 124,960.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
. PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
‘ PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
‘ PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Otros productos quimicos de laboratorio
- . - Descripcion complementaria: Reactivos y Biolégicos en general
Vigil Salud Publ
2 L;%:rr;(t:l;ioen a Hplica por 1.1.2.28 Ramo 12-Apoyo Federal elaborados por el Instituto de Diagndstioc y Referencia 1.00 72,421 72,421.00
Epidemiolégicos a solicitud de los Laboratorios Estatales de Salud
Publica.
TOTAL 72,421.00
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

No.

PROGRAMA

iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

VIH y otras ITS

1.9.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Condon femenino. De poliuretano o latex lubricado con dos anillos
flexibles en los extremos. Envase con 1, 2 6 3 piezas en empaque
individual.

Descripciéon complementaria: Clave: 060.308.0227

10.34

11,908

123,128.72

VIH y otras ITS

1.9.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas.
Descripcion complementaria: Clave: 060.308.0177

90.09

3,032

273,152.88

VIH y otras ITS

1.9.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Gel. Lubricante a base de agua. Envase con 2 a 60 g.

33,480

233,020.80

VIH y otras ITS

51.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Rapidas. Prueba rapida para la determinacion cualitativa de
anticuerpos IgG por inmunocromatografia, contra el virus de la
Inmunodeficiencia Humana tipo 1 (VIH-1) y tipo 2 (VIH-2) en fluido
oral, sangre capilar, sangre total y plasma. Para uso como prueba de
tamizaje. Requiere prueba confirmatoria. Equipo para 25 pruebas.
TATC.

Descripcién complementaria: Clave: 080.829.5406

55.56

275

15,279.00

VIH y otras ITS

5.1.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Réapidas. Prueba rapida inmunocromatografica para la
determinacion cualitativa de anticuerpos IgM/IgG anti HIV-1y HIV-2
simultaneamente en suero, sangre, plasma o sangre total humana.
Con lanceta retractil con 3 niveles de puncién, pipeta de toma y
solucién de corrimiento y sensibilidad igual o superior al 99% y
especificidad igual o superior al 98% para VIH, de acuerdo con el
certificado de evaluacién diagnéstica del Instituto de Diagndstico y
Referencia Epidemioldgica, o en su caso algun otro organismo
internacional como la FDA, EMA o la Organizacién Mundial de la
Salud. Pieza.

Descripcion complementaria: Clave: 080.980.0001

43.92

7,825

343,674.00

VIH y otras ITS

5.1.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Rapidas. Inmunoanalsis para la deteccioén del antigeno p24
de HIV-1y anticuerpos al HIV-1 y HIV-2. Inmunoanalsis cualitativo in
vitro con lectura visual para la deteccién simultanea del antigeno
(Ag) no inmunocomplejo p24 del HIV-1 en forma libre y anticuerpos
(Ab) a HIV-1 y HIV-2 en sangre humana. 10 tarjetas de prueba
recubiertas de antigeno HIV1/2 recombinante y péptidos sintéticos,
anticuerpos al antigeno p24 y avidina. TATC.

Descripcién complementaria: Prueba VIH Ag/Ac (4ta). Clave
080.829.5539

91.64

67,355.40

VIH y otras ITS

8.10.1.2

Ramo 12-Apoyo Federal

Valganciclovir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Clorhidrato
de valganciclovir equivalente a 450 mg de valganciclovir. Envase con
60 Comprimidos

Descripcién complementaria: Clave: 010.000.4373.00 (Costo sin IVA)

898.90

6,292.30

VIH y otras ITS

8.10.1.4

Ramo 12-Apoyo Federal

Reactivo y Juego de Reactivos para Pruebas Especificas. Reactivos
para la deteccién de compuestos de ADN de Mycobacterium
tuberculosis y mutaciones asociadas a resistencia a rifampicina del
gen rpoB, mediante PCR semicuantitativa, integrada y en tiempo
real, en muestras de esputo y sedimentos preparados 10 Cartuchos
RTC.

Descripcién complementaria: Clave: 080.784.7991 Cada pieza
incluye 10 cartuchos RTC (Costo con IVA)

20,880.00

187,920.00

7202 °p 21quiondas ap 9 SAMBIA

TVIDIA0 Oordvid



VIH y otras ITS

11.6.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Rapidas. Prueba rapida inmunocromatografica para la
determinacion de anticuerpos de Treponema pallidum en suero o
plasma humano. Con sensibilidad no menor al 95% y una
especificidad no menor al 98% de acuerdo con el certificado de
evaluacion diagnostica del Instituto de Diagnostico y Referencia
Epidemiolégicos o en su caso algun otro organismo internacional
como la FDA, EMA, o la Organizacién Mundial de la Salud. Requiere
prueba confirmatoria. Envase para minimo 20 pruebas.

Descripcion complementaria: Clave 080.829.5463. Las cantidades
son por pruebas

46.40

8,400

389,760.00

VIH y otras ITS

12.31.2

Ramo 12-Apoyo Federal

Sucedaneo De Leche Humana De Pretermino. Polvo Contenido en:
Kilocalorias Unidad kcal 100g Min. 400 Max 525 100kcal Min 100.0
Max 100.0 100ml Min 64 Max 85 Lipidos Unidad g 100g Min. 19.2
Max 31.5 100kcal Min4.80 Max 6.00 100ml Min 3.072 Max 5.1 Acido
linoleico Unidad mg 100g Min. 1200 Max 7350 100kcal Min300.00
Max 1400.00 100ml Min 192 Max 1190 Ac alfa Linolénico Unidad mg
100g Min. 200 Max SE* 100kcal Min50.00 Max SE* 100ml Min 32
Max SE* Relac A. Linoleico/ A. & Linolenico 100g Min. 5:1 Max 15:1
100kcal Min5:1 Max 15:1 100ml Min 5:1 Max 15:1 Acido
araquidonico Unidad % 100g Min. 1.60 Max 3.675 100kcal Min0.40
Méax 0.70 100ml Min 0.256 Max 0.595 Acido DHA** Unidad % 100g
Min. 1.40 Max 2.625 100kcal Min 0.35 Max 0.50 100ml Min 0.224
Max 0.425 Relac Aa/DHA 100g Min. 1.5:1 Max 2:1 100kcal Min1.5:1
Max 2:1 100ml Min 1.5:1 Max 2:1 Proteinas Unidad g 100g Min. 9.60
Max 15.75 100kcal Min 2.40 Max 3.00 100ml Min 1.536 Max 2.55
Taurina Unidad mg 100g Min. 20.00 Max 63 100kcal Min 5.00 Max
12.00 100ml Min 3.2 Max 10.2 Hidratos de carbono*** Unidad g 100g
Min. 38.80 Max 73.5 100kcal Min 9.70 Max 14.00 100ml Min 6.208
Max 11.9 Sodio Unidad mg 100g Min. 144.00 Max 315 100kcal
Min36.00 Max 60.00 100ml Min 23.04 Max 51 Potasio Unidad mg
100g Min. 376.00 Max 840 100kcal Min 94.00 Max 160.00 100m| Min
60.16 Max 136 Cloruros Unidad mg 100g Min. 240.00 Max 840
100kcal Min 60.00 Max 160.00 100ml Min 38.4 Max 136 Calcio
Unidad mg 100g Min. 380.00 Max 735 100kcal Min 95.00 Max
140.00 100ml Min 60.8 Max 119 Fésforo Unidad mg 100g Min.
208.00 Max 525 100kcal Min 52.00 Max 100.00 100ml Min 33.28
Max 85 Relaciéon Ca/P 100g Min. 1.7:1 Max 2:1 100kcal Min 1.7:1
Max 2:1 100ml Min 1.7:1 Max 2:1 Vitamina A Unidad U.l. 100g Min.
2800.00 Max 6583.5 100kcal Min 700.00 Max 1254.00 100ml Min
448 Max 1065.9 Vitamina A ER (Retinol) Unidad ?g 100g Min.
816.00 Max 1995 100kcal Min 204.00 Max 380.00 100ml Min 130.56
Max 323 Vitamina D Unidad U.l. 100g Min. 292.00 Max 525 100kcal
Min 73.00 Max 100.00 100ml Min 46.72 Max 85 Vitamina E ( Alfa
Tocoferol) Unidad U.l. 100g Min. 12.00 Max 63 100kcal Min 3.00
Max 12.00 100ml Min 1.92 Max 10.2 Vitamina K Unidad ?g 100g
Min. 32.80 Max 131.25 100kcal Min 8.20 Max 25.00 100ml Min 5.248
Max 21.25 Vitamina C Unidad mg 100g Min. 53.60 Max 194.25
100kcal Min 13.40 Max 37.00 100ml Min 8.576 Max 31.45 Vitamina
B1 (tiamina) Unidad ?g 100g Min. 240.00 Max 1312.5 100kcal Min
60.00 Max 250.00 100ml Min 38.4 Max 212.5 Vitamina B2
(riboflavina) Unidad ?g 100g Min. 560.00 Max 2625 100kcal Min
140.00 Max 500.00 100ml Min 89.6 Max 425 Niacina Unidad ?g 100g
Min. 4000.00 Max 7875 100kcal Min 1000.00 Méax 1500.00 100ml
Min 640 Max 1275 Vitamina B6 (piridoxina) Unidad ?g 100g Min.

95.00

119

11,305.00
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300.00 Max 918.75 100kcal Min 75.00 Max 175.00 100ml Min 48
Max 148.75 Acido folico Unidad ?g 100g Min. 148.00 Max 262.5
100kcal Min 37.00 Max 50.00 100ml Min 23.68 Max 42.5 Acido
pantoténico Unidad ?g 100g Min. 1800.00 Max 9975 100kcal Min
450.00 Max 1900.00 100ml Min 288 Max 1615 Vitamina B12
(cianocobalamina) Unidad ?g 100g Min. 0.80 Max 7.875 100kcal Min
0.20 Max 1.50 100ml Min 0.128 Max 1.275 Biotina Unidad ?g 100g
Min. 8.80 Max 52.5 100kcal Min 2.20 Max 10.00 100ml Min 1.408
Max 8.5 Colina Unidad mg 100g Min. 30.00 Max 262.5 100kcal Min
7.50 Max 50.00 100ml Min 4.8 Max 42.5 Mioinositol Unidad mg 100g
Min. 16.00 Max 210 100kcal Min 4.00 Max 40.00 100ml Min 2.56
Max 34 Magnesio Unidad mg 100g Min. 28.00 Max 78.75 100kcal
Min 7.00 Max 15.00 100ml Min 4.48 Max 12.75 Hierro Unidad mg
100g Min. 6.80 Max 15.75 100kcal Min 1.70 Max 3.00 100ml Min
1.088 Max 2.55 Yodo Unidad ?g 100g Min. 24.00 Max 236.25
100kcal Min 6.00 Méax 45.00 100ml Min 3.84 Max 38.25 Cobre
Unidad ?g 100g Min. 360.00 Max 630 100kcal Min 90.00 Max 120.00
100ml Min 57.6 Max 102 Zinc Unidad mg 100g Min. 4.40 Max 7.875
100kcal Min 1.10 Max 1.50 100m| Min 0.704 Max 1.275 Manganeso
Unidad ?g 100g Min. 28.00 Max 131.25 100kcal Min 7.00 Max 25.00
100ml Min 4.48 Max 21.25 Selenio Unidad ?g 100g Min. 7.20 Max
26.25 100kcal Min 1.80 Max 5.00 100ml Min 1.152 Max 4.25
Nucleétidos Unidad mg 100g Min. 7.60 Max 84 100kcal Min 1.90
Méax 16.00 100ml Min 1.216 Max 13.6 Cromo Unidad ?g 100g Min.
6.00 Max 52.5 100kcal Min 1.50 Max 10.00 100ml Min 0.96 Méax 8.5
Molibdeno Unidad ?g 100g Min. 6.00 Max 52.5 100kcal Min 1.50
Max 10.00 100ml Min 0.96 Méax 8.5 Dilucién 16% Envase con 450 a
454 g y medida de 4.40 a 5.37 g. * Aunque no existe un nivel
superior de recomendacion siempre debera conservar la relacion de
acido linoleico/acido linolenico. **DHA: Acido Docosahexanoico. ***
La lactosa y polimeros de glucosa deben ser los hidratos de carbono
preferidos, sélo podran afadirse almidones naturalmente exentos de
gluten precocidos y/o gelatinizados hasta un maximo de 30% del
contenido total de hidratos de carbono y hasta un maximo de 2
g/100ml.

Descripcién complementaria: Clave: 030.000.0003.00

VIH y otras ITS

12.3.1.2

Ramo 12-Apoyo Federal

Formula para lactantes (Sucedaneo de Leche Humana de Termino).
Polvo o liquido. Energia - Minimo /100 mL: 60 kcal Maximo /100 mL:
70 kcal. Energia - Minimo /100 mL: 250 kcal Maximo /100 mL: 295
kcal. Vitaminas. Vitamina A (expresados en retinol): Minimo/100 kca:
200 U.l. 0 60 pg, Maximo/100 kcal: 600 U.I. 0 180 g. NSR/100 kcal
En caso de productos en polvo deberia procurarse conseguir NSR
mas bajo Vitamina D: Minimo/100 kcal: 1 pg o 40 U.l., Maximo/100
kcal: 2,5 pg o0 100 U.I. En caso de productos en polvo deberia
procurarse conseguir NSR mas bajo. Vitamina C (Ac. ascorbico):
Minimo/100 kcal: 10 mg, Maximo/100 kcal: S. E., NSR/100 kcal: 70
mg. Vitamina B Tiamina (B1) Minimo/100 kcal: 60 ug Maximo/100
kcal: S. E. NSR/100 kcal: 300 pg. Riboflavina (B2): Minimo/100 kcal:
80 pg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal 500 pg. Niacina (B3):
Minimo/100 kcal: 300 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 1
500 pg. Piridoxina (B6): Minimo/100 kcal: 35 ug Maximo/100 kcal: S.
E. NSR/100 kcal: 175 ug. Acido félico (B9): Minimo/100 kcal: 10 ug
Méaximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 50 pg. Acido pantoténico (B5):

35.20

2,257

79,446.40
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Minimo/100 kcal: 400 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 2

000 pg. Cianocobalamina (B12): Minimo/100 kcal: 0,1 ug
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 1,5 pg. Biotina (H):
Minimo/100 kcal: 1,5 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 10
Hg. Vitamina K1: Minimo/100 kcal: 4 pg Maximo/100 kcal: S. E.
NSR/100 kcal: 27 pg. Vitamina E (alfa tocoferol equivalente):
Minimo/100 kcal: 0,5 mg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 5
mg. Nutrimentos inorganicos (minerales y elementos traza): Sodio
(Na): Minimo/100 kcal: 20 mg Maximo/100 kcal: 60 mg NSR/100
kcal: -. Potasio (K): Minimo/100 kcal: 60 mg Maximo/100 kcal: 180
mg NSR/100 kcal: -. Cloro (Cl): Minimo/100 kcal: 50 mg Maximo/100
kcal: 160 mg NSR/100 kcal: -. Calcio (Ca): Minimo/100 kcal: 50 mg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 140 mg. Fésforo (P):
Minimo/100 kcal: 25 mg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 100
mg. La relacién Ca:P: Minimo/100 kcal: 1:1 Maximo/100 kcal: 2:1.
Magnesio (Mg): Minimo/100 kcal: 5 mg Maximo/100 kcal: S. E.
NSR/100 kcal: 15 mg. Hierro (Fe): Minimo/100 kcal: 1 mg
Maximo/100 kcal: 2 mg. Yodo (I): Minimo/100 kcal: 10 pg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 60 ug. Cobre (Cu):
Minimo/100 kcal: 35 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 120
pg. Cinc (Zn): Minimo/100 kcal: 0,5 mg Maximo/100 kcal: S. E.
NSR/100 kcal: 1,5 mg. Manganeso (Mn): Minimo/100 kcal: 1 pg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 100 pg. Selenio (Se):
Minimo/100 kcal: 1 pg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 9 pg.
Colina: Minimo/100 kcal: 14 mg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100
kcal: 50 mg. Mioinositol (Inositol): Minimo/100 kcal: 4 mg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 40 mg. L-Carnitina (Carnitina):
Minimo/100 kcal: 1,2 mg Maximo/100 kcal: 2,3 mg. Taurina:
Minimo/100 kcal: 4,7 mg Maximo/100 kcal: 12 mg. Nucledtidos **):
Minimo/100 kcal: 1,9 mg Maximo/100 kcal: 16 mg NSR/100 kcal: -.
Fuente de proteina Contendra los aminoacidos esenciales. Leche de
vaca Proteinas Totales: Minimo/100 kcal 1,8 g Maximo/100 kcal: 3,0
g NSR/100 kcal: -. Lipidos y acidos grasos: Grasas: Minimo/100 kcal:
4,4 g Maximo/100 kcal: 6 g NSR/100 kcal: - . ARA: Minimo/100 kcal:
7 mg Maximo/100 kcal: S.E. DHA: Minimo/100 kcal : 7 mg
Maximo/100 kcal: S.E. NSR/100 kcal: (0,5 % de los &cidos grasos).
Relacion ARA: DHA: Minimo/100 kcal: 1:1 Maximo/100 kcal: 2:1.
Acido linoléico: Minimo/100 kcal: 300 mg Maximo/100 kcal: S. E.
NSR/100 kcal: 1 400 mg. Acido alfa-linolénico: Minimo/100 kcal : 50
mg Méaximo/100 kcal: S. E. -. Hidratos de carbono. Hidratos de
carbono: Minimo/100 kcal: 9 g Maximo/100 kcal: 14 g NSR/100 kcal:
-. Disposiciones Generales La proporcién de acido linoleico/alfa-
linolénico minimo 5:1, maximo 15:1 De manera opcional, la fuente de
proteina podra contener los aminoacidos esenciales (valina, leucina,
isoleucina, treonina, lisina, metionina, fenilalanina y triptofano, y
otros, regulados en la NORMA Oficial Mexicana NOM-131-SSA1-
2012) y en caso de ser adicionados se listaran en la ficha técnica. El
contenido de &cidos grasos trans no serap superior al 3% del
contenido total de acidos grasos en las formulas para lactantes. En
las férmulas para lactantes sélo podran afadirse almidones
naturalmente exentos de gluten precocidos y/o gelatinizados hasta
un maximo de 30% del contenido total de hidratos de carbono y
hasta un maximo de 2 g/100 ml. En las férmulas para lactantes debe
evitarse el uso de sacarosa, asi como la adicién de fructosa como
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ingrediente, salvo cuando sea necesario por justificacion tecnoldgica.
En las férmulas para lactantes podran afiadirse otros

nutrimentos/ingredientes normalmente presentes en la leche materna
o humana en cantidad suficiente con la finalidad de lograr el efecto
nutrimental o fisiolégico de ésta, sobre la base de las cantidades
presentes en la leche materna y para asegurarse que sea adecuado
como fuente Unica de la nutricion del lactante. Su idoneidad e
inocuidad debe estar demostrada cientificamente. Se debe contar
con evidencia cientifica que demuestre la utilidad de los
nutrimentos/ingredientes opcionales que se utilicen y estar a
disposicion de la Secretaria de Salud cuando ésta lo solicite. Las
férmulas que contengan mas de 1,8 g de proteinas por cada 100
kcal, deben incrementar el contenido de piridoxina en al menos 15
ug de piridoxina por cada gramo de proteina arriba de dicho valor.
En la férmula lista para ser consumida de acuerdo con las
instrucciones descritas en la etiqueta. Si se afiade acido
docosahexaenoico (DHA), el contenido de acido araquidonico debe
ser al menos el mismo que el de DHA y el contenido de acido
eicosapentaenoico (EPA) no debe exceder el contenido de DHA. **
Opcional S.E. Sin Especificacién NSR: Nivel Superior de Referencia.
Envase desde 360 g hasta 454 g polvo y medida dosificadora.

Descripcién complementaria: Clave: 030.000.0011.00

TOTAL

1,730,334.50

Nota: La fuente de informacion para estimar los medicamentos antirretrovirales con recursos del Fondo de Salud para el Bienestar del Instituto de Salud para el
Bienestar, sera el Sistema de Administracion Logistica y Vigilancia de Antirretrovirales (SALVAR), por tanto, es obligatorio el uso del Sistema en las Entidades

Federativas y que estas mantengan sus existencias y necesidades de medicamentos actualizadas a los cortes que establece el Centro Nacional para la Prevencion y

el Control del VIH/SIDA.

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO U:T'EACII?(I)O CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Reactivos y Juegos de reactivos para pruebas especificas Reactivos
completos para la cuantificacién de acidos nucleicos de los
siguientes microorganismos: Virus de Inmunodeficiencia Humana, de
la Hepatitis B, Hepatitis C, Virus del Papiloma Humano,
2 Prevencién y Control del Cancer 4321 Ramo 12-Apoyo Federal Citomegalovirus, Chlamydia trachomatis y Mycobacterium 370.22 3,478 1,287,625.16
tuberculosis. Equipo para minimo 10 pruebas. RTC.
Descripciéon complementaria: Reactivos completos para la
cuantificacion de acidos nucleicos de Virus de Papiloma Humano por
PCR
TOTAL 1,287,625.16
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
. PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
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Prevencion y Control de

Amoxicilina (como trihidrato de amoxicilina) 150 mg, vehiculo c.b.p. 1

Enfermedades Zoonéticas y 4211 Ramo 12-Apoyo Federal ml. Frasco de 100 ml (Uso veterinario). Frasco con 100 mi 499.00 2 998.00
Emergentes
Prevencion y Control’dle Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
Enfermedades Zoondticas y 4211 Ramo 12-Apoyo Federal o . . 520.00 15 7,800.00
Emergentes Descripcion complementaria: Con 5 ml de diluyente.
Prevencién y Control de
Enfermedades Zoonéticas y 4211 Ramo 12-Apoyo Federal Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario) 139.00 11 1,529.00
Emergentes
Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.3.11 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Regulador de Crecimiento al 1.3% en 34,776.80 5 173,884.00
Saco de 18.18 kilogramos
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.31.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Larvicida biorracional al 37.4%, caja 19,5618.25 17 331,810.25
con 24 tarros de 500 gramos cada uno
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.3.11 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Larvicida liquido al 44% en bidon de 20 18,989.94 4 75,959.76
litros
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida Piretroide al 1.73% en base 20,800.77 50 1,040,038.50
oleosa, caja con dos bidones de 10 litros
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Adulticida Neonicotinoide al 3% + 195,700.00 12 2,348,400.00
Piretroide al 0.75%, tambos de 208 litros
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida organofosforado al 40%, 19,674.47 100 1,967,447.00
bidon de 20 litros
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.3.31 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Insecticida organofosforado de accién 14,964.00 15 224,460.00
residual al 28.16%, caja con 12 frascos de 833 mililitros
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.3.31 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Adulticida piretroide al 10% en cufiete 32,549.38 10 325,493.80
de 200 sobres de 62.5 gramos cada uno
Plaguicidas (insecticidas)
5 Dengue 7.33.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: !n_secticida f:arbamato al 8_0%, caja con 15,952.92 25 308,823.00
20 bolsas resellables de aluminio Contenido: 5 sobres hidrosolubles
de producto formulado de 125 gramos cada uno
Programa Nacional de Prevencion y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Pirazinamida 400 mg, caja c/672 351.85 23 8,092.55
(Tuberculosis y Lepra) tabletas
Programa Nacional de Prevencién y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Etambutol HCI 400 mg, caja con 672 544.12 18 9,794.16
(Tuberculosis y Lepra) tabletas
Programa Nacional de Prevencion y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Rifampicina, capsula de 300mg, caja 364.31 100 36,431.00

(Tuberculosis y Lepra)

de 100 capsulas
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Programa Nacional de Prevencién y

Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)

Control de las micobacteriosis 2.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Pediatrico combinado, Fase Sostén 147.77 5 738.85
(Tuberculosis y Lepra) (R75mg/H 50 mg) caja con 84 tabletas dispersables
Programa Nacional de Prevencion y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Pediatrico combinado, Fase Intensiva 177.32 6 1,063.92
(Tuberculosis y Lepra) (R75mg/H 50 mg/Z 150 mg) caja con 84 tabletas dispersables
Programa Nacional de Prevencion y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 2.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Rifampicina, capsula de 150mg, caja 232.82 69 16,064.58
(Tuberculosis y Lepra) con 100 capsulas
Programa Naciohal de Prgvgncién y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal D . | 2 Isoniazida 300 bl 0.40 10 4.00
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Isoniazida mg, tableta
Programa Nacional de Prevencion y Antibioti : :

ntibioticos (substancias y productos farmaceuticos
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal D o ( ) ¢ y_p. Moxifi ino. tablet )400 4.99 105 523.95
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Moxifloxacino, tableta mg
Programa Nacional de Prevencién y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal D . ( } y,pl Bedaquil bl 10(; 37.91 10 379.10
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Bedaquiline tableta mg
Programa Nacioval de Pr@vgncién y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal D o | 2 Del id. tableta 50 53.03 10 530.30
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Delamanid, tableta 50 mg
Programa Nacional de Prevencion y Antibioti : :

ntibioticos (substancias y productos farmaceuticos
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal D o ( | t y.p. Prothi ida. tablet )2 0 213 208 443.04
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Prothionamida, tableta 250 mg
Programa Nacional de Prevencion y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 41141 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Amoxicilina + acido Clavulanico tableta 2.60 10 26.00
(Tuberculosis y Lepra) 500 mg /125 mg
Programa Nacional de Prevencion y Imipenem y cilastatina. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal polvo contiene: Imipenem monohidratado equivalente a 500 mg de 71.00 1 71.00
(Tuberculosis y Lepra) imipenem. Cilastatina sédica equivalente a 500 mg de cilastatina.

Envase con un frasco ampula

Programa Nacional de Prevencién y Antibioti tanci tos f ti
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Dn Ibl(,) I??s (subs lanCIas yAp‘rcl)_cliuc OT, arme:ceu icos) 14.84 452 6,707.68
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Linezolid, tableta 600 mg
Programa Nacioval de Pr@vgncién y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal D . | i Levofl . bleta 250 0.53 1,700 901.00
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Levofloxacino, tableta mg
Programa Nacional de Prevencion y Antibioti : :

ntibioticos (substancias y productos farmaceuticos
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal o ( y_p‘ ) . 60 ) 33.40 452 15,096.80
(Tuberculosis y Lepra) Descripcion complementaria: Linezolid, tableta 600 mg
Programa Naciopal de Pr§vgncién y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal D L | ‘a: Cicl X ) a 250 5.25 1,000 5,250.00
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Cicloserina, capsula mg
Programa Nacioval de Pr@vgncién y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal D L } ia: Clofazimi j 12 100 9.89 1,074 10,621.86
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Clofazimina, capsula mg
Programa Nacional de Prevencién y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos
Control de las micobacteriosis 4114 | Ramo 12-Apoyo Federal ¢ yP ) 0.68 10 6.80

(Tuberculosis y Lepra)

Descripcién complementaria: Etambutol HCI, tableta 400 mg
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Programa Nacional de Prevencion y

Amikacina. Solucién Inyectable. Cada ampolleta o frasco ampula

Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal contiene: Sulfato de amikacina equivalente a 500 mg de amikacina. 6.23 10 62.30
(Tuberculosis y Lepra) Envase con 1 ampolleta o frasco ampula con 2 ml.
Programa Namopal de Prgvgnmon y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 41141 Ramo 12-Apoyo Federal b L I ia: Pirazi id bleta 400 0.44 1,580 695.20
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Pirazinamida, tableta mg
Programa Nauohal de Prgvgnuon y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 4111 Ramo 12-Apoyo Federal . . . 100 36.08 602 21,720.16
(Tuberculosis y Lepra) Descripcion complementaria: Bedaquiline tableta mg
Programa Namohal de Prgvgnmon y Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos)
Control de las micobacteriosis 41141 Ramo 12-Apoyo Federal b L ! taria: Moxifl ino. tableta 400 6.43 105 675.15
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Moxifloxacino, tableta mg
Amoxicilina / acido clavulanico. Suspension Oral Cada frasco con
Atencion de Urgencias polvo contiene: Amoxicilina trihidratada equivalente a 1.5 g de
. o 9 1.211 Ramo 12-Apoyo Federal amoxicilina. Clavulanato de potasio equivalente a 375 mg de acido 16.00 240 3,840.00
Epidemiolégicas y Desastres - .
clavulanico. Envase con 60 ml, cada 5 ml con 125 mg de amoxicilina
y 31.25 mg écido clavulanico.
Atgnmop dye lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Az!trom!c!na. Suspension. Cada 5 ml de suspensmnlco.ntlenen: 152.75 150 22,912.50
Epidemioldgicas y Desastres Azitromicina 200 mg. Frasco con polvo para reconstituir 10 ml.
Atencion de Urgencias Diclofenaco. Capsula o gragea de liberacion prolongada. Cada
. L g 1.2.11 Ramo 12-Apoyo Federal gragea contiene: Diclofenaco sédico 100 mg Envase con 20 5.00 60 300.00
Epidemioldgicas y Desastres .
Capsulas o Grageas.
Atencion de Urgencias Difenhidramina. Jarabe. Cada 100 mililitros contienen: Clorhidrato de
Epidemioldgicas y Desastres 1214 Ramo 12-Apoyo Federal difenhidramina 250 mg. Envase con 60 ml. 3.67 80 110.10
Atencion de Urgencias Trimetoprima-sulfametoxazol. Comprimido o Tableta Cada
. o 9 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Comprimido o Tableta contiene: Trimetoprima 80 mg Sulfametoxazol 7.39 150 1,108.50
Epidemioldgicas y Desastres o
400 mg Envase con 20 Comprimidos o Tabletas.
Atencién de Urgencias Jeringas. Para extraer sangre o inyectar sustancias, con pivote tipo
. Lo g 1.2141 Ramo 12-Apoyo Federal luer lock, de polipropileno, volumen de 5 ml y aguja calibre 21 G y 32 74.99 5 374.95
Epidemiolégicas y Desastres . - X
mm de longitud. Estéril. Envase con 100 piezas.
Atencion de Urgencias Butilhioscina o hioscina. Gragea o Tableta Cada Gragea o Tableta
. L 9 1.211 Ramo 12-Apoyo Federal contiene: Bromuro de butilhioscina o butilbromuro de hioscina 10 mg 6.84 60 410.40
Epidemioldgicas y Desastres
Envase con 10 Grageas o Tabletas.
Atencion de Urgencias Butilhioscina o hioscina. Solucién Inyectable Cada ampolleta
. L g 1.211 Ramo 12-Apoyo Federal contiene: Bromuro de butilhioscina o butilbromuro de hioscina 20 mg 9.77 60 586.20
Epidemiolégicas y Desastres
Envase con 3 ampolletas de 1 ml.
Atencién de Urgencias Clorfenamina. Tableta. Cada tableta contiene: Maleato de
Epidemioldgicas y Desastres 1214 Ramo 12-Apoyo Federal clorfenamina 4.0 mg Envase con 20 Tabletas. 6.50 60 390.00
Atencion de Urgencias Metronidazol. Suspensién Oral Cada 5 ml contienen: Benzoilo de
. . 9 1.211 Ramo 12-Apoyo Federal metronidazol equivalente a 250 mg de metronidazol. Envase con 120 7.60 90 684.00
Epidemioldgicas y Desastres i
ml y dosificador.
Atgncnop d'e .Urgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Metronidazol. Tableta Cada Tableta contiene: Metronidazol 500 mg 10.58 %0 952.20
Epidemioldgicas y Desastres Envase con 30 Tabletas.
Atencion de Urgencias Salbutamol. Suspensién en aerosol. Cada inhalador contiene:
Epidemiold icags Desastres 1.2141 Ramo 12-Apoyo Federal Salbutamol 20 mg o Sulfato de salbutamol equivalente a 20 mg de 3.43 15 51.45
P 9 y salbutamol Envase con inhalador con 200 dosis de 100 pg.
Atencion de Urgencias 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Albendazol. Tableta Cada Tableta contiene: albendazol 200 mg 3.28 300 984.00
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Epidemiolégicas y Desastres

Envase con 2 Tabletas.

Atencion de Urgencias

Ambroxol. Solucién Cada 100 ml contienen: Clorhidrato de ambroxol

Epidemioldgicas y Desastres 1214 Ramo 12-Apoyo Federal 300 mg Envase con 120 ml y dosificador. 515 150 77250
Electrolitos Orales. Polvo (Férmula de osmolaridad Baja) Cada sobre
Atencién de Urgencias con polvo contiene: Glucosa anhidra o glucosa 13.5 g Cloruro de
Epidemiologicas y Desastres 1214 Ramo 12-Apoyo Federal potasio 1.5 g Cloruro de sodio 2.6 g Citrato trisodico dihidratado 2.9 242 1,800 4,356.00
g Envase con20.5g
Atefncwh dye lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Glibenclamida. Tableta Cada tableta contiene: Glibenclamida 5 mg. 350 120 420.00
Epidemioldgicas y Desastres Envase con 50 tabletas.
Atencion de Urgencias Paracetamol. Solucién oral cada ml contiene: paracetamol 100 mg.
. . g 1.2141 Ramo 12-Apoyo Federal envase con 15 ml, gotero calibrado a 0.5 y 1 ml, integrado o adjunto 3.77 450 1,696.50
Epidemioldgicas y Desastres .
al envase que sirve de tapa.
Atefncwh dye lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Salt?utamolA Jarabe Cada 5 ml contienen: Sulfato de salbutamol 15.97 15 239,55
Epidemioldgicas y Desastres equivalente a 2 mg de salbutamol Envase con 60 ml.
Atencion de Urgencias Aluminio y magnesio. Suspension Oral Cada 100 ml contienen:
. L g 1.2.11 Ramo 12-Apoyo Federal Hidréxido de aluminio 3.7 g Hidroxido de magnesio 4.0 g o trisilicato 16.90 150 2,535.00
Epidemioldgicas y Desastres . o
de magnesio: 8.9 g Envase con 240 ml y dosificador.
Atencion de Urgencias Amlodipino. Tableta o Capsula Cada Tableta o Capsula contiene:
. . 9 1.211 Ramo 12-Apoyo Federal Besilato o Maleato de amlodipino equivalente a 5 mg de amlodipino. 715 30 214.50
Epidemiolégicas y Desastres .
Envase con 30 Tabletas o Capsulas.
Atencién de Urgencias Enalapril. Capsula o tableta. Cada capsula o tableta contiene:
Epidemioldgicas y Desastres 1214 Ramo 12-Apoyo Federal Maleato de enalapril 10 mg. Envase con 30 cépsulas o tabletas. 469 120 562.80
Atgnmop d'e lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Isosorbida. Tableta Cada Tableta contiene: Dinitrato de isosorbida 10 4.50 30 135.00
Epidemioldgicas y Desastres mg Envase con 20 Tabletas.
Pantoprazol o rabeprazol u omeprazol. Tableta o Gragea o Capsula
Atencién de Urgencias Cada Tableta o Gragea o Capsula contiene: Pantoprazol 40 mg o
Epidemiologicas y Desastres 1214 Ramo 12-Apoyo Federal Rabeprazol sddico 20 mg u omeprazol 20 mg Envase con 7 Tabletas 412 150 618.00
o Grageas o Capsulas
Atefncwh dye lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Paracetamol. Tableta cada tableta contiene: paracetamol 500 mg. 4.10 600 2,460.00
Epidemioldgicas y Desastres envase con 10 tabletas.
Atgncmp d'e .Urgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Clioquinol. Crema Cada g contiene: Clioquinol 30 mg Envase con 20 4.30 300 1.290.00
Epidemiolégicas y Desastres g.
Atgncnop d'e lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Clo!'alnfemcol. Solucion oftalmlca.lCada ml contiene: Cloranfenicol 25.00 300 7.500.00
Epidemiolégicas y Desastres levégiro 5 mg Envase con gotero integral con 15 ml.
Atencion de Urgencias Metoprolol. Tableta Cada Tableta contiene: Tartrato de metoprolol
Epidemioldgicas y Desastres 1211 Ramo 12-Apoyo Federal 100 mg Envase con 20 Tabletas. 5.02 30 15060
Atgncmp dye .Urgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Miconazol. Crema Cada gramo contiene: Nitrato de miconazol 20 mg 305 300 1.185.00
Epidemiolégicas y Desastres Envase con 20 g.
Bencilpenicilina benzatinica compuesta. Suspension Inyectable Cada
frasco ampula con polvo contiene: Benzatina bencilpenicilina
Atencion de Urgencias equivalente a 600 000 Ul de bencilpenicilina Bencilpenicilina
Epidemioldgicas y Desastres 1214 Ramo 12-Apoyo Federal procainica equivalente a 300 000 Ul de bencilpenicilina 11.67 300 3,501.00
Bencilpenicilina cristalina equivalente a 300 000 Ul de
bencilpenicilina Envase con un frasco ampula y diluyente con 3 ml.
Atencion de Urgencias 1241 Ramo 12-Apoyo Federal Dicloxacilina. Capsula o comprimido. Cada capsula o comprimido 25.00 30 750.00

Epidemioldgicas y Desastres

contiene: Dicloxacilina sédica 500 mg Envase con 20 Capsulas o
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Comprimidos.

Atencion de Urgencias

Itraconazol. Capsula Cada Capsula contiene: Itraconazol 100 mg

4 Epidemioldgicas y Desastres 1214 Ramo 12-Apoyo Federal Envase con 15 Capsulas. 31.00 90 2,790.00
4 Ate_nuop dye _Urgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Oxido de zinc. Pasta Cada 100 g contienen: Oxido de zinc 25.0 g 719 300 2.157.00
Epidemiolégicas y Desastres Envase con 30 g.
Atencién de Urgencias Trimetoprima-sulfametoxazol. Suspensién Oral Cada 5 ml contienen:
4 ! L 9 1.211 Ramo 12-Apoyo Federal Trimetoprima 40 mg Sulfametoxazol 200 mg Envase con 120 mly 6.90 150 1,035.00
Epidemioldgicas y Desastres -
dosificador.
Amoxicilina / acido clavulanico. Tableta Cada Tableta contiene:
4 Atgncwv dye lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal amoxicilina trlhldrataC%a eqU}vaIente a 500 mg de ?:mlmxmna. . 32.00 240 7.680.00
Epidemioldgicas y Desastres Clavulanato de potasio equivalente a 125 mg de &cido clavulanico.
Envase con 12 Tabletas.
Atencién de Urgencias Doxiciclina. Capsula o Tableta Cada Capsula o Tableta contiene:
4 ! L 9 1.211 Ramo 12-Apoyo Federal Hiclato de doxiciclina equivalente a 100 mg de doxicilina. Envase con 8.48 150 1,272.00
Epidemioldgicas y Desastres .
10 Cépsulas o Tabletas.
Atencion de Urgencias Metformina. Tableta Cada Tableta contiene: Clorhidrato de
4 Epidemiolégicas y Desastres 1211 Ramo 12-Apoyo Federal metformina 850 mg Envase con 30 Tabletas. 7.51 120 901.20
4 Atgncwv dye lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Naproxeno. Tableta Cada Tableta contiene: Naproxeno 250 mg 10.26 150 1,539.00
Epidemioldgicas y Desastres Envase con 30 Tabletas.
Atencion de Urgencias Azitromicina. Tableta Cada Tableta contiene: Azitromicina
4 : nde g 1211 Ramo 12-Apoyo Federal dihidratada equivalente a 500 mg de azitromicina Envase con 4 17.00 150 2,550.00
Epidemiolégicas y Desastres
Tabletas.
4 Atgncnop d'e _Urgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Albendazol. Suspension Oral Cada frasco contiene: albendazol 400 314 300 942.00
Epidemiolégicas y Desastres mg Envase con 20 ml.
4 Atgncnop d'e _Urgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal M’et_am|zol sodico. Comprimido cada <_:or_npr|m|do contiene: metamizol 316 60 189.60
Epidemiolégicas y Desastres sédico 500 mg. envase con 10 comprimidos.
4 Atgnmop d'e lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Metoclopram!da. Tableta Cada Tableta contiene: Clorhidrato de 3.80 150 570.00
Epidemiolégicas y Desastres metoclopramida 10 mg Envase con 20 Tabletas.
4 Atgnmop d'e lUrgenmas 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Nafazol!na. Solucion Oftalmica Cadg ml contiene: Clorhidrato de 30.00 600 18,000.00
Epidemiolégicas y Desastres Nafazolina 1 mg Envase con gotero integral con 15 ml.
Neomicina, polimixina b y gramicidina. Solucién Oftalmica Cada ml
Atencion de Urgencias g contiene: Sulfato de Neomicina equivalente a 1.75 mg de Neomicina.
4 Epidemioldgicas y Desastres 1211 Ramo 12-Apoyo Federal Sulfato de Polimixina B equivalente a 5 000 U de Polimixina B. 30.50 300 9,150.00
Gramicidina 25 pg Envase con gotero integral con 15 ml.
TOTAL 7,142,409.26
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
‘ PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Vacuna Contra Difteria, Tos Ferina, Tetanos, Hepatitis B,
Poliomielitis Y Haemophilus Influenzae Tipo B. Suspension
Inyectable. Cada frasco ampula con 0.5 ml contiene: Toxoide
diftérico no menos de 20 Ul Toxoide tetanico no menos de 40 Ul
1 Vacunacién Universal 1115 Ramo 12-Apoyo Federal Toxoide pertussis 25 g Hemaglutinina filamentosa 25 g Poliovirus 273.46 38,020 10,396,835.14

tipo 1 inactivado (Mahoney) 40 U Poliovirus tipo 2 inactivado (MEF1)
8 U Poliovirus tipo 3 inactivado (Saukett) 32 U Antigeno de superficie
del virus de Hepatitis B 10 ug Polisacarido capsular de Haemophilus
influenzae tipo b 12 pg Conjugado a la proteina tetanica 22-36 pg
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Envase con 10 frascos ampula con 1 dosis de 0.5 ml cada uno.

Descripcion complementaria: Vacuna Hexavalente, clave
020.000.6135.00 Capturado en dosis y precio por dosis

Vacunacion Universal

21141

Ramo 12-Apoyo Federal

Vacuna antiinfluenza. Suspensién Inyectable. Cada dosis de 0.5 ml
contiene:Fracciones antigénicas purificadas de virus de influenza
inactivados correspondientes a las cepas autorizadas por la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) en el periodo pre-invernal e
invernal de los afios correspondientes del hemisferio norte. Envase
con 1 frasco ampula con 5 ml cada uno (10 dosis).

Descripciéon complementaria: Vacuna contra la Influenza Estacional.
Envase con 1 frasco @mpula con 5 ml cada uno (10 dosis) Clave
020.000.3822.01

677.24

13,511

9,150,189.64

TOTAL

19,547,024.78

Gran total

29,904,774.70 |

NOTA: La descripcion del objeto para el que seran utilizados los insumos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Médulo de
Reportes-Presupuestacion-Ramo 12, (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o servicio), del Sistema
de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE, los cuales seran
consumidos conforme a las metas e indicadores de cada Programa

Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica financiados con la fuente de financiamiento del
ANEXO 4-INSUMOS.

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (%ﬂ'“':éﬁ)

SIN DATOS
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO &gﬁ'ﬁgﬁ)

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

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (%TL'“'ZQS)

SIN DATOS
[ GRAN TOTAL (PESOS) [ 0.00 |

NOTA: Para el programa de Planificacién Familiar y Anticoncepciéon a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva; los programas de Enfermedades
Cardiometabolicas, Micobacteritsis, Dengue y Zoonosis a cargo del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; y para el programa de Vacunacién, a cargo
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del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, tendran como fuente de financiamiento adicional recursos de presupuesto INSABI, y los recursos adicionales.

iNDICE: Representado por: Niimero de Estrategia. Nimero de Linea de Accién, Nimero de Actividad General y Nimero de Accién Especifica.
APENDICE
La informaciéon de la distribucion de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportacion Estatal, y Otra, asi como los del Instituto de Salud para el Bienestar,

INSABI, ANEXO 4- INSUMOS y el Fondo de Salud para el Bienestar, FIDEICOMISO INSABI, no forman parte de los recursos federales ministrados por

‘LA

SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con motivo del presente convenio, se colocan sélo para efectos de la evaluacién de la eficiencia y eficacia de “LOS PROGRAMAS”.
Resumen de recursos por fuente de financiamiento

(Monto pesos)

APORTACION
SPPS RAMO 12 RAMO 33 EotaTAL | OPORTUNIDADES OTRA INSABI
RECURSOS ANEXO 4— | SMS XXI— INSABI
No. "",NR'DAD RESPONSAB%E’ RECURSOS SUBTOTAL | FINANCIEROS SUBTOTAL INsumMos Y | (PResupuesTos | FIPEICOMISO | o proraL TOTAL
'OGRAMA DE ACCION | FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS INSABI
INSUMOS FASSA - P PRESUPUESTOS |  E INSUMOS)
CASSCO FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
FASSA-C RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CAUSES ;
RECTORIA FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
4 |Politicas de Salud Piiblica 8,173,447.50 124,960.00 |  8,298,407.50 254,705.00 0.00 0.00 0.00 254,705.00 0.00 0.00 0.00 000 855311250
y Promocion de la Salud
Total: 8,173,447.50 124,960.00 8,298,407.50 254,705.00 0.00 0.00 0.00 254,705.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 8,553,112.50
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1| Salud Mental y Adicciones 125,578.95 0.00 125,578.95 178,548.24 0.00 0.00 0.00 178,548.24 0.00 0.00 0.00 0.00 304,127.19
1_[Salud Mental 125,578.95 0.00 125,578.95 178,548.24 0.00 0.00 0.00 178,548.24 0.00 0.00 0.00 0.00 304,127.19
2| Adicciones 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total: 125,578.95 0.00 125,578.95 178,548.24 0.00 0.00 0.00 178,548.24 0.00 0.00 0.00 0.00 304,127.19
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1| Seguridad Vial 467,700.00 0.00 467,700.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 467,700.00
2 |Prevencion de Accidentes 425,000.00 0.00 425,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 000|  425,000.00
en Grupos Vulnerables
Total: 892,700.00 0.00 892,700.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 892,700.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1| Emergencias en Salud 1,525,100.00 0.00 1,525,100.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,525,100.00
1| Emergencias 762,550.00 0.00 762,550.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 762,550.00
2| Monitoreo 762,550.00 0.00 762,550.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 762,550.00
2 |Vigilanciaen Salud 1,544,124.00 72,421.00|  1,616,545.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00( 1,616,545.00
Publica por Laboratorio
Total: 3,069,224.00 72,421.00 3,141,645.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,141,645.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1_[VIHy otras ITS 2,268,330.50|  1,730,334.50 3,098,665.00|  3,064,968.00 0.00 0.00 0.00]  3,064,968.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 7,063,633.00
2| Virus de Hepatitis C 651,720.00 0.00 651,720.00 283,100.00 0.00 0.00 0.00 283,100.00 0.00 0.00 0.00 0.00 934,820.00
Total: 2,920,050.50 | 1,730,334.50 4,650,385.00 | 3,348,068.00 0.00 0.00 0.00|  3,348,068.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 7,998,453.00
100 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
4 |Salud Sexualy 18,100,957.28 0.00| 18,100,957.28 4,290,466.00 0.00 0.00 0.00|  4,290,466.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 22,391,423.28
Reproductiva
1 |SSRpara 2,809,648.00 0.00 2,809,648.00 439,774.00 0.00 0.00 0.00 439,774.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,249,422.00
Adolescentes
2 [PFY - 3,103,427.18 0.00 3,103,427.18 |  1,693,412.00 0.00 0.00 0.00| 1,693,412.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 4,796,839.18
Anticoncepcion
3 | Salud Materna 5,352,400.50 0.00 5,352,400.50 |  1,685,235.00 0.00 0.00 0.00|  1,685,235.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 7,037,635.50
4 | Salud Perinatal 2,765,072.60 0.00 2,765,072.60 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 2,765,072.60
5 | Aborto Seguro 1,165,460.00 0.00 1,165,460.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,165,460.00
6 | Violencia de Género | 2,904,949.00 0.00 2,904,949.00 472,045.00 0.00 0.00 0.00 472,045.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,376,994.00
2 Z’:n";"fm" y Control del 2,113,746.40 1,287,625.16 3,401,371.56 2,784,512.50 0.00 0.00 000 2,784,512.50 0.00 0.00 0.00 0.00| 6,185,884.06
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APORTACION
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OPORTUNIDADES OTRA INSABI
RECURSOS ANEXO 4 - SMS XXI - INSABI
UNIDAD RESPONSABLE / | RECURSOS FIDEICOMISO
No. Py SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS Y PRESUPUESTOS SUBTOTAL TOTAL
PROGRAMA DE ACCION | FINANCIEROS FINANCIEROS | Recursos RECURSOS RECURSOS ( INSABI
INSUMOS FASSA-P PRESUPUESTOS E INSUMOS)
CAsscO FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
FASSA-C RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CAUSES i
RECTORIA FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
3 | Igualdad de Género 982,996.00 0.00 982,996.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 982,996.00
Total: 21,197,699.68 1,287,625.16 22,485,324.84 7,074,978.50 0.00 0.00 0.00 7,074,978.50 0.00 0.00 0.00 0.00 | 29,560,303.34
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencién y Control de
1 Enfermedades Zoonéticas 308,145.00 10,327.00 318,472.00 1,567,556.50 0.00 0.00 0.00 1,567,556.50 0.00 0.00 0.00 0.00 1,886,028.50
y Emergentes
Control de Enfermedades
Transmitidas por Vectores
2 L 617,956.00 6,886,316.31 7,504,272.31 34,470,343.49 0.00 0.00 0.00 34,470,343.49 0.00 0.00 0.00 0.00| 41,974,615.80
e Intoxicacién por Veneno
de Artropodos
1 Paludismo 157,890.00 0.00 157,890.00 12,015,389.20 0.00 0.00 0.00 12,015,389.20 0.00 0.00 0.00 0.00| 12,173,279.20
Enfermedad de
2 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Chagas
3 | Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Intoxicacién por
4 ) 0.00 0.00 0.00 5,817,115.00 0.00 0.00 0.00 5,817,115.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,817,115.00
Artropodos
5 |Dengue 460,066.00 6,886,316.31 7,346,382.31 16,637,839.29 0.00 0.00 0.00 16,637,839.29 0.00 0.00 0.00 0.00 | 23,984,221.60
Vigilancia Post
6 . 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Programa Nacional de
Prevencion y Control de
3 | L. 475,841.00 135,899.40 611,740.40 1,204,713.00 0.00 0.00 0.00 1,204,713.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,816,453.40
las micobacteriosis
(Tuberculosis y Lepra)
Atencion de Urgencias
4 | Epidemiolégicas y 51,720.00 109,866.55 161,586.55 313,089.47 0.00 0.00 0.00 313,089.47 0.00 0.00 0.00 0.00 474,676.02
Desastres
Programa Nacional de
Prevencion y Control de
5 | Infecciones Respiratorias 0.00 0.00 0.00 4.00 0.00 0.00 0.00 4.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4.00
Agudas (Neumonias,
Influenza y COVID-19)
Programa de Accién
Especifico para la
6 | Prevencion y Control de 139,727.16 0.00 139,727.16 1.00 0.00 0.00 0.00 1.00 0.00 0.00 0.00 0.00 139,728.16
Enfermedades
Respiratorias Crénicas
Enfermedades
7 R . 4,577,980.00 0.00 4,577,980.00 1,107,316.00 0.00 0.00 0.00 1,107,316.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,685,296.00
Cardiometabélicas
Programa de Accién
8 | Especifico en Atencion al 583,740.00 0.00 583,740.00 2,527,766.87 0.00 0.00 0.00 2,527,766.87 0.00 0.00 0.00 0.00 3,111,506.87
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
9 | Control de las 207,405.00 0.00 207,405.00 927,072.00 0.00 0.00 0.00 927,072.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,134,477.00
Enfermedades Bucales
19 |Prevenciény Control de 87,610.24 0.00 87,610.24 |  96,344,313.00 0.00 0.00 0.00| 96,344,313.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 96,431,923.24
Enfermedades Diarréicas
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APORTACION
SPPS RAMO 12 RAMO 33 EoTATAL | OPORTUNIDADES OTRA INSABI
RECURSOS ANEXO4— | SMS XXI— INSABI
UNIDAD RESPONSABLE / | RECURSOS FIDEICOMISO
No. - SUBTOTAL SUBTOTAL INSUMOS Y PRESUPUESTOS SUBTOTAL TOTAL
PROGRAMA DE ACCION | FINANCIEROS FINANCIEROS | recursos RECURSOS RECURSOS { INSABI
INSUMOS FASSA - P PRESUPUESTOS |  E INSUMOS)
CASSCO FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
FASSA-C RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CAUSES ;
RECTORIA FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
Agudas
Total: 7,050,124.40 |  7,142,409.26 |  14,192,533.66 | 138,462,175.33 0.00 0.00 0.00| 138,462,175.33 0.00 0.00 0.00 0.00 | 152,654,708.99
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 [ Vacunacién Universal 2,501,566.00 | 19,547,024.78 |  22,048,590.78|  5,206,252.00 0.00 0.00 0.00[ 5,206,252.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 27,254,842.78
2 |AtenciénalaSaluddela 0.00 0.00 0.00 100,093.00 0.00 0.00 0.00 100,093.00 0.00 0.00 0.00 0.00 100,093.00
Adolescencia
3 f:f;';i'.‘;" alaSaludenla 0.00 0.00 0.00|  1,192,117.55 0.00 0.00 0.00| 1,192,117.55 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,192,117.55
Diagnéstico y tratamiento
4 | oportuno de cancer en 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
menores de 18 afios
Total: 2,501,566.00 | 19,547,024.78 | 22,048,590.78 |  6,498,462.55 0.00 0.00 0.00| 649846255 0.00 0.00 0.00 0.00| 28,547,053.33

Gran Total: 45,930,391.03 29,904,774.70 75,835,165.73 155,816,937.62 0.00 0.00 | 0.00 155,816,937.62 0.00 0.00 0.00 0.00 231,652,103.35

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

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

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

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

QUINTA. El presente Convenio Modificatorio empezara surtir efectos a partir de la fecha de su firma, y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2022.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Modificatorio, lo firman por cuadruplicado a los un dia del mes de junio de dos
mil veintidds.- Por la Secretaria: Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud, Dr. Hugo Lopez Gatell Ramirez.- Rubrica.- Director General de Promocion
de la Salud, Dr. Ricardo Cortés Alcala.- Rubrica.- Director General de Epidemiologia, Dr. Gabriel Garcia Rodriguez.- Rubrica.- Secretaria Técnica del Consejo
Nacional de Salud Mental, Mtra. Diana Iris Tejadilla Orozco.- Rubrica.- Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, Dra. Ana Lucia
de la Garza Barroso.- Rubrica.- Directora General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Dra. Karla Berdichevsky Feldman.- Rubrica.-
Director General del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, Dr. Ruy Lépez Ridaura.- Rubrica.- Directora General del Centro
Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA, Dra. Alethse De La Torre Rosas.- Rubrica.- Director de Atencion a la Salud de la Infancia y la Adolescencia,
Dr. José Luis Diaz Ortega.- Rubrica.- Director General de Informacion en Salud, Dr. Dwight Daniel Dyer Leal.- Rubrica.- Director General del Centro Nacional de la
Transfusién Sanguinea, Dr. Jorge Enrique Trejo Gémora.- Rubrica.- Director General de los Servicios de Atencion Psiquidtrica, Dr. Juan Manuel Quijada Gaytan.-
Rubrica.- Comisionado Nacional Contra las Adicciones, Dr. Gady Zabicky Sirot.- Rubrica.- Por la Entidad: Secretario de Salud y Director General de los Servicios de
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Salud de Nayarit, Dr. José Francisco Munguia Pérez.- Rubrica.- Director de Salud Publica, Dr. Juan Fernando Lépez Flores.- Rubrica.- Secretario de
Administracion y Finanzas, Mtro. en Fiscal Julio César Lépez Ruelas.- Rubrica.
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SEGUNDO Convenio Modificatorio al Convenio Especifico en materia de ministracion de subsidios para el
fortalecimiento de acciones de salud publica en las entidades federativas, que celebran la Secretaria de Salud y el
Estado de Nuevo Leén.

02-CM-AFASPE-NL/2022

SEGUNDO CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE
SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS,
SUSCRITO EL 01 DE MARZO DE 2022, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL A TRAVES DE
LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA "LA SECRETARIA", POR CONDUCTO
DEL DR. HUGO LOPEZ-GATELL RAMIREZ, SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD,
ASISTIDO POR EL DR. RICARDO CORTES ALCALA, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR.
GABRIEL GARCIA RODRIGUEZ, DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA; LA MTRA. DIANA IRIS TEJADILLA
OROZCO, SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL; LA DRA. ANA LUCIA DE LA GARZA
BARROSO, SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; LA DRA.
KARLA BERDICHEVSKY FELDMAN, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y
SALUD REPRODUCTIVA; EL DR. RUY LOPEZ RIDAURA, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE
PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES; LA DRA. ALETHSE DE LA TORRE ROSAS,
DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; EL DR.
JOSE LUIS DIAZ ORTEGA, DIRECTOR DE ATENCION A LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA DEL
CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA; EL DR. DWIGHT DANIEL DYER LEAL,
DIRECTOR GENERAL DE INFORMACION EN SALUD; EL DR. JORGE ENRIQUE TREJO GOMORA, DIRECTOR
GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE LA TRANSFUSION SANGUINEA; EL DR. JUAN MANUEL QUIJADA GAYTAN;
DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE ATENCION PSIQUIATRICA Y EL DR. GADY ZABICKY SIROT;
COMISIONADO NACIONAL CONTRA LAS ADICCIONES; Y POR LA OTRA PARTE, EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO
DE NUEVO LEON, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR LA DRA.
ALMA ROSA MARROQUIN ESCAMILLA, SECRETARIA DE SALUD Y DIRECTORA GENERAL DE SERVICIOS DE
SALUD DE NUEVO LEON, ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO Y EL LIC. CARLOS ALBERTO GARZA IBARRA,
SECRETARIO DE FINANZAS Y TESORERO GENERAL DEL ESTADO, A LAS QUE AL ACTUAR DE MANERA
CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. Con fecha 01 de marzo de 2022 “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD’, celebraron el CONVENIO
ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, con el objeto de ministrar recursos
presupuestarios federales, en caracter de subsidios, asi como insumos federales a “LA ENTIDAD”, para
coordinar su participacion con “LA SECRETARIA”, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado
B de la Ley General de Salud, en la ejecucion de “LOS PROGRAMAS”, que comprende la realizacion de
intervenciones para el cumplimiento de metas de cada uno de ellos, a fin de contribuir con “LA ENTIDAD”, a
su adecuada instrumentacion asi como fortalecer la integralidad de las acciones de prevencién y promocién
de la salud, documento que en adelante se denominara “CONVENIO PRINCIPAL”".

Il. Con fecha 30 de mayo de 2022, “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD”, celebraron el Convenio
Modificatorio al Convenio Especifico en Materia de Ministracion de Subsidios para el Fortalecimiento de
Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, con el objeto de modificar las clausulas Octava;
Novena, fraccion IX y XXIV; Décima Tercera; asi como el Anexo 1 del "CONVENIO PRINCIPAL".

lll. Que de conformidad con lo dispuesto en el Acuerdo por el que se adscriben organicamente las
unidades administrativas y érganos desconcentrados de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial
de la Federacion con fecha 19 de agosto de 2020, la Direccion General de Informaciéon en Salud, el Centro
Nacional de la Transfusién Sanguinea, los Servicios de Atencién Psiquiatrica y la Comisién Nacional contra
las Adicciones, pasaron al tramo de control de la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud.

IV. Que los Servicios de Atencion Psiquiatrica y la Comisién Nacional contra las Adicciones, en
coordinacion con el Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental, tienen a su cargo la
operacion del Programa de Accion Especifico “Salud Mental y Adicciones 2020-2024” el cual, forma parte de
“LOS PROGRAMAS” sefalados en el “CONVENIO PRINCIPAL” y establece como principales objetivos:
Consolidar la rectoria en salud mental y adicciones en el modelo de atencidn primaria de salud integral (APS-
1) con un enfoque comunitario, intercultural, derechos humanos, perspectiva de género y sensible a la linea de
la vida; Ampliar los servicios de salud mental y adicciones en el Sistema Nacional de Salud; asi como
Garantizar el acceso equitativo de la poblaciéon a servicios integrales de atencion en salud mental y
adicciones.
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V. Que el Centro Nacional de la Transfusion Sanguinea, tiene a su cargo la operacion del Programa de
Accion Especifico “Acceso Universal a Sangre, Hemocomponentes y Células Troncales Hematopoyéticas
seguros 2020-2024” cuyos objetivos prioritarios son: primero “Incrementar la seguridad sanguinea”, segundo
“Garantizar el acceso universal a la sangre” y tercero “Evaluar la calidad y capacidad técnica”, mismos que se
desarrollan mediante las estrategias prioritarias consistentes en el fomento a la cultura de la promocion de la
donacién voluntaria y altruista con pertinencia cultural y de género, basada en investigacion cientifica y
articulando cooperacioén interinstitucional del todo el Sistema Nacional de Salud; mejorar y ampliar la
infraestructura del Sistema Nacional de Salud, mediante la regionalizacion y territorializacion de los servicios
de sangre y Disefiar y operar el Sistema Nacional de Biovigilancia, respectivamente. Destacando dentro de
sus funciones principales la de promover la celebracién de acuerdos de coordinacién con los gobiernos de las
entidades federativas, asi como con organismos e instituciones publicas, privadas y sociales, para lograr la
autosuficiencia, seguridad, cobertura, calidad y acceso equitativo de sangre, componentes sanguineos y
células progenitoras hematopoyéticas.

VL. Que la Direccion General de Informacion en Salud, es la Unidad Administrativa responsable de entre
otras funciones, coordinar el Sistema de Informacién Estadistica de la Secretaria y del Sistema Nacional de
Salud y elaborar, difundir y vigilar la normatividad para normar los procesos de disefio, captacion, integracion,
procesamiento y difusion de la estadistica en salud que requieran las unidades administrativas de la
Secretaria y otras dependencias y entidades con la finalidad de contar con informacién de calidad para una
eficiente toma de decisiones en materia de Salud Publica a nivel nacional, incluyendo lo relativo a la
promocion de la salud, prevencion y control de enfermedades, salud mental y adicciones, asi como de la
vigilancia epidemioldgica.

VIl. Que dicha Unidad Administrativa y Organos Administrativos Desconcentrados, en adelante
“UNIDADES TECNICAS”, tienen a su cargo los siguientes Programas de Accién Especificos, Programas
Presupuestarios y/o interaccion con "LA ENTIDAD", a los cuales, en lo subsecuente se les denominara
“PROGRAMAS TECNICOS”:

Unidad

. L Programa de Accién Clave del Programa
Administrativa/Organo o~ -
L - Especifico y/o Programa Presupuestario con el
Administrativo h .
Presupuestario que se relaciona

Desconcentrado

Salud Mental y Adicciones /
Prevenciéon y  Atencion | E025
contra las Adicciones

Comision Nacional contra
las Adicciones

Acceso Universal a Sangre
y Hemocomponentes vy

Centro Nacional de Ila|Células Troncales
e . - P013
Transfusién Sanguinea Hematopoyéticas seguros /
Asistencia Social y
Proteccion del Paciente
Servicios de Atencion | Salud Mental y Adicciones /
o .. E023
Psiquiatrica Atencion a la Salud
Direccion General de Rectoria en Salud P012

Informacién en Salud

VIII. En razén de lo anterior y toda vez que, las “UNIDADES TECNICAS”, realizan acciones de promocién
de la salud, prevencioén y control de enfermedades y adicciones, asi como, para la generacion de informacién
estadistica en salud, conforme a sus respectivos ambitos de competencia; y con el objetivo de fortalecer la
integralidad de las acciones en materia de salud publica, que contribuyen a garantizar el acceso a los
servicios de salud de la poblacién a nivel nacional, se considera indispensable su integracion al “CONVENIO
PRINCIPAL”, con la finalidad de dar unicamente seguimiento a través de informes generados en el
SIAFFASPE, al grado de avance y cumplimiento de los objetivos, estrategias, lineas de accion, actividades e
indicadores establecidos en sus respectivos “PROGRAMAS TECNICOS”, asi como coordinar su participacion
y cooperacion técnica con “LA ENTIDAD”, en términos de lo previsto en los articulos 9 y 13, apartado B de la
Ley General de Salud.

IX. Que, en la Clausula DECIMA CUARTA, denominada MODIFICACIONES AL CONVENIO, del
“CONVENIO PRINCIPAL”, las partes acordaron, a la letra: “... que el presente Convenio Especifico podra
modificarse de comuin acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones
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juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico obligaran a sus signatarios a partir de la fecha
de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el 6rgano de difusion oficial de “LA
ENTIDAD".

X. Que “LAS PARTES” han determinado, modificar el “CONVENIO PRINCIPAL”, con la finalidad de
integrar a la Unidad Administrativa y Organos Administrativos Desconcentrados, a que se hace referencia en
los Antecedentes lll, IV, V y VI del presente instrumento juridico, asi como para ajustar los montos de los
recursos presupuestarios federales y/o insumos federales ministrados a “LA ENTIDAD”, conforme a los
siguientes términos.

DECLARACIONES
l. “LA SECRETARIA” declara que:
I.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones 1.1, 1.2 y I.5 insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL".
Il. “LA ENTIDAD”, declara que:
I.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL".
lll. “LAS PARTES” declaran que:

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

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

CLAUSULAS

PRIMERA: OBJETO. - El presente instrumento, tiene por objeto modificar las declaraciones 1.3 y 1.4 del
Apartado | “LA SECRETARIA”; las clausulas Primera, en lo que respecta a la Tabla de su parrafo tercero;
Segunda, parrafos primero, segundo y sexto; Tercera numeral 5; Séptima; Décima, fracciones VI y X; los
Anexos 1, 2, 3, 4, 5 y el Apéndice del “CONVENIO PRINCIPAL”, asi como adicionar una clausula como
Décima Primera recorriendo las subsecuentes, para quedar como sigue:

“I. “LA SECRETARIA” declara que:
l1.al2. ..

1.3. Las Direcciones Generales de Informaciéon en Salud, Promocién de la Salud y de Epidemiologia, asi
como los Secretariados Técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de
Accidentes, son unidades administrativas de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo dispuesto en el
articulo 2, apartado B, fracciones VIII, XII, XVII Bis, XIX y XXI, del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos 24, 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado
Reglamento; asimismo los centros nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; la Transfusion
Sanguinea; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion y el Control del
VIH/SIDA; y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, asi como los Servicios de Atencion Psiquiatrica
son organos desconcentrados de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo establecido en el articulo 2,
apartado C, fracciones Il, IV, VII, VIII, IX y XIV, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, con las
atribuciones que se contienen en los articulos 36, 37, 38, 40, 42, 45, 46, 47 y 48 del citado Reglamento; de
igual forma la Comisiéon Nacional contra las Adicciones de conformidad con el articulo 2, apartado C, fraccién
VII Bis del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, y en observancia a la publicacion del Decreto en el
Diario Oficial de la Federacion del 20 de julio de 2016 por el que se modifica la denominacién, objeto,
organizacion y funcionamiento del Organo Desconcentrado Centro Nacional para la Prevencion y el Control de
las Adicciones, para transformarse en la Comisién Nacional Contra las Adicciones, reviste el caracter de
Organo Administrativo Desconcentrado de la Secretaria de Salud, con las atribuciones senaladas en el citado
Decreto; todos ellos adscritos a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud de conformidad con
el Acuerdo por el que se adscriben organicamente las unidades administrativas y érganos desconcentrados
de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial de la Federaciéon el 19 de agosto de 2020, cuyos
titulares se encuentran plenamente facultados para suscribir el presente Convenio Especifico y acreditan sus
cargos mediante sus respectivos nombramientos que en copia fotostatica se acompafan como parte del
Anexo 1 del presente instrumento. De acuerdo con lo establecido en el Reglamento Interior de la Secretaria
de Salud, a las Unidades Administrativas y Organos Administrativos Desconcentrados, adscritos a la
Subsecretaria de Prevenciéon y Promocién de la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las
politicas y estrategias nacionales de los programas de prevencioén y control de enfermedades, de salud mental
y adicciones, promocion de la salud, de transfusién sanguinea y vigilancia epidemiolégica, asi como de
estadistica en informacién en salud; participar en el ambito de sus respectivas competencias en la
instrumentacion del Sistema Nacional de Salud; promover la celebracion de acuerdos de coordinacién con los
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gobiernos de las entidades federativas; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control en el
suministro y la distribucién oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos utilizados en “LOS
PROGRAMAS”.

I.4.Cada una de las Unidades Administrativas y Organos Administrativos Desconcentrados adscritos a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, cuentan con la disponibilidad técnica y presupuestaria
correspondiente para hacer frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento, de
conformidad con el Presupuesto de Egresos de la Federacién para el ejercicio fiscal 2022.

1.5....7
“PRIMERA. OBJETO. -...

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA" (Pesos)
NO. UNIDAD RESPONSABL'E | | CLAVE DEL PROGRAMA RECURSOS INSUMOS
PROGRAMA DE ACCION PRESUPUESTARIO PRESUPUESTARIOS TOTAL
FEDERALES FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
; Politicas de Salud Publicay | P018, U008 5,084,300.00 479,410.00 5,563,710.00
Promocién de la Salud
Subtotal 5,084,300.00 479,410.00 5,563,710.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental y Adicciones P018 587,964.41 0.00 587,964.41
1 | Salud Mental P018 587,964.41 0.00 587,964.41
2 | Adicciones 0.00 0.00 0.00
Subtotal 587,964.41 0.00 587,964.41
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial P018 565,300.00 0.00 565,300.00
2 Prevencién de Accidentes P018 425,000.00 0.00 425,000.00
en Grupos Vulnerables
Subtotal 990,300.00 0.00 990,300.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Emergencias en Salud uoo9 1,875,719.00 0.00 1,875,719.00
1 | Emergencias U009 937,859.50 0.00 937,859.50
2 | Monitoreo U009 937,859.50 0.00 937,859.50
5 Vigilancia en Salud Publica | P018, U009 1,570,270.00 73,772.00 1,644,042.00
por Laboratorio
Subtotal 3,445,989.00 73,772.00 3,5619,761.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 VIH y otras ITS P016 1,556,713.45 5,913,240.42 7,469,953.87
2 | Virus de Hepatitis C P016 369,308.00 0.00 369,308.00
Subtotal 1,926,021.45 5,913,240.42 7,839,261.87
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
] Salud Sexual y P020 21,335,866.37 0.00 21,335,866.37
Reproductiva
1 | SSR para Adolescentes | P020 3,131,279.00 0.00 3,131,279.00
2 | PF y Anticoncepcién P020 3,885,744.52 0.00 3,885,744.52
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3 | Salud Materna P020 7,402,106.25 0.00 7,402,106.25

4 | Salud Perinatal P020 2,321,694.60 0.00 2,321,694.60

5 | Aborto Seguro P020 1,074,740.00 0.00 1,074,740.00

6 | Violencia de Género P020 3,520,302.00 0.00 3,520,302.00

Prevencion y Control del P020 2,452,576.42 3,965,705.60 6,418,282.02

Cancer

Igualdad de Género P020 1,218,094.00 0.00 1,218,094.00
Subtotal 25,006,536.79 3,965,705.60 28,972,242.39

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

Prevencién y Control de P018, U009 1,125,511.00 351,408.00 1,476,919.00

Enfermedades Zoondticas y

Emergentes

Control de Enfermedades uoo09 2,394,768.50 6,657,363.78 9,052,132.28

Transmitidas por Vectores

e Intoxicacién por Veneno

de Artrépodos

1 | Paludismo U009 274,905.00 0.00 274,905.00

2 | Enfermedad de Chagas 0.00 0.00 0.00

3 | Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00

4 Intoxicacion por 0.00 0.00 0.00
Artropodos

5 | Dengue uo09 2,119,863.50 6,657,363.78 8,777,227.28

6 Vigilancia Post 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis

Programa Nacional de P018, U009 511,432.50 1,338,038.37 1,849,470.87

Prevencion y Control de las

micobacteriosis

(Tuberculosis y Lepra)

Atencion de Urgencias 0.00 0.00 0.00

Epidemioldgicas y

Desastres

Programa Nacional de 0.00 0.00 0.00

Prevencion y Control de

Infecciones Respiratorias

Agudas (Neumonias,

Influenza y COVID-19)

Programa de Accién U009 150,326.24 0.00 150,326.24

Especifico para la

Prevencion y Control de

Enfermedades

Respiratorias Crénicas

Enfermedades uoos 6,184,120.00 0.00 6,184,120.00

Cardiometabolicas

Programa de Accion 0.00 0.00 0.00

Especifico en Atencion al

Envejecimiento

Prevencién, Deteccion y uo09 194,545.00 0.00 194,545.00

Control de las

Enfermedades Bucales
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Prevencion y Control de U009 86,330.82 0.00 86,330.82
10 | Enfermedades Diarréicas
Agudas
Subtotal 10,647,034.06 8,346,810.15 18,993,844.21

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

1 Vacunacioén Universal E036 1,603,333.50 76,657,972.11 78,261,305.61
2 Atencion a la Salud de la 0.00 0.00 0.00
Adolescencia
3 Atencion a la Salud en la 0.00 0.00 0.00
Infancia
Diagnéstico y tratamiento 0.00 0.00 0.00
4 oportuno de cancer en
menores de 18 afios

Subtotal 1,603,333.50 76,657,972.11 78,261,305.61

Total de recursos federales a 49,291,479.21 95,436,910.28 144,728,389.49
ministrar a "LA ENTIDAD"

“SEGUNDA. - MINISTRACION. - Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, ‘LA
SECRETARIA”, con cargo a su presupuesto, ministrara a “LA ENTIDAD”, recursos federales con el caracter
de subsidios, hasta por la cantidad de $144,728,389.49 (CIENTO CUARENTA Y CUATRO MILLONES
SETECIENTOS VEINTIOCHO MIL TRESCIENTOS OCHENTA Y NUEVE PESOS 49/100 M.N), para la
realizacién de las intervenciones y el cumplimiento de las metas que contemplan “LOS PROGRAMAS”.

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $49,291,479.21 (CUARENTA Y NUEVE
MILLONES DOSCIENTOS NOVENTA Y UN MIL CUATROCIENTOS SETENTA Y NUEVE PESOS 21/100
M.N), se radicaran a la Secretaria de Finanzas y Tesoreria General de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria
productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, en la
institucién de crédito bancaria que la misma determine, informando de ello a “LA SECRETARIA”. Los recursos
presupuestarios a que se hace alusién, se ministraran conforme al calendario establecido en el Anexo 3 del
presente instrumento. Sera requisito indispensable que “LA SECRETARIA” cuente con el original del presente
Convenio, debidamente suscrito y el registro de la cuenta bancaria en el Sistema de Contabilidad y
Presupuesto (SICOP) de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, por un monto total de
$95,436,910.28 (NOVENTA Y CINCO MILLONES CUATROCIENTOS TREINTA Y SEIS MIL NOVECIENTOS
DIEZ PESOS 28/100 M.N), seran entregados directamente a la Direccién General de Servicios de Salud de
Nuevo Leon, O.P.D..

“TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES. ...
1.a4....

5. “LA SECRETARIA”, a través de las Unidades Administrativas u Organos Administrativos
Desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, practicara, cuando lo considere
necesario, visitas de supervision o reuniones de seguimiento, las cuales podran ser virtuales o presenciales a
efecto de observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, asi como el destino, aplicacion, ejecuciéon y
comprobacién de los recursos presupuestarios e insumos federales ministrados a “LA ENTIDAD”.
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“LA ENTIDAD” queda obligada a la entrega del formato de certificacion del gasto que se obtenga del
Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud
Publica en las Entidades Federativas, en adelante, “SIAFFASPE”, asi como a exhibir la documentacion
original comprobatoria y justificatoria del gasto, que sustente y fundamente la aplicacion de los recursos
citados en la Clausula Primera del presente instrumento.

6...”

“SEPTIMA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS. - Los requisitos
y especificaciones para el ejercicio y comprobacién de recursos ministrados a través del presente Convenio,
establecidos en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12, 2022, Criterios para
la Contratacion de Servicios Integrales para llevar a cabo reuniones de trabajo y talleres en linea para la
operacion de los Programas de Accion Especificos, 2022; asi como en los Criterios para la Comprobacién del
Gasto, 2022, registrados en el “SIAFFASPE”, forman parte integrante del presente instrumento y son de
caracter obligatorio para “LAS PARTES” por lo que, en caso de incumplimiento a lo establecido en dichos
Criterios, “LA SECRETARIA” a través de sus Unidades Administrativas y Organos Administrativos
Desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS”, en observancia a lo dispuesto en la
Clausula Décima Segunda del presente instrumento, y conforme a sus respectivos ambitos de competencia,
podra informar a las instancias de fiscalizacién federal y estatal dicho incumplimiento, para los efectos legales
a que haya lugar.”

“DECIMA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”. -...
l.aV....

VI. Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervision o reuniones de seguimiento, las cuales
podran ser virtuales o presenciales y seran coordinadas por la Subsecretaria de Prevenciéon y Promocion de la
Salud conforme al calendario que para tal efecto se establezca, como mecanismo para asegurar la aplicacion
de los recursos federales ministrados y el cumplimiento del objeto del presente instrumento, sin perjuicio de
que las Unidades Administrativas u Organos Administrativos Desconcentrados puedan realizar visitas de
supervision de caracter técnico, las cuales podran ser virtuales o presenciales de conformidad con lo
establecido en el numeral 5 de la Clausula Tercera del presente Convenio.

Vil.aIX. ...

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

Xl.a XVI. ...”

“DECIMA PRIMERA. DE LA COOPERACION TECNICA Y SEGUIMIENTO A LOS “PROGRAMAS
TECNICOS”. - Las “UNIDADES TECNICAS” tendran la obligacion de registrar de manera anual en el
SIAFFASPE dentro del Moédulo habilitado para ello, la informacién correspondiente al grado de avance y
cumplimiento en los objetivos, estrategias, lineas de accion, actividades e indicadores establecidos en sus
“PROGRAMAS TECNICOS”, para su respectivo seguimiento.

Asimismo, las “UNIDADES TECNICAS” deberan proporcionar la cooperaciéon técnica que les sea
requerida, conforme al ambito de sus respectivas competencias, integrando la informacion solicitada por “LA
SECRETARIA” 0 “LA ENTIDAD”.”

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

“DECIMA TERCERA. RELACION LABORAL.- Queda expresamente estipulado por “LAS PARTES”, que el
personal contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente
instrumento juridico, guardara relacion laboral Unicamente con aquélla que lo contratd, empled o comisiond,
por lo que asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningun caso, la otra parte pueda ser
considerada como patrén sustituto o solidario, obligandose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la
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otra, en paz y a salvo, frente a cualquier reclamacion, demanda o sancion, que su personal pretendiese fincar
o entablar en su contra, deslindandose desde ahora de cualquier responsabilidad de caracter laboral, civil,
penal, administrativa o de cualquier otra naturaleza juridica que en ese sentido se les quiera fincar.”

“DECIMA CUARTA. VIGENCIA. - El presente Convenio Especifico comenzara a surtir sus efectos a partir
de la fecha de su suscripcién y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2022.”

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

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

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

“DECIMA SEPTIMA. CAUSAS DE RESCISION. - El presente Convenio Especifico podra rescindirse
administrativamente en su totalidad, o bien, de forma parcial, por cada una de las Unidades Administrativas u
Organos Administrativos Desconcentrados en lo concerniente a “LOS PROGRAMAS” que les corresponda,
por las causas que sefala “EL ACUERDO MARCO”.”

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

ANEXO 1

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

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

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10 | Dr. Dwight Daniel Dyer Leal Director General de informacién en Salud

11 | Dr. Jorge Enrique Trejo Gémora Director General del Centro Nacional de la Transfusion
Sanguinea

12 | Dr. Juan Manuel Quijada Gaytan Director General de los Servicios de Atencion
Psiquiatrica

13 | Dr. Gady Zabicky Sirot Comisionado Nacional contra las Adicciones
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SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. LD-002/2020
Cadigo 12-613-1-MIC029P-0000108-E-L-K
LIC. DWIGHT DANIEL DYER LEAL
PRESENTE.

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

DIRECTOR GENERAL DE INFORMACION EN SALUD

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion,
rango de Direccién General, adscrito a la Direccion General de informacion en Salud.

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

Ciudad de México, a | de noviembre de 2020.

EL SECRETARIO DE SALUD

Rubrica.

DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
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SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. LD-001/2020
Cadigo 12-100-1-M1C029P-0000035-E-L-V
DR. JORGE ENRIQUE TREJO GOMORA
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccién IV, 7, fracciones XV, XXIV y
XXV y 42 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion Xl del
Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Puablica
Federal, asi como los numerales 152, fraccion I, inciso b), subinciso ii y 162 del "Acuerdo
por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del
Servicio Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion
General en materia de Recursos Humanos y Organizacién y el Manual del Servicio
Profesional de Carrera", me permito hacer de su conocimiento que a partir de esta
fecha, he tenido a bien nombrarlo

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE LA TRANSFUSION
SANGUINEA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion,
rango de Direccion General, adscrito al Centro Nacional de la Transfusion Sanguinea.

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

Ciudad de México, a 1 de septiembre de 2020.
EL SECRETARIO DE SALUD

Rdubrica.

DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
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SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. LD-001 /2019
Codigo 12-N00-1-M1C026P-0000044-E-L-V
DR. JUAN MANUEL QUIJADA GAYTAN
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccién XIV, 7 fracciones XV, XXIV y
XXV y 48 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion Xl del
Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica
Federal, asi como en los numerales 152, fraccion |, inciso b), subinciso ii y 162 del
"Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos
y del Servicio Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion
General en materia de Recursos Humanos y Organizacién y el Manual del Servicio
Profesional de Carrera", me permito hacer de su conocimiento que a partir de esta
fecha, he tenido a bien nombrarlo

DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE ATENCION PSIQUIATRICA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion,
rango de Direccién General, adscrito a los Servicios de Atencién Psiquiatrica.

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

Ciudad de México, a 16 de febrero de 2019.
EL SECRETARIO DE SALUD

Rubrica.

DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
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C. Gady Zabicky Sirot,

Presente.

Andrés Manuel Lépez Obrador, Presidente de los
Estados Unidos Mexicanos. en ejercicio de la
facultad que me confiere el articulo 89, fraccion I, de
la Constituciébn Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, y con fundamento en el articulo 4,
fraccion 1l del Decreto por el que se modifica la
denominacion, objeto, organizacion y
funcionamiento del érgano desconcentrado Centro
Nacional para la Prevencion y el Control de los
Adicciones, para transformarse en la Comision
Nacional contra las Adicciones como un érgano
administrativo desconcentrado de la Secretaria de
Salud, he tenido o bien nombrarlo Comisionado
Nacional contra las Adicciones.

Rubrica.

Ciudad de México, a 16 de mayo de 2019.



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

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
PROGRAMA DE
NO. ACCION SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
i FIDEICOMISO INSABI
ESPECIFICO SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS
DIAGNOSTICO
Politicas de Salud
1 Publica y Promocion 5,084,300.00 0.00 5,084,300.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,084,300.00
de la Salud
TOTALES 5,084,300.00 0.00 5,084,300.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,084,300.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
NO PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ACCION ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
Salud Mental y
1 0.00 587,964.41 587,964.41 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 587,964.41
Adicciones
1 | Salud Mental 0.00 587,964.41 587,964.41 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 587,964.41
2 | Adicciones 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
TOTALES 0.00 587,964.41 587,964.41 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 587,964.41
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
NO. ACCION SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ESPECIFI FIDEICOMISO INSABI
SPECIFICO SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS i
DIAGNOSTICO
1 Seguridad Vial 565,300.00 0.00 565,300.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 565,300.00
Prevencion de
2 Accidentes en Grupos 425,000.00 0.00 425,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 425,000.00
Vulnerables
TOTALES 990,300.00 0.00 990,300.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 990,300.00
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
NO. PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ACCION ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS "
DIAGNOSTICO
1 Emergencias en Salud 1,875,719.00 0.00 1,875,719.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,875,719.00
1 | Emergencias 937,859.50 0.00 937,859.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 937,859.50
2 | Monitoreo 937,859.50 0.00 937,859.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 937,859.50
Vigilancia en Salud
2 o ) 1,570,270.00 0.00 1,570,270.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,570,270.00
Publica por Laboratorio
TOTALES 3,445,989.00 0.00 3,445,989.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,445,989.00
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAWA DE SPPS/ CIONES/RAMO S’ ODES S
NO. ACCION PPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
i FIDEICOMISO INSABI
ESPECIFICO SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 VIH y otras ITS 1,556,713.45 0.00 1,556,713.45 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,556,713.45
2 Virus de Hepatitis C 369,308.00 0.00 369,308.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 369,308.00
TOTALES 1,926,021.45 0.00 1,926,021.45 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,926,021.45
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
NO PROGRAMA DE ACCION SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
: ESPECIFICO
FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSABI INSUMOS .
DIAGNOSTICO
Salud Sexual y
1 _ 4,046,881.25 17,288,985.12 21,335,866.37 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 21,335,866.37
Reproductiva
SSR para
1 1,974,424.00 1,156,855.00 3,131,279.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,131,279.00
Adolescentes
2 | PFy Anticoncepcion 0.00 3,885,744.52 3,885,744.52 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,885,744.52
3 | Salud Materna 1,098,785.25 6,303,321.00 7,402,106.25 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,402,106.25
4 | salud Perinatal 973,672.00 1,348,022.60 2,321,694.60 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,321,694.60
5 | Aborto Seguro 0.00 1,074,740.00 1,074,740.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,074,740.00
6 | Violencia de Género 0.00 3,520,302.00 3,520,302.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,520,302.00
Prevencion y Control del
2 Cancer 0.00 2,452,576.42 2,452,576.42 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,452,576.42
3 Igualdad de Género 1,218,094.00 0.00 1,218,094.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,218,094.00
TOTALES 5,264,975.25 19,741,561.54 25,006,536.79 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 25,006,536.79
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000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS

(PESOS)
NO. PROGRAMA DE ACCION SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR TOTAL
ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO
CASsSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSABI INSUMOS A
DIAGNOSTICO
Prevencion y Control de
1 Enfermedades Zoonéticas y 1,125,511.00 0.00 1,125,511.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,125,511.00
Emergentes
Control de Enfermedades
Transmitidas por Vectores e
2 ) 2,394,768.50 0.00 2,394,768.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,394,768.50
Intoxicacion por Veneno de
Artrépodos
1 Paludismo 274,905.00 0.00 274,905.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 274,905.00
2 Enfermedad de Chagas 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
3 | Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Intoxicacion por
4 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Artrépodos
5 Dengue 2,119,863.50 0.00 2,119,863.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,119,863.50
Vigilancia Post
6 X 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Programa Nacional de
Prevencion y Control de las
3 R o 0.00 511,432.50 511,432.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 511,432.50
micobacteriosis
(Tuberculosis y Lepra)
Atencion de Urgencias
4 . o 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Epidemioldgicas y Desastres
Programa Nacional de
Prevencién y Control de
5 Infecciones Respiratorias 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Agudas (Neumonias,
Influenza y COVID-19)
Programa de Accion
Especifico para la
6 Prevencion y Control de 0.00 150,326.24 150,326.24 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 150,326.24
Enfermedades Respiratorias
Cronicas
Enfermedades
7 . i 100,000.00 6,084,120.00 6,184,120.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,184,120.00
Cardiometabdlicas
Programa de Accion
8 Especifico en Atencion al 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
9 Control de las Enfermedades 194,545.00 0.00 194,545.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 194,545.00
Bucales
Prevencion y Control de
10 Enfermedades Diarréicas 55,435.82 30,895.00 86,330.82 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 86,330.82
Agudas
TOTALES 3,870,260.32 6,776,773.74 10,647,034.06 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 10,647,034.06
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R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NO. ACCION TOTAL
ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS .
DIAGNOSTICO
1 Vacunacién Universal 0.00 1,603,333.50 1,603,333.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,603,333.50
Atencion a la Salud
2 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
de la Adolescencia
Atencion a la Salud
3 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
en la Infancia
Diagnéstico y
tratamiento oportuno
4 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
de cancer en
menores de 18 afios
TOTALES 0.00 1,603,333.50 1,603,333.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,603,333.50
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE
. SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NO. ACCION TOTAL
ESPECIFICO FIDEICOMISO INSABI
SUBTOTAL ANEXO 4 RECURSOS ANEXO 4 FIDEICOMISO INSABI
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
PRESUPUESTALES INSUMOS INSUMOS
DIAGNOSTICO
20,581,846.02 28,709,633.19 49,291,479.21 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 49,291,479.21

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

7202 °p 21quiondas ap 9 SAMBIA

TVIDIA0 Oordvid



DIARIO OFICIAL

Martes 6 de septiembre de 2022

ANEXO 3
Calendario de Ministraciones

(Pesos)

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Politicas de Salud Publica y Promocién de la Salud
Marzo 1,291,035.00
Julio 3,793,265.00
Subtotal de ministraciones 5,084,300.00
U008/ OB010 4,353,874.00
P018/CS010 730,426.00
Subtotal de programas institucionales 5,084,300.00
Total 5,084,300.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Salud Mental y Adicciones
1.1 Salud Mental
Marzo 0.00
Julio 587,964.41
Subtotal de ministraciones 587,964.41
P018 / SSM30 587,964.41
Subtotal de programas institucionales 587,964.41
1.2 Adicciones
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total Programa 587,964.41
Total 587,964.41
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

NO.

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

Seguridad Vial

Marzo 0.00
Julio 565,300.00
Subtotal de ministraciones 565,300.00

P018 / AC020 565,300.00
Subtotal de programas institucionales 565,300.00
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2 Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables
Marzo 0.00
Julio 425,000.00
Subtotal de ministraciones 425,000.00
P018 / AC040 425,000.00
Subtotal de programas institucionales 425,000.00
Total 990,300.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Emergencias en Salud
1.1 Emergencias
Marzo 88,092.50
Julio 849,767.00
Subtotal de ministraciones 937,859.50
U009 / EE030 937,859.50
Subtotal de programas institucionales 937,859.50
1.2 Monitoreo
Marzo 176,185.00
Julio 761,674.50
Subtotal de ministraciones 937,859.50
U009 / EE030 937,859.50
Subtotal de programas institucionales 937,859.50
Total Programa 1,875,719.00
2 | Vigilancia en Salud Publica por Laboratorio
Marzo 1,570,270.00
Subtotal de ministraciones 1,570,270.00
U009 / EE040 1,570,270.00
Subtotal de programas institucionales 1,570,270.00
Total 3,445,989.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 VIH y otras ITS
Marzo 673,885.45
Julio 882,828.00
Subtotal de ministraciones 1,556,713.45
P016 / VHO30 1,556,713.45
Subtotal de programas institucionales 1,556,713.45
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2 Virus de Hepatitis C

Marzo 108,620.00
Julio 260,688.00
Subtotal de ministraciones 369,308.00
P016 / VHO30 369,308.00
Subtotal de programas institucionales 369,308.00
Total 1,926,021.45

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

Salud Sexual y Reproductiva

1.1 SSR para Adolescentes

Marzo 2,651,532.00
Julio 479,747.00
Subtotal de ministraciones 3,131,279.00
P020 / SR010 3,131,279.00
Subtotal de programas institucionales 3,131,279.00
1.2 PF y Anticoncepcion
Marzo 3,251,478.52
Julio 634,266.00
Subtotal de ministraciones 3,885,744.52
P020 / SR020 3,885,744.52
Subtotal de programas institucionales 3,885,744.52
1.3 Salud Materna
Marzo 5,710,058.25
Julio 1,692,048.00
Subtotal de ministraciones 7,402,106.25
P020 / APO10 7,402,106.25
Subtotal de programas institucionales 7,402,106.25
1.4 Salud Perinatal
Marzo 2,110,182.60
Julio 211,512.00
Subtotal de ministraciones 2,321,694.60
P020 / APO10 2,321,694.60
Subtotal de programas institucionales 2,321,694.60
1.5 Aborto Seguro
Marzo 581,422.00
Julio 493,318.00
Subtotal de ministraciones 1,074,740.00
P020 / MJ030 1,074,740.00
Subtotal de programas institucionales 1,074,740.00
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1.6 Violencia de Género

Marzo 2,163,541.00
Julio 1,356,761.00
Subtotal de ministraciones 3,520,302.00

P020 / MJ030 3,520,302.00
Subtotal de programas institucionales 3,520,302.00

Total Programa

21,335,866.37

2 | Prevencion y Control del Cancer

Marzo 2,023,273.42
Julio 429,303.00
Subtotal de ministraciones 2,452,576.42
P020/ CCO010 2,452,576.42
Subtotal de programas institucionales 2,452,576.42

3 | Igualdad de Género
Marzo 747,898.00
Julio 470,196.00
Subtotal de ministraciones 1,218,094.00
P020 / MJ040 1,218,094.00
Subtotal de programas institucionales 1,218,094.00
Total 25,006,536.79

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Prevencion y Control de Enfermedades Zoonéticas y Emergentes

Marzo 494,895.00

Julio 630,616.00
Subtotal de ministraciones 1,125,511.00

U009 / EE070 1,125,511.00

Subtotal de programas institucionales 1,125,511.00
|
2 | Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artropodos

2.1 Paludismo

Marzo 76,362.50

Julio 198,542.50
Subtotal de ministraciones 274,905.00

U009 / EE020 274,905.00

Subtotal de programas institucionales 274,905.00

2.2 Enfermedad de Chagas

Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

2.3 Leishmaniasis

Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
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2.4 Intoxicacion por Artrépodos

Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2.5 Dengue
Marzo 572,675.00
Julio 1,547,188.50
Subtotal de ministraciones 2,119,863.50
U009 / EE020 2,119,863.50
Subtotal de programas institucionales 2,119,863.50
2.6 Vigilancia Post Oncocercosis
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total Programa 2,394,768.50
3 || Programa Nacional de Prevencion y Control de las micobacteriosis (Tuberculosis y Lepra)
Marzo 161,505.00
Julio 349,927.50
Subtotal de ministraciones 511,432.50
U009 / EE060 511,432.50
Subtotal de programas institucionales 511,432.50
|
4 | Atenciéon de Urgencias Epidemiolédgicas y Desastres
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
|
5 Programa Nacional de Prevencién y Control de Infecciones Respiratorias Agudas (Neumonias, Influenza y
COVID-19)
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
|
6 | Programa de Accidén Especifico para la Prevencion y Control de Enfermedades Respiratorias Cronicas
Marzo 0.00
Julio 150,326.24
Subtotal de ministraciones 150,326.24
U009 / EE060 150,326.24
Subtotal de programas institucionales 150,326.24
|
7 | Enfermedades Cardiometabdlicas
Marzo 1,251,330.00
Julio 4,932,790.00
Subtotal de ministraciones 6,184,120.00
U008 / OB010 6,184,120.00
Subtotal de programas institucionales 6,184,120.00
|
8 | Programa de Accién Especifico en Atencion al Envejecimiento
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
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9 Prevencion, Deteccion y Control de las Enfermedades Bucales
Marzo 50,925.00
Julio 143,620.00
Subtotal de ministraciones 194,545.00
U009 / EE080 194,545.00
Subtotal de programas institucionales 194,545.00

10 | Prevencion y Control de Enfermedades Diarréicas Agudas

Marzo 0.00
Julio 86,330.82
Subtotal de ministraciones 86,330.82

U009 / EE010 86,330.82
Subtotal de programas institucionales 86,330.82
Total 10,647,034.06

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Vacunacioén Universal
Marzo 607,857.00
Julio 995,476.50
Subtotal de ministraciones 1,603,333.50
E036 / VA010 1,603,333.50
Subtotal de programas institucionales 1,603,333.50

2 | Atencion a la Salud de la Adolescencia

Marzo 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

3 | Atencion a la Salud en la Infancia

Marzo 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

4 | Diagnostico y tratamiento oportuno de cancer en menores de 18 afios

Marzo 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

Total | 1,603,333.50

| Gran total | 49,291,479.21

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




ANEXO 4
Programas-Indicadores-Metas de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica.
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Mide las Redes Estatales de Municipios por la
Salud que implementan (elaboracién, ejecucion,
control) un programa de trabajo en materia de
salud publica, se refiere al seguimiento que los
miembros de las redes municipales activas dan a
NG de red al h N de Red tatales d los avances del programa de trabajo anual de la
1 Politicas de Salud Publica y 111 P X urlnero te(rje es estales qug an um,ero, e Re Ies els; a esl e 72 red y generaran un informe trimestral de los 100
Promocién de la Salud A, roceso |mr:)e.men aI o~un programa de m~un|C|p|os por la salud en el avances. Se considera una red activa aquella que
trabajo en el afio t afot se ha instalado, que cuenta con su acta de
instalacion firmada.
Los miembros de las redes una vez instaladas,
elaboran un programa de trabajo anual que
considera actividades que incidan en la respuesta
a los problemas de salud locales priorizados.
y d liti bli . . - i
numero de pofl |.cals publicas numero total de politicas Porcentaje de politicas publicas saludables que
. - saludables que inciden en los - L .
Politicas de Salud Publica y . publicas en salud en las inciden en los problemas de salud publica con la
1 " 1.21 Proceso problemas de salud publica con la . ) 80 L A 80
Promocién de la Salud o entidades federativas participacion de otros sectores, gobiernos y la
participacién de otros sectores, . .
. . . programadas ciudadania
gobiernos y ciudadania
Numero de municipios que Mide el porcentaje de municipios que estan
impl t; d impl tand P de Trabaj
Politicas de Salud Publica y 'mp e.men aron .un programa de Numero total de municipios en |mp‘emen. ando un .rograma e ?JO.Con
1 L 2141 Proceso trabajo con acciones . 28 | acciones intersectoriales y de salud publica para 63
Promocién de la Salud . . L el afio t. Lo e .
intersectoriales y de salud publica incidir en los principales problemas de salud a nivel
enelafiot. local.
Numero de comunidades de 500 a | Total de comunidades de 500 a Mld?.la c_olbertura. de comunldédes q.ug Iograron
K - B . certificacion mediante el trabajo participativo de los
. . 2500 habitantes certificadas como | 2500 habitantes certificadas ) , -
Politicas de Salud Publica y - integrantes de ésta (Personas, familias,
1 L 3.1.1 Resultado saludables y en caso de prioridad como saludables y en caso de 100 (. = . ) ) 100
Promocién de la Salud - . . L instituciones, OSC) para mejorar su salud a través
de salud publica en localidades prioridad de salud publica en . .
I del control de los determinantes sociales de la
urbanas localidades urbanas
salud.
Mide los entornos certificados como saludables,
. . Total de entornos programados . . e
. - Numero de entornos certificados . que se requieren para cumplir con la certificacion
Politicas de Salud Publica y para certificar como saludables . - .
1 . 3.21 Proceso como saludables en los lugares 100 | de comunidades y municipios ubicados en zonas 100
Promocién de la Salud . en los lugares donde L . .
donde intervenga el Programa . prioritarias en las que se realicen acciones
intervenga el Programa . -
integradas de salud publica
Total d | bli
. L Numero de escuelas que cumplen ° a” © escue a.s pu |clas Porcentaje de escuelas publicas de nivel basico
Politicas de Salud Publica y . e certificadas de nivel basico ’ - I,
1 . 411 Resultado con los criterios de certificacion X 2 | que cumplieron con los criterios de certificacion 100
Promocién de la Salud programadas a nivel
como promotoras de la salud . para ser escuelas promotoras de la salud
estatal*100
Politicas de Salud Publica Numero de albergues para Numero de albergues para poblacién migrante
1 y 711 Proceso poblacién migrante validados No aplica 25 9 para p 9 1

Promocion de la Salud

como promotores de la salud

validados como promotores de la salud
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Politicas de Salud Publica y

Numero de ferias de promocion de

Numero de ferias de promocion de salud para

7.21 Result | lacion mi I¢ N; li 42
Promocién de la Salud esultado ?:al:i:a[;a;: poblacién migrante © aplica poblacién migrante s
Politicas de Salud Publica y 8.1.1 Proceso Consultas con Atencion Integrada Consultas otorgadas en los 72 Numero de Consultas con Atencién Integrada de 70
Promocion de la Salud o de Linea de Vida Servicios de Salud Estatales Linea de Vida
Politicas de Salud Publica y 8.2.1 Proceso Poblacion no derechohabiente que | Cartillas Nacionales de Salud 80 Cobertura de poblacién no derechohabiente que 80
Promocién de la Salud - recibe Cartilla Nacional de Salud entregadas a la poblacion recibe Cartilla Nacional de Salud
Numero de usuarios de los Total de las consultas . . -
. L . . Porcentaje de usuarios de los Servicios Estatales
Politicas de Salud Publica y Servicios Estatales de Salud que otorgadas a la poblacién
L 8.3.1 Proceso . . 68 | de Salud que presentan en la consulta otorgada la 72
Promocién de la Salud presentan en la consulta otorgada | usuaria de los Servicios Cartilla Nacional de Salud
la Cartilla Nacional de Salud Estatales de Salud
La sumatoria de los puntos de los
determinantes positivos de la salud La sumatoria de los puntos de
" - del cuestionario POST 3 p, ) El indicador mide la variacion de los determinantes
Politicas de Salud Publica y X .. X los determinantes positivos de » .
. 911 Resultado intervencién — la sumatoria de los R ) 10 | positivos de la salud en la poblacién pre y post 10
Promocién de la Salud ) la salud del cuestionario PRE- . .,
puntos de los determinantes intervencion.
- INTERVENCION
positivos de la salud del
cuestionario PRE-INTERVENCION
Numero estrategias educativas Mide el porcentaje de las estrategias educativas de
Politicas de Salud Publica y . 9 ) Total de estrategias educativas p ! 9 .
. 9.21 Proceso realizadas para la promocién de 100 | promocion de la salud para el fomento de estilos 100
Promocién de la Salud X 3 programadas . L ..
estilos de vida saludables de vida saludable dirigidas a la poblacion,
La sumatoria de los puntos de los
determinantes ambientales .
L La sumatoria de los puntos de
positivos de [a salud del los determinantes ambientales
Politicas de Salud Publica y diagnéstico POST intervencién — la » Mide la variacion de los determinantes ambientales
" 9.3.1 Resultado ) positivos de la salud del 10 " . A 10
Promocién de la Salud sumatoria de los puntos de los diagnostico PRE positivos en los entornos laborales intervenidos
determinant biental
e gr.mman es ambientales INTERVENCION
positivos de la salud del
diagnéstico PRE-INTERVENCION
Numero de jurisdicciones Total de jurisdicciones
Politicas de Salud Publica y . ! R X o ! K Porcentaje de Jornadas Nacionales de Salud
., 11.1.1 Estructura sanitarias que realizan jornadas sanitarias que realizan 100 L ) R L 100
Promocion de la Salud X L ) L Publica realizadas en las jurisdicciones sanitarias
nacionales de salud publica jornadas de salud publica
3 . Total de campafias en temas Mide el numero de entidades federativas que al
" - Numero de camparfias en temas de L X .
Politicas de Salud Publica y L de salud publica menos realizaron una campafa em temas de salud
., 12.3.1 Resultado salud publica implementadas en ) . 0 L K L K 1
Promocién de la Salud medios digitales implementadas en medios publica en medios digitales, con incremento de al
9 digitales programadas * 100 menos 3 indicadores KPI
X Personal de salud que opera 'y
Personal de salud capacitado que .
. - - entrega de servicios de . .
Politicas de Salud Publica y opera y entrega de servicios de L Mide el porcentaje de personal que concluye
L, 18.1.1 Proceso » promocion de la salud a la 80 L 80
Promocién de la Salud promocién de la salud a la L, capacitacion
L poblacién programado para
poblacion - s
recibir capacitacion
Personas que intervienen en el Total de personas que Mide la proporcién de personas capacitadas, que
Politicas de Salud Pablica Programa, capacitadas y que intervienen en el Programa, intervienen en el programa y obtienen constancia,
y 18.2.1 Proceso obtienen constancia, presentan capacitadas y que obtienen 100 | presentan carta descriptiva o lista de asistencia de 100

Promocién de la Salud

carta descriptiva o lista de
asistencia

constancia, presentan carta
descriptiva o lista de asistencia

temas relacionados con la salud publica y
promocién de la salud.
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Politicas de Salud Publica y

Numero de autoridades

Numero de municipios que han
implementado un programa de

La razén es la relacién entre el nimero de
autoridades municipales (personal del municipio
con toma decisién en los asuntos del
ayuntamiento, tales como presidente municipal,
sindicos, regidores, directores o responsables de

1 . 18.3.1 Proceso municipales capacitadas en temas . . . 5 | areas del ayuntamiento), que ha recibido 5
Promocion de la Salud L ~ trabajo municipal de promocién L, L
de salud publica en el afiot ~ capacitacion en temas de salud publica, con
de la salud en el afo t L L.
respecto a los municipios que estan implementado
de un programa de trabajo municipal de promocién
de la salud en la solucién de problemas de salud
local.
Numero de servicios estatales de
salud que tienen un 80% de
1 Politicas de Salud Publica y 2011 Proceso cumplimiento en sus procesos, Total de Servicios Estatales de 80 Mide el cumplimiento de los procesos, indicadores 80
Promocién de la Salud o indicadores y metas programadas | Salud y metas del programa
de politicas de salud publica y
promocién de la salud.
Numero de estrategias de
X 9 ) Mide las estrategias de mercadotecnia en salud
" - mercadotecnia en salud evaluadas | Total de estrategias de . i "
Politicas de Salud Publica y ) » ) , evaluadas con influencia positiva en los
1 ., 2111 Resultado con impacto positivo en los estilos mercadotecnia en salud 20 . K K 1
Promocién de la Salud X . . ~ comportamientos y estilos de vida saludables de la
de vida saludables de la poblacién | implementadas en el afio * 100 ., R .
X X poblacién destinataria
destinataria
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Salud Mental y Adicciones
1 Salud Mental 213 Resultado Personal de salud mental No aplica 242 | Expresa la contratacion de recursos humanos en 8
contratado salud mental
Salud Mental 221 Resultado Numero de personal capacitado No aplica 20,300 | Muestra el total de profesionales médicos y 300
1 paramédicos de unidades de primer nivel de
atencién capacitados en la guia mhGAP 2021
Salud Mental 222 Resultado Numero de personal capacitado. No aplica 10,300 | Total de personal médico y paramédico no 200
1 especializado de atencion primaria capacitado en
prevencion de suicidio durante el afio 2022.
Salud Mental 3.1.1 Resultado Material informativo No aplica 542,071 | e material informativo (impreso y digital) difundido 785
a sobre promocién de salud mental e identificacion
1 de signos y sintomas de las condiciones de salud
mental, adicciones y signos de alerta de conducta
suicida.
Salud Mental 3.2.2 Resultado Unidades de salud con abasto No aplica 565 | Refiere el nimero de unidades de salud con 9

suficiente de medicamentos
esenciales para el tratamiento de
trastornos mentales

medicamentos esenciales para el tratamiento de
los trastornos mentales
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315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

‘ TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Las entidades federativas realizaran el
levantamiento de datos correspondiente a la
identificacion de factores de riesgo en el ambito de
1 Seguridad Vial 111 Resultado 1_'0ta| de m_edlmones de factores de No aplica 3o | ocurrencia se_leccp_nado de acuerdo con sus 1
riesgo realizadas. necesidades identificadas en los perfiles
epidemioldgicos y muestras seleccionadas, con la
finalidad de establecer acciones de prevencién de
lesiones en materia de seguridad vial.
La aplicacion de puntos de control de
. - Lo alcoholimetria se refiere a la instalacion de
Numero de municipios prioritarios A~ s . . B
. . ! Total de Municipios Prioritarios operativos en donde realicen pruebas diagndsticas
1 Seguridad Vial 3.1.1 Proceso que aplican controles de 80 . ; 1
X . (197) de alcohol en aire expirado a conductores de
alcoholimetria. . . . .
vehiculos motorizados mediante el uso de equipos
de alcoholimetria.
1 Seguridad Vial 431 Proceso qulaaon civil con habilidades en No aplica 25,000 Poblacion civil con habilidades en Primera 2,000
primera respuesta. Respuesta.
Total de poblacién que reciben ” . ! .
1| seguridad Vial 5.1.1 Proceso platicas de sensibilizacién sobre | No aplica 1,691,539 | Poblacion sensibilizada mediante pléticas sobre 74,885
N ) prevencion de accidentes.
seguridad vial.
Numero de campafias sobre . . o .
revencion de accidentes viales Mide el nimero de campanas activas de
1 Seguridad Vial 5.2.1 Proceso p. . . No aplica 19 | prevencién accidentes viales en las entidades 1
difundidas en las entidades N
: federativas.
federativas.
Las entidades federativas realizaran el
levantamiento de datos correspondiente a la
Prevenciéon de Accidentes en Total de mediciones de factores de ) |dent|f|cal(:|on de fgctores de riesgo en el ambito de
2 1.1.1 Resultado . . No aplica 30 | ocurrencia seleccionado de acuerdo con sus 1
Grupos Vulnerables riesgo realizadas. 3 R o L
necesidades identificadas, con la finalidad de
establecer acciones de prevencion de lesiones
accidentales.
. . Las entidades federativas realizaran acciones de
Numero de acciones de I
- 5 S " sensibilizacion de acuerdo al grupo de edad de
Prevencion de Accidentes en sensibilizacién sobre prevencion . . -
2 3.1.1 Resultado . X No aplica 96 | pertenencia, con la finalidad de que puedan 3
Grupos Vulnerables de lesiones accidentales H L . :
" identificar los principales factores de riesgo para la
realizadas. ) ) ;
ocurrencia de lesiones accidentales.
Numerolde entldlades federativas Mide el nimero de entidades federativas que
que realizan acciones de " 5 . .
. . i . difunden material educativo y de promocion de la
Prevencion de Accidentes en prevencion de lesiones . " 3 X
2 3.21 Resultado . . No aplica 32 | salud, para la prevencion de lesiones accidentales 1
Grupos Vulnerables accidentales, a través de la X . . .
o X . (ahogamientos, asfixias, caidas, envenenamientos
difusién de material educativo y de . .
" e intoxicaciones y quemaduras).
promocién de la salud.
Numero de entidades federativas
qye dlfundleror? através de Mide el nimero de entidades federativas que
diferentes medios de N . . .
" . L ~ difunden, a través de diferentes medios de
Prevencion de Accidentes en comunicacion, campafas de . I 3 " .
2 3.3.1 Resultado No aplica 32 | comunicacion, acciones de prevencion de lesiones 1

Grupos Vulnerables

prevencion de lesiones
accidentales (ahogamientos,
asfixias, cardas, envenenamientos
e intoxicaciones y quemaduras).

accidentales (ahogamientos, asfixias, cardas,
envenenamientos e intoxicaciones y quemaduras).
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316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Emergencias en Salud
Emergencias 211 Proceso Numero de Servicios estatales de | Numero de servicios Estatales 90 | Servicios Estatales de Sanidad Internacional en 90
1 Sanidad Internacional en | de Sanidad Internacional operacion bajo la normatividad establecida.
operacién bajo la normatividad | programados para operar en el
establecida. ano.
2 Monitoreo 1.11 Proceso Numero de sistemas de Vigilancia [ 26 Sistemas de Vigilancia 80 | Evaluacién de los Sistemas que integran el 80
Epidemiolégica evaluados epidemiolégica Vigentes. SINAVE durante el ejercicio 2022
Monitoreo 112 Proceso Numero de Reportes de | Nimero de reportes de 100 | Informacion Epidemioldgica Actualizada y 100
2 Informacion Epidemiolégica | informacién epidemiolodgicos Publicada periédicamente
mensual publicados. programados para su
publicacion
1.1.1 Proceso Calificacion ~ obtenida en la | Calificacion maxima esperada 100 | Mide el grado de cumplimiento a los Criterios de 100
supervision de la RNLSP en la supervision de la RNLSP Operacion y Lineamientos de Vigilancia
2 Vigilancia en Salud Publica por Epidemioldgica por Laboratorio del Marco Analitico
Laboratorio declarado por los Laboratorios Estatales de Salud
Publica (LESP) que conforman la Red Nacional de
Laboratorio de Salud Publica
1.1.2 Proceso indice de desempefio alcanzado | indice de desempefio maximo 100 | Identificar areas de oportunidad en la operacién de 100
por el LESP esperado por el LESP los Laboratorios Estatales de Salud Publica para
Vigilancia en Salud Publica por tomar écc.iones que conlleven, a I§ mejora .a t.ravés
2 : de los indicadores de concordancia, cumplimiento,
Laboratorio R e
desempefio técnico y competencia técnica. El reto
es mantener o incrementar el indice de
desempefio nacional afio con afio.
212 Proceso Numero de muestras procesadas | Numero de muestras 100 | mide el porcentaje de la cobertura del diagnéstico 100
del Marco Analitico aceptadas del Marco Analitico y de referencia que realiza el INDRE a la RNLSP
por no contar con la metodologia diagnéstica,
infraestructura o los recursos necesarios para
2 Vigilancia en Salud Publica por brindar este servicio en el nivel estatal, para
Laboratorio garantizar el blindaje epidemiolégico en el pais,
contra las principales enfermedades de
importancia en salud publica, asi como la
cobertura del servicio de los diagndsticos que
realizan los LESP.
213 Proceso Numero de muestras procesadas | Numero de muestras 100 | Medir el porcentaje de los resultados obtenidos en 100
- . . en tiempo del Marco Analitico aceptadas del Marco Analitico el servicio de diagndstico, en tiempo y forma, con
Vigilancia en Salud Publica por . . .
2 Laboratorio base en los estandares de servicio establecidos en
el INDRE y la RNLSP que contribuyen
directamente con la oportuna toma de decisiones.
3.11 Proceso Numero de eventos de | Nimero de eventos de 100 | Este indicador mide el porcentaje de cumplimiento 100
capacitacion realizados capacitacién programados del programa de capacitacion anual a la RNLSP,
2 Vigilancia en Salud Publica por con la finalidad de fortalecer las competencias

Laboratorio

técnicas del capital humano para elevar la calidad
de la informacién emitida, asi como la correcta y
oportuna toma de decisiones.
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Nimero de servicios Numero de servicios Es el porcentaje de servicios especializados en
1 VIH y otras ITS 1.21 Proceso especializados en VIH e ITS con la espeaallzados.en ViH e ITS 100 VIH e ITS (Capasits y SAIHs) con @plementamon 100
. . con la estrategia de PrEP de la PrEP, con respecto a los servicios
estrategia de PrEP implementada. o
programada. especializados programados.
Se refiere a la proporcioén de personal de salud que
trabaja en los Servicios Especializados en VIH e
ITS que aprobaron los cursos seleccionados*, con
Namero de trabajadores de salud . . respecto al personal de salud que trabaja en los
de los Servicios Especializados en Numero de trabajadores de Servicios Especializados en VIH e ITS.
1 VIH y otras ITS 1.8.1 Proceso salud de los Servicios 100 | ., " - . . 100
VIH e ITS, que aprobaron los o Reduccién de Dafos y Riesgos asociados a VIH,
X Especializados en VIH e ITS. X
cursos en VIH seleccionados. VHC y consumo de sustancia.
Lenguaje incluyente libre de estigma y
discriminacién para prestadores de servicios de
salud.
Mide el nimero de condones entregados a las
Condones entregados a personas ~ . .
viviendo con VIH en los Personas de 15 a 60 afios en personas viviendo VIH que acuden a los Servicios
1 VIH y otras ITS 1.9.1 Proceso tratamiento antirretroviral en la 112 | Especializados de Atencion Integral (SAIH y 112
CAPASITS y SAIHS en la . ) .
: Secretaria de Salud Capasits) de la Secretaria de Salud, durante un
Secretaria de Salud -
afio.
Personas viviendo con VIH que se | Personas viviendo con VIH que " -
. N K R . R Es la proporcién de personas viviendo con VIH que
diagnostican e incorporan por se diagnostican e incorporan R . N .
: A : DU se diagnostican e incorporan por primera vez a
primera vez a atencion (sin por primera vez a atencion (sin 5 .
tratamiento antirretroviral tratamiento antirretroviral atencion (no tratadas anteriormente) con un
1 VIH y otras ITS 51.1 Proceso X . X X 100 | recuento de linfocitos CD4 menor a 200 células/pl, 100
previamente) cuyo primer recuento | previamente) que tuvieron su .
X X N . ) con respecto al total de las personas viviendo con
de linfocitos CD4 es menor a 200 primer recuento de linfocitos : . ) "
. ) . VIH diagnosticadas e incorporadas a atencién en
células/pl, en la Secretaria de CD4 en el periodo, en la . .
. el periodo, en la Secretaria de Salud.
Salud. Secretaria de Salud.
Personas viviendo con VIH con 6 " . . . .
. X L Mide el impacto del tratamiento antirretroviral en
meses 0 mas en tratamiento Personas viviendo con VIH con . .
antirretroviral con carga viral 6 meses o mas en tratamiento las personas viviendo con VIH con 6 meses o mas
1 VIH y otras ITS 8.2.1 Resultado . g. . . L < 95 | en tratamiento con carga viral suprimida (<1000 95
suprimida (<1,000 copias/ml) en el | antirretroviral en el ultimo afio, . - ~ .
L - . . copias/ml) en el dltimo afio, en la Secretaria de
Gltimo afio, en la Secretaria de en la Secretaria de Salud.
Salud.
Salud.
Es el porcentaje de personas en TAR con
Personas en TAR con diagnéstico | Personas con diagnéstico de diagnéstico de TB activa en tratamiento para ésta
1 VIH y otras ITS 8.10.1 Proceso de TB activa en tratamiento en la TBactivay VIHen la 90 | en la Secretaria de Salud, respecto del total del 90
Secretaria de Salud. Secretaria de Salud. personas con diagnostico de TB activa y VIH en
TAR en la Secretaria de Salud, en el periodo.
Detecciones de sifilis en personas Personas de 15 a 60 angs que Mide el numero de detecciones de sifilis realizadas
. . . se encuentran en tratamiento . . .
1 VIH y otras ITS 11.6.1 Proceso en tratamiento antirretroviral en el ) . - 1 | por persona en tratamiento antirretroviral de 15 a 1
. . antirretroviral en el afio, en la ~ ~ )
ano, en la Secretaria de Salud. B 60 aios al afio, en la Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud.
Mujeres embarazadas viviendo . L .
. . . - Se refiere a la proporcién de mujeres embarazadas
con VIH, bajo tratamiento Mujeres embarazadas viviendo L . . X .
. R . . . viviendo con VIH, bajo tratamiento antirretroviral,
1 VIH y otras ITS 12.3.1 Proceso antirretroviral, con carga viral con VIH, bajo tratamiento 90 L X 90
. N . R con carga viral indetectable (<50 copias/ml), en la
indetectable (<50 copias/ml), en la | antirretroviral. ’
) Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud.
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Se refiere a la proporcién de personal del
. . programa de hepatitis C que trabaja en los
Numero de trabajadores de salud ) ) Servicios Especializados en VIH e ITS que
del programa de hggatltls C que Numero de trabajadores de - aprobaron los cursos seleccionados®, con respecto
2 | Virus de Hepatitis C 5.2.1 Proceso trabaja en los Servicios salud el programa de hepatitis 100 | al personal del programa de hepatitis C que trabaja 100
Especializados en VIH e ITS que C que trabaja en los Servicios en los Servicios Especializados en VIH e ITS.
aprobaron el curso en VHC Especializados en VIH e ITS. . . .
. Curso vinculado al programa de Hepatitis C
seleccionado.
Reduccion de Dafios y Riesgos asociados a VIH,
VHC y consumo de sustancia.
C;régr;iset:?é:‘o:act?g;;?::m Personas diagnosticadas con tSetrefl_eretal prtc_porlclon de pterzor;as que reciben
. - * . ratamiento antiviral, respecto de las personas que
= . VHC* no derechohabientes.
2 Virus de Hepatitis C 8.6.1 Proceso antiviral en la Secretaria de Salud. | | iral de VHC positi 90 han sido diagnosticadas con VHC en el periodo, en 90
*carga viral de VHC positiva carga viral de positiva la Secretaria de Salud.
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
: TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
1 Salud Sexual y Reproductiva
SSR para Adolescentes 111 Proceso Total de campafas y estrategias No aplica 96 | Se refiere a las campafias lanzadas con el objetivo 3
1 de |IEC realizadas para la de difundir y promover el ejercicio de los derechos
adecuada difusion de los derechos sexuales y reproductivos de las personas
sexuales y reproductivos. adolescentes
SSR para Adolescentes 1.21 Estructura Total de docentes formados como No aplica 2,875 | Corresponde al nimero de docentes que han sido 80
1 capacitadores en temas de salud formados como replicadores de temas de salud
sexual y reproductiva sexual y reproductiva para adolescentes.
SSR para Adolescentes 1.31 Proceso Total de Promotores y brigadistas Total de Promotores y 80 | Corresponde al porcentaje de Promotores y 100
1 juveniles voluntarios activos x100 brigadistas juveniles voluntarios brigadistas juveniles voluntarios activos, respecto
registrados del total de promotores registrados al periodo de
evaluacion.
SSR para Adolescentes 2141 Proceso Total de supervisiones realizadas No aplica 294 | Se refiere a las visitas de supervision realizadas a 8
1 en Jurisdicciones Sanitarias y jurisdicciones sanitarias y unidades médicas
unidades de salud durante el afio
SSR para Adolescentes 2.21 Estructura Total de personas capacitadaspara | No aplica 2,744 | Numero de personas que laboran en centros de 120
1 proporcionar atencion en salud salud de primer nivel de atencion, capacitadas y
sexual y reproductiva para sensibilizadas para proporcionar atencién en salud
poblacién adolescente. sexual y reproductiva para poblacién adolescente
SSR para Adolescentes 2.31 Proceso Numero de jurisdicciones Total de Jurisdicciones 100 | Numero de Jurisdicciones Sanitarias con al menos 100
sanitarias con al menos una Sanitarias en el estado una unidad de primer nivel que proporciona
1 unidad de primer nivel con atencion amigable para adolescentes
atencién amigable para
adolescentes
SSR para Adolescentes 2441 Proceso Total de consultas de primera vez, Numero de servicios amigables 26 | Corresponde al numero de atenciones de primera 25
1 otorgadas a adolescentes en en operacion vez que se proporcionan a poblacion adolescente
servicios amigables por mes en los Servicios Amigables
SSR para Adolescentes 251 Estructura Total de servicios amigables No aplica 143 | Numero de servicios amigables incorporados a la 4
1 nuevos durante el periodo red de atencién durante el afo en los Servicios
Estatales de Salud
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SSR para Adolescentes 252 Estructura Numero de municipios que Total Municipios en el estado 73 | Porcentaje de municipios que cuentan con al 100
cuentan con al menos un servicio menos un servicio amigable para la atencién de la
amigable de salud sexual y salud sexual y reproductiva de la poblacion
reproductiva para adolescente x adolescente
100

SSR para Adolescentes 253 Proceso Numero de servicios amigables No aplica 32 | Numero de servicios amigables itinerantes 1
itinerantes que proporcionan otorgando el paquete basico de SSRA en
atencion en SSRA localidades seleccionadas

SSR para Adolescentes 254 Proceso Numero de Municipios visitados Ttotal Municipios registrados 49 | Se refiere al nimero de municipios que fueron 31
durante el afio con el servicio visitados mediante el Servicio Amigable Itinerante
amigable itinerante (Edusex) (Edusex) al menos una vez durante el afio

SSR para Adolescentes 3.1.1 Resultado Total de mujeres adolescentes Total de mujeres adolescentes 66 | Porcentaje de mujeres adolescentes con vida 79
menores de 20 afios que son menores de 15 a 19 afios de sexual activa, que son usuarias activas de
usuarias activas de métodos edad con vida sexual activa, métodos anticonceptivos, y pertenecen a la
anticonceptivos en la Secretaria de | responsabilidad de la poblacion responsabilidad de la Secretaria de
Salud Secretaria de Salud Salud

SSR para Adolescentes 3.21 Resultado Mujeres adolescentes que aceptan | Mujeres adolescentes a la que 80 | Porcentaje de mujeres adolescentes de 15 a 19 89
un método anticonceptivo de larga | se les atendi6 un evento afios que posterior a algin evento obstétrico,
duracion, otorgado durante el post | obstétrico aceptan un método anticonceptivo de larga
evento obstétrico x 100 duracion, excepto condén.

SSR para Adolescentes 3.3.1 Proceso Total de servicios amigables que No aplica 32 | Se refiere al numero de servicios amigables para 1
favorecen el acceso a servicios de adolescentes que cuentan con personal de salud
aborto seguro para adolescentes proporcionando atencién en aborto seguro con

medicamentos

PF y Anticoncepcion 1.1.1 Proceso Numero de nuevas aceptantes de No aplica 645,341 | Corresponde al nimero de nuevas aceptantes de 7,050
métodos anticonceptivos en la métodos anticonceptivos en la Secretaria de Salud,
institucion (consultas de primera registradas en consulta externa durante el afo (no
vez), incluye usuarias de condén incluye oclusiones tuberias bilaterales ni
masculino y femenino vasectomias)

PF y Anticoncepcion 1.4.1 Proceso Promedio de condones masculinos | Numero de usuarios activos de 53 | Sefiala el numero de condones masculinos que se 40
proporcionados en la Secretaria de | condones masculinos otorgan al afio en promedio por cada usuario
Salud durante el afio. activo de este método en la Secretaria de Salud

PF y Anticoncepcion 2141 Resultado Numero de mujeres usuarias No aplica 4,618,331 | Corresponde al total de mujeres en edad fértil que 200,787
activas de métodos utilizan un método anticonceptivo proporcionado o
anticonceptivos aplicados o aplicado en la Secretaria de Salud
proporcionados en la Secretaria de
Salud

PF y Anticoncepcion 212 Estructura Numero de servicios activos de No aplica 32 | Corresponde al servicio de atencion a distancia 1
telemedicina que se encuentre operando en los servicios

estatales de salud

PF y Anticoncepcion 221 Proceso Numero de personas capacitadas No aplica 6,507 | Se refiere al nimero de personal capacitado 165
durante el afio en temas de respecto al nimero de personas a capacitar en el
Planificacion Familiar. afio (meta)

PF y Anticoncepcion 231 Proceso Numero de visitas de supervision No aplica 541 | Visitas de supervision de la situacion de abasto de 10
realizadas a las jurisdicciones anticonceptivos realizadas a jurisdicciones
sanitarias y unidades médicas sanitarias y unidades médicas durante el afio

PF y Anticoncepcion 2441 Proceso Cobertura de aceptantes de un No aplica 75 | Cobertura de mujeres atendidas por algtn evento 80

método anticonceptivo (DIU, OTB,
IMPLANTES y Hormonales)
durante el post-evento obstétrico y
el puerperio

obstétrico durante el afio (parto, aborto o cesarea)
que adoptan un método anticonceptivo durante los
42 dias posteriores a la atencion del evento.
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PF y Anticoncepcion 251 Resultado (NUmero de usuarias activas de Numero de usuarias activas de 80 | Muestra el porcentaje de mujeres que iniciaron el 97
ARAP (DIU, SIU, Implante ARAP (DIU, SIU, Implante afio con un ARAP 6 adoptaron un ARAP durante el
subdérmico) al final del afio en subdérmico) al final del afio afo y se mantienen activas al final del afio
curso.)*100 anterior mas numero de
usuarias nuevas de ARAP
(DIU, SIU, Implante
subdérmico) durante el afio en
curso.
PF y Anticoncepcion 261 Estructura Numero de unidades médicas con | No aplica 117 | Corresponde al nimero de centros de salud y 4
servicios de planificacion familiar hospitales con alta demanda de atencion de
instalados para la atencion de enfermedades concomitantes (diabetes mellitus,
mujeres con alto riesgo obstétrico hipertension arterial, cancer, sobrepeso, etc.) que
(incluye centros de salud y cuentan con al menos un consultorio habilitado
hospitales). para la prestacioén de servicios de planificacion
familiar y anticoncepcion para mujeres con alto
riesgo obstétrico.
PF y Anticoncepcion 271 Resultado Vasectomias realizadas No aplica 42,208 | Numero de vasectomias realizadas a hombres con 1,632
paridad satisfecha, responsabilidad de la
Secretaria de Salud
PF y Anticoncepcion 2.81 Estructura Numero de jurisdicciones No aplica 217 | Corresponde al nimero de jurisdicciones sanitarias 8
sanitarias con al menos un servicio que cuentan con al menos un servicio de
de vasectomia sin bisturi en vasectomia sin bisturi con personal acreditado
operacion para realizar este procedimiento quirdrgico
PF y Anticoncepcion 282 Estructura Numero de servicios nuevos No aplica 34 | Incrementar los servicios de vasectomia sin bisturi 1
implementados en jurisdicciones que carecen del servicio
Salud Materna 111 Proceso Numero de platicas de educacion No aplica 120,001 | Numero de platicas de educacion para la salud, 3,856
para la salud, durante el embarazo durante el embarazo y el puerperio.
y el puerperio.
Salud Materna 1.21 Resultado Total de atenciones otorgadas por | No aplica 653,400 | Promedio de atenciones otorgadas por personal 3,600
brigadistas brigadista
Salud Materna 1.31 Proceso Numero de campaias de No aplica 32 | Nimero de camparias de promocion de atencién a 1
promocion de atencién a la salud la salud materna.
materna.
Salud Materna 211 Resultado Numero de mujeres que tuvieron Numero de mujeres con 100 | Proporcién de mujeres con atencion 100
consulta de atencion consulta prenatal, por 100 pregestacional.
pregestacional
Salud Materna 221 Resultado Numero de consultas de atenciéon Total de consultas de atencion 60 | Proporcion de consultas de atencion prenatal de 60
prenatal de primera vez en el prenatal de primera vez en primera vez otorgadas durante el primer trimestre
primer trimestre cualquier trimestre de
gestacion.
Salud Materna 2.31 Resultado Numero de mujeres embarazadas | Total de mujeres embarazadas 90 | Porcentaje de mujeres embarazadas a las que se 90
a las que se les realiza la prueba en control prenatal les realiza la prueba para la deteccion de VIH /
para la deteccion de VIH / Sifilis Sifilis que se atienden en las unidades médicas
Salud Materna 241 Proceso Numero de entidades federativas No aplica 32 | Estrategia de disminucion de cesarea, basada en 1
que tienen implementada la el andlisis de la cesarea con los criterios de
estrategia estatal y su difusion en Robson establecida
cada unidad medica hospitalaria
Salud Materna 251 Resultado Total de defunciones de mujeres Total de recién nacidos vivos 800 | Mide indirectamente la efectividad de las acciones 25

por causas maternas en un afio
determinado

registrados en los certificados
de nacimiento para el mismo
periodo por 100,000.

de prevencién y atencién oportuna de
complicaciones en mujeres embarazadas,
parturientas y puérperas de acuerdo con la
normatividad aplicable
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Salud Materna 261 Proceso Total de mujeres puérperas que Total de mujeres con evento 80 | Mujeres en el puerperio que aceptan y reciben 80
reciben un método anticonceptivo obstétrico anticoncepcion post evento obstétrico de larga
de larga duracion y alta efectividad duracion y alta efectividad
Salud Materna 271 Proceso Numero de mujeres que tuvieron Total de mujeres que tuvieron 90 | Proporcion de mujeres postevento obstétrico que 90
un evento obstétrico y recibieron un evento obstétrico reciben consulta en el puerperio
por lo menos una consulta de
atencion en el puerperio
Salud Materna 2.81 Proceso Numero de entidades federativas Total de entidades federativas, 100 | Proporcién de entidades federativas con estrategia 100
que tienen implementada la por 100 de abordaje de la pérdida gestacional y depresion
estrategia posparto.
Salud Materna 291 Proceso Numero de personas recién Numero de personas recién 90 | Porcentaje de personas recién nacidas por parto, 90
nacidas por parto con apego nacidas por parto x 100 con apego inmediato al seno materno
inmediato al seno materno
Salud Materna 3.1.1 Proceso Numero de entidades federativas No aplica 32 | Implementacién del proyecto prioritario de atencion 1
que implementaron el proyecto integral del proceso reproductivo, en al menos una
prioritario. unidad de atencién obstétrica
Salud Materna 3.21 Proceso Total de Comités Estatales de No aplica 32 | Numero de Comités Estatales de Referencia y 1
Referencia y Contrarreferencia Contra referencia obstétrica instalados
obstétrica instalados
Salud Materna 3.3.1 Resultado Mujeres embarazadas con prueba | Mujeres embarazadas con 100 | Proporcién de mujeres embarazadas reactivas 100
reactiva referidas prueba reactiva referidas para atencion
Salud Materna 3.4.1 Proceso Numero de entidades federativas No aplica 32 | Numero de entidades federativas con estrategia 1
con estrategia elaborada para la atencién de mujeres embarazadas
migrantes o en contexto de desastre, elaborada y
difundida
Salud Materna 3.5.1 Proceso Total de casos analizados en el No aplica 384 | Numero de casos sesionados a nivel estatal en el 12
seno del Comité de Prevencion seno del Comité de Prevencion Estudio y
Estudio y Seguimiento de la Seguimiento de la Morbilidad y Mortalidad Materna
Morbilidad y Mortalidad Materna y y Perinatal
Perinatal
Salud Materna 3.6.1 Resultado Numero casos de mortalidad Numero de casos de mortalidad 100 | Proporcién de casos de mortalidad materna 100
materna analizados materna registrados analizados en el Comité de Prevencion Estudio y
Seguimiento de la Morbilidad y Mortalidad Materna
y Perinatal
Salud Perinatal 111 Resultado Numero de personas recién Numero de personas recién 5 | Personas recién nacidas sin derechohabiencia con 5
nacidas sin derechohabiencia con nacidas sin derechohabiencia peso menor a los 2500 gr, en el periodo
peso menor a los 2500 gr, en el en el periodo
periodo
Salud Perinatal 1.21 Resultado Numero de BLH y/o Lactarios en la | Numero total de BLH y/o 85 | Proporcion de mujeres donadoras del total de 85
Entidad Federativa que reportan Lactarios en la Entidad mujeres atendidas en bancos de leche humana
productividad mensual Federativa
Salud Perinatal 1.3.1 Proceso Numero de reportes realizados de Numero de reportes a realizar 100 | Porcentaje de reportes emitido para la Actividades 100
campafias de promocion de la de camparias de promocion de de promocion de la lactancia materna
lactancia materna (SMLM, Dia la lactancia materna (SMLM,
donacion, semanas de salud Dia donacion, semanas de
publica). salud publica).
Salud Perinatal 211 Proceso Personal capacitado en No aplica 3,600 | Porcentaje de profesionales de la salud 100

Reanimacién neonatal en el
periodo

capacitados en Reanimacién neonatal
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Salud Perinatal 221 Proceso Unidades hospitalarias de la SSA Unidades hospitalarias de la 32 | Porcentaje de hospitales en las entidades 1
con atencion obstétrica con SSA con atencién obstétrica federativas nominados en IHANN
Nominacién a la Iniciativa Hospital
Amigo del Nifio y de la Nifia
Salud Perinatal 2.31 Resultado Numero de personas recién Numero de personas recién 80 | Cobertura de tamiz auditivo 80
nacidas sin derechojabiencia con nacidas sin derechohabiencia
tamiz auditivo en el periodo en el periodo
Salud Perinatal 241 Resultado Numero de personas recién Numero de personas recién 90 | Cobertura de tamiz metabdlico 90
nacidas sin derechohabiencia con nacidas sin derechohabiencia
tamiz metabdlico en el periodo
Salud Perinatal 2.51 Resultado Personal de salud capacitado que Personal de salud que participa 80 | Porcentaje de personal capacitado en BLH y/o 80
participa en el BLH y/o lactarios en el BLH y/o lactarios Lactarios
Salud Perinatal 3.1.1 Proceso Centros de Salud en los Servicios Centros de Salud en los 32 | Porcentaje de centros de salud de la SSA 1
Estatales de Salud con nominacién | Servicios Estatales de Salud Nominados como unidades amigas del Nifio y de la
como Unidades Amigas del Nifio y Nifa
de la Nina
Salud Perinatal 3.21 Proceso Personal de salud capacitado que Personal de salud que participa 80 | Porcentaje de personal capacitado en el proceso 80
participa en el proceso de toma de | en el proceso de toma de tamiz de tamiz metabdlico
tamiz metabdlico metabdlico
Salud Perinatal 3.3.1 Proceso Numero de Comités de mortalidad | Numero de Comités de 90 | Porcentaje de Comités de mortalidad materna y 90
materna y perinatal instalados en mortalidad materna y perinatal perinatal instalados en el estado, que realizan
el estado, que realizan analisis de instalados en el estado analisis de la morbilidad y mortalidad materna y
la morbilidad y mortalidad perinatal perinatal
Salud Perinatal 341 Proceso Numero de profesionales de la Numero de profesionales de la 90 | Porcentaje de profesionales de la salud 90
salud capacitados en el manejo de | salud que participan en el capacitados en el manejo de CPESMMMP que
CPESMMMP que participan en el andlisis de la mortalidad participan en el analisis de la morbilidad y
andlisis de la morbilidad y perinatal mortalidad perinatal
mortalidad perinatal
Aborto Seguro 1.11 Proceso Materiales de comunicacion No aplica 32 | Materiales de comunicacion difundidos entre la 1
difundidos con la poblacion y el poblacion y el personal de salud, a partir de la
personal de salud elaboracién y disefio estrategias de comunicacion
para informar sobre el derecho al acceso y
atencion del aborto seguro.
Aborto Seguro 1.1.2 Proceso Numero de lineas telefénicas No aplica 32 | Numero de lineas telefénicas habilitadas para 1
contratadas otorgar atencion y referencia a la poblacioén y
personal de salud acerca de los Servicios de
Aborto Seguro
Aborto Seguro 2141 Proceso Numero de personal médico No aplica 96 | Es el personal medico operativo capacitado para 3
operativo capacitado para brindar brindar los servicios de aborto seguro.
los servicios de aborto seguro
Aborto Seguro 221 Proceso Numero de personal médico que No aplica 64 | Es el nimero de personal médico que se incorpora 2
se incorpora para garantizar los para garantizar los procedimientos de aborto
procedimientos de aborto seguro. seguro.
Aborto Seguro 2.31 Proceso Numero de espacios equipados y No aplica 32 | Son los espacios que se equiparon en las 1

en operacion dentro de las
unidades de salud para otorgar los
servicios de aborto seguro.

unidades de salud para otorgar los servicios de
aborto seguro.
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Aborto Seguro 3.21 Proceso Numero de supervisiones No aplica 256 | Son las acciones de monitoreo y seguimiento a las 8
realizadas en las unidades de unidades de salud para verificar la implementacion
salud para verificar la de las rutas de atencién y referencia para
implementacion de los favorecer el acceso a los servicios de aborto
mecanismos de rutas de atencion seguro.
y referencia a los servicios de
aborto seguro.
Violencia de Género 1.1.1 Proceso Numero de materiales de No aplica 128 | Numero de materiales de comunicacién de 4
comunicacion de promocion de promocion de una vida libre de violencia difundidos
una vida libre de violencia entre la poblacién y el personal de salud
difundidos entre la poblacion y el
personal de salud
Violencia de Género 1.31 Proceso Numero de talleres de prevencion No aplica 192 | Numero de talleres de prevencion de la violencia 6
de la violencia dirigidos a dirigidos a Promotores juveniles
Promotores juveniles
Violencia de Género 1.32 Proceso Grupos formados para prevencién | No aplica 512 | Mide el nimero de grupos formados para prevenir 16
de la violencia en poblacién la violencia de género, asi como los grupos
adolescente formados para prevencion de la violencia en el
noviazgo, dirigidos a la poblacién adolescente
Violencia de Género 211 Resultado Porcentaje de cobertura de Numero de mujeres de 15 afios 23 | Nimero de mujeres de 15 afios y mas unidas en 24
atencion especializada a mujeres y mas unidas en situacion de situacion de violencia familiar y de género severa
victimas de violencia familiar violencia familiar y de género atendidas en servicios especializados respecto del
severa severa, estimadas para su numero de mujeres programadas para su atencion.
atencion en los servicios
especializados
Violencia de Género 212 Proceso Numero de supervisiones No aplica 128 | Numero de supervisiones PRESENCIALES a la 4
PRESENCIALES a la operacion de operacion de la NOM-046-SSA2-2005 en en los
la NOM-046-SSA2-2005 en en los servicios esenciales y especializados de salud
servicios esenciales y
especializados de salud
Violencia de Género 221 Proceso Numero de herramientas de Numero de herramientas de 26 | Numero de herramientas de deteccion de la 19
deteccion de la violencia que deteccion aplicadas violencia familiar y de género que resultaron
resultaron positivas. positivas respecto de las programadas para su
aplicacion en mujeres de 15 afios y mas unidas.
Violencia de Género 241 Proceso Numero de talleres brindados No aplica 32 | Numero de talleres brindados sobre Interrupcion 1
sobre IVE Voluntaria del Embarazo
Violencia de Género 243 Resultado Numero de talleres brindados No aplica 32 | Numero de talleres brindados sobre NOM-046 1
sobre NOM-046 presencial PRESENCIAL
Violencia de Género 244 Resultado Numero de talleres brindados No aplica 32 | Numero de talleres brindados sobre Atencion 1
sobre Atencion inmediata a inmediata a victimas de violacion sexual dirigido a
victimas de violacién sexual personal de enfermeria
dirigido a personal de enfermeria
Violencia de Género 3.21 Proceso Numero de grupos formados para No aplica 512 | Numero de grupos formados para reeducacion de 16
reeducacion de victimas de victimas de violencia de pareja
violencia de pareja
Violencia de Género 322 Proceso Numero de grupos formados para No aplica 512 | Numero de grupos formados para la reeducacion 16

la reeducacion de agresores de
violencia de pareja.

de agresores de violencia de pareja
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Violencia de Género 341 Proceso Numero de talleres de Buen Trato No aplica 192 | Numero de talleres de buen trato y medidas para 6
6 y medidas para evitar la violencia evitar la violencia obstétrica
obstétrica
Violencia de Género 342 Resultado Numero de Hospitales con la No aplica 32 | Numero de Hospitales con la Estrategia de 1
Estrategia de Prevencién y Prevencion y Atencién para la Eliminacion de la
6 Atencion para la Eliminacion de la Violencia Obstétrica y Promocién del Buen Trato
Violencia Obstétrica y Promocién implementada
del Buen Trato implementada
Prevencion v Control del Cancer 213 Resultado Mujeres tamizadas con prueba de Mujeres de 35 a 64 afios 23 | Cobertura de tamizaje con prueba de VPH 29
Y VPH de 35 a 64 afios en 5 afios responsabilidad de la Ssa
214 Resultado Numero de mujeres de 18 afos y Total de mujeres mayores de 70 | Cobertura de tamizaje para cancer de cuello 70
Prevencién y Control del Cancer mas, tamizadas en los CAPASITS | 18 afios registradas en los uterino mujeres viviendo con VIH
CAPASITS
215 Resultado Mujeres de 25 a 39 afios de edad Mujeres de 25 a 39 afios 29 | Cobertura de tamizaje con exploracion clinica de 29
Prevencién y Control del Cancer con exploracion clinica de mamas | responsabilidad de la Ssa. mamas
en el periodo a evaluar
216 Resultado Mujeres tamizadas con Mujeres de 40 a 69 afios 12 | Cobertura de tamizaje con mastografia 19
Prevencion y Control del Cancer mastografia de 40 a 69 afios en responsabilidad de la Ssa.
dos afios.
" . 217 Resultado Mujeres tamizadas con citologia Mujeres de 25 a 34 afios 11 | Cobertura de tamizaje con citologia cervical 14
Prevencion y Control del Cancer . o - .
cervical de 25 a 34 afios en 3 afios | responsabilidad de la Ssa
218 Resultado Mujeres a las que se les realizod Mujeres de 25 a 64 afios en 3 y 63 | Cobertura de tamizaje con citologia cervical y 85
citologia y/o prueba de VPH y que | 5 afios (citologia y prueba de PVPH en zona rural
Prevencion y Control del Cancer viven en zona rural VPH respectivamente)
responsabilidad de la Ssa que
viven en zona rural
2.31 Proceso Mujeres con citologia anormal y Total de mujeres con citologia 80 | Porcentaje de casos con evaluacion colposcopica 80
Prevencién y Control del Cancer PVPH positiva con evaluacion anormal y PVPH positiva
colposcépica
" ) 232 Resultado Casos tratados en clinicas de Total de casos con LIEAG 80 | Porcentaje de tratamientos otorgados en casos de 80
Prevencién y Control del Cancer ;
colposcopia LEIAG
233 Resultado Mujeres con resultado BIRADS 4 Total de mujeres con resultado 90 | Proporcion de mujeres con BIRADS 4y 5 90
Prevencion y Control del Cancer y 5 que cuentan con evaluacion BIRADs 4y 5 evaluadas con evaluacion diagnéstica
diagnéstica
3.1.1 Resultado Mujeres con diagnéstico Mujeres con diagnéstico 85 | Proporcion de mujeres con cancer que recibieron 85
” . confirmado de cancer de mama o confirmado de cancer de mama atencién en centro oncoldgico
Prevencién y Control del Cancer . . .
cuello uterino con atencién en o de cuello uterino
centro oncoldgico
314 Resultado Mujeres con biopsia para Mujeres con biopsia para 80 | Proporcion de mujeres que recibieron 80
confirmacién de cancer de mama confirmacion de cancer de acompafiamiento emocional al momento de la
Prevencién y Control del Cancer que cuentan con al menos una mama confirmacion diagnostica
sesion de primera vez con
acompafiamiento emocional
424 Estructura No. de "sistemas de imagen" Total de "sistemas de imagen" 80 | Proporcion de sistemas de imagen funcionales con 80

Prevencién y Control del Cancer

funcionales, con pdliza de
mantenimiento y control de calidad
vigente

polizas de mantenimiento vigentes
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" . 432 Proceso Pruebas utilizadas de manera Pruebas otorgadas para su 97 | Proporcién de pruebas de VPH utilizadas de 97
2 Prevencion y Control del Cancer . o " o
adecuada* en el afio a evaluar uso* en el afio a evaluar manera adecuada
51.1 Proceso Supervisiones realizadas que Supervisiones programadas 90 | Proporcion de supervisiones realizadas con 90
" . cuenten con informe/minuta de informe de supervision
2 Prevencién y Control del Cancer o N
supervision entregado en tiempo y
forma.
524 Proceso Unidades que enviaron informes Unidades dentro del programa 100 | Proporcién de unidades con control de calidad 100
2 Prevencion y Control del Cancer mensuales de control de calidad de control de calidad rutinario rutinario
rutinario
. 1.1.1 Proceso Numero de atenciones brindadas a | No aplica 78,280 | Numero de atenciones brindadas a mujeres en los 4,560
3 Igualdad de Género " L N
mujeres en los CEI Centros de Entretenimiento Infantil (CEI)
122 Proceso Numero de unidades de salud que | No aplica 176 | Numero de unidades de salud que cuentan con 5
. cuentan con mecanismos mecanismos incluyentes dirigidos a grupos en
3 Igualdad de Género ) L L L
incluyentes dirigidos a grupos en condicién de vulnerabilidad.
condicién de vulnerabilidad
1.4.1 Proceso Numero total de personal de No aplica 6,592 | Numero de personas de unidades de salud, 128
. unidades de salud, oficinas oficinas centrales y jurisdiccionales capacitadas en
3 Igualdad de Género S X L
centrales y jurisdiccionales materia de derechos humanos, no discriminacién,
capacitado inclusién y pertinencia cultural en salud
421 Proceso Actividades para prevenir, atender | Actividades programadas para 100 | Porcentaje de actividades realizadas para prevenir, 100
y dar seguimiento a posibles casos | prevenir, atender y dar atender y dar seguimiento a posibles casos de
3 Igualdad de Género de hostigamiento y acoso sexual seguimiento a posibles casos hostigamiento y acoso sexual respecto a lo
de hostigamiento y acoso programado
sexual
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
. TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Prevencién y Control de . . Numero de casos de rabia . :
. Numero de casos de rabia humana " Se busca mantener al pais sin casos de rabia
1 Enfermedades Zoonéticas y 313 Resultado " . humana transmitida por perro 100 " 100
transmitido por perro registrados . humana transmitido por perro
Emergentes estimados
Prevencion y Control de Perros y gatos vacunados contra la | Meta de perros y gatos a
1 Enfermedades Zoonéticas y 411 Proceso . y9 P v X 90 | Perros y gatos vacunados contra la rabia 90
rabia vacunarse contra la rabia
Emergentes
Prevencién y Control de " Perros y gatos esterilizados quirtrgicamente en
. Perros y gatos esterilizados Meta anual de perros y gatos a L . .
1 Enfermedades Zoondticas y 421 Proceso L N 5 | relacion al universo anual de animales a vacunarse 5
quirdrgicamente vacunarse contra la rabia .
Emergentes contra la rabia.
Numero de muestras de cerebros .
. . Numero reportado de
enviadas al laboratorio, N
. . reservorios sospechosos (con
correspondientes a reservorios - . . ; . » .
. . signologia sugestiva a rabia) o Se busca conocer la circulacion del virus de la
sospechosos (con signologia - . L .
” . . probables (animal sospechoso Rabia en zonas que propicien su transmisién al ser
Prevencion y Control de sugestiva a rabia) o probables con antecedente de contacto humano, mediante el envio de muestras de
1 Enfermedades Zoonéticas y 431 Proceso (animal sospechoso con 90 ’ 90

Emergentes

antecedente de contacto con otro
animal sugestivo a rabia o
confirmado) de padecer rabia y/o
perros y gatos que mueran durante
observacion clinica.

con otro animal sugestivo a
rabia o confirmado) de padecer
rabia y/o perros y gatos que
mueran durante observacion
clinica.

cerebro de animales reservorios sospechosos o
probables de padecer rabia y/o perros y gatos que
mueran durante observacion clinica.
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Prevencion y Control de

Total de poblacién por 100,000

Lograr disminuir los casos de brucelosis y con ello

Enfermedades Zoonéticas y 5.1.1 Resultado Numero de casos de brucelosis . 1 | limitar las complicaciones que causa esta 1
habitantes L
Emergentes enfermedad en la cronicidad
Prevencion y Control de Casos Probables que cumplen con Numero de pacientes que cumplen con la
. N . Casos Probables que cumplen L .
Enfermedades Zoonéticas y 5.2.1 Proceso la definicién operacional con o . 100 | definicion operacional de caso probable de 100
. con la definicién operacional . . X .
Emergentes tratamiento brucelosis y que reciben tratamiento especifico
Nu I
Prevencion y Control de ricukn;;:o:iescaus;fezg::b es de Numero de casos probables de Mide la cobertura de tratamientos ministrados a
Enfermedades Zoonéticas y 711 Proceso X a rickettsiosis reportados en el 100 | pacientes probables de padecer FMMR u otras 100
tratamiento, reportados en el X R L
Emergentes X SEVE en el trimestre. rickettsiosis.
SEVE en el trimestre.
Prevencién y Control de . . Numero de casos confirmados Se busca disminuir la presencia de casos de
. Numero de casos confirmados de . Lo . ~ . .. L .
Enfermedades Zoonéticas y 712 Resultado . L X ~ de rickettsiosis al cierre del afio 1 | rickettsiosis y con ello limitar las defunciones por 1
rickettsiosis al cierre del afio. A
Emergentes anterior. esta causa.
Prevencién y Control de . . . .
. Perros ectodesparasitados de Medir el nimero de perros ectodesparasitados en
Enfermedades Zoonéticas y 8.1.1 Proceso - Perros censados 95 X ) o 95
forma topica los operativos de control de la rickettsiosis
Emergentes
Prevencién y Control de Viviendas con rociado intra Medir el nimero de viviendas con rociado intra y
Enfermedades Zoonéticas y 8.1.2 Proceso . -~ y Viviendas visitadas 80 | peridomiciliar en &reas de riesgo de transmision de 80
peridomiciliar . Lo
Emergentes rickettsiosis.
" Total ient i i Total ient . L .
Prevencion y Control de (,)? de pacientes diagnos .lcados .Oa de _pac1en e's . Evitar la transmision de teniosis, ministrando el
. clinicamente o con presencia de diagnosticados clinicamente o . .
Enfermedades Zoonéticas y 911 Resultado e _ R o 100 | tratamiento de manera oportuna en pacientes 100
proglétidos con Teniasis con con presencia de proglétidos .
Emergentes . . portadores del parasito.
tratamiento con Teniasis
Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos
Paludismo 1.1.1 Proceso Numero de personal de salud Total de personal de salud en el 100 | Cuantifica el porcentaje del personal de salud 100
1 capacitado en paludismo sin estado que realiza actividades capacitado en paludismo sin exclusion de género.
exclusion de género de prevencién y control de
paludismo
1 Paludismo 211 Proceso Total de gotas gruesa tomadas a Total de casos probables de 100 | Toma de gota gruesa a todos los casos probables 100
casos probables de paludismo paludismo reportados de paludismo para confirmacion diagnéstica
Paludismo 3.1.1 Proceso Numero de localidades de riesgo Total de localidades de riesgo 100 | Estima la cobertura de localidades de riesgo 100
1 trabajadas en la Eliminacion y existentes trabajadas en la Eliminacién y modificacién de
modificacion de habitats y habitats y criaderos de los anofelinos
criaderos del vector
Enfermedad de Chagas 2.6.1 Proceso Numero de capacitaciones Numero de capacitaciones 100 | Mejorar el conocimiento sobre el abordaje de la 1
2 realizadas programadas Enfermedad de Chagas en los diferentes ambitos
de competencia.
Leishmaniasis 4.31 Proceso Numero de capacitaciones No aplica 9 | Brindar capacitacién profesional y técnica para 1
(tedrico-practico) al personal integrar el manejo clinico, la vigilancia
3 médico, paramédico y operativo, epidemioldgica, de laboratorio, entomoldgica y
en manejo clinico, prevencion y ambiental para la prevencion y control de la
control de la Leishmaniasis en las Leishmaniasis en las jurisdicciones con focos
jurisdicciones con focos activos activos
Dengue 1.21 Proceso Numero de Capacitaciones Numero de Capacitaciones 32 | Verifica la actualizacion al personal médico de 1
5 Realizadas Programadas primer y segundo nivel para el manejo adecuado
de pacientes con Dengue, con base en los
lineamientos vigentes
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Dengue 3.1.1 Proceso Localidades Prioritarias con Numero de Localidades 100 | Mide semanalmente la variacién de los principales 8
5 Ovitrampas Prioritarias indicadores de ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
5 Dengue 3.31 Proceso Localidades Prioritarias con No aplica 137 | Mide trimestralmente la vigilancia entomovirolégica 1
Vigilancia Entomovirolégica implementada en las Localidades Prioritarias
Dengue 6.3.1 Proceso Unidades Entomoldgicas y de No aplica 30 | Mide el cumplimiento de las Unidades 1
5 Bioensayo que realizan los Entomoldgicas y de Bioensayo que realizan los
Estudios de Eficacia Biolégica y Estudios de Eficacia Biolégica y Susceptibilidad de
Susceptibilidad de los Insecticidas los Insecticidas
Dengue 7.21 Proceso Numero de entidades con estudios | No aplica 31 | Mide el niumero de estudios seroldgicos de 1
5 seroldgicos de intoxicaciéon por intoxicacién por Carbamatos y medicién de niveles
Carbamatos y medicién de niveles de Colinesterasa realizados al personal que aplica
de Colinesterasa al personal Insecticidas
Dengue 7.31 Proceso Numero de Localidades prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestralmente el cumplimiento en las 8
5 prioritarias acciones de control larvario en las localidades
prioritarias
Dengue 7.3.2 Proceso Numero de Localidades prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestralmente el cumplimiento de 8
5 con Acciones de Nebulizacion prioritarias nebulizacién espacial en localidades prioritarias
Espacial en UBV
Dengue 7.33 Proceso Numero de Localidades Prioritarias | Numero de Localidades 100 | Mide trimestral el porcentaje de localidades con 8
5 con acciones de Rociado Prioritarias acciones de rociado residual intradomiciliar
Intradomiciliar
1.11 Proceso Numero de contactos de caso Total de contactos de caso 63 | Contactos de caso pulmonar con confirmacion 63
Programa Nacional de pulmonar con confirmacién pulmonar con confirmacién bacteriolégica de TB notificados (nuevos y
Prevencion y Control de las bacterioldgica de TB notificados bacterioldgica de TB notificados previamente tratados) nifias y niflos menores de 5
micobacteriosis (Tuberculosis y (nuevos y previamente tratados) (nuevos y previamente anos.
Lepra) nifias y niflos menores de 5 afios tratados) nifias y nifios menores
con tratamiento para ITBL de 5 arios. X 100.
Programa Nacional de 112 Proceso Numero de baciloscopias Numero de baciloscopias 100 | Porcentaje de baciloscopias realizadas a casos 100
Prevencion y Control de las realizadas a casos nuevos, en programadas a casos nuevos, nuevos, en prevalencia y en vigilancia
micobacteriosis (Tuberculosis y prevalencia y en vigilacia en prevalencia y vigilancia postratamiento
Lepra) postratamiento postratamiento x 100
Programa Nacional de 1.21 Proceso Numero de histopatologias Total de casos prevalentes 100 | Cumplir el 100% de las histopatologias de los 100
Prevencion y Control de las realizadas a casos nuevos y casos nuevos y en prevalencia de los casos de
micobacteriosis (Tuberculosis y prevalentes lepra
Lepra)
Programa Nacional de 1.3.1 Proceso Numero de Jornadas No aplica 44 | Realizar actividades de busqueda mediante la 2
Prevencion y Control de las Dermatoldgicas realizacion de Jornadas Dermatoldgicas en las
micobacteriosis (Tuberculosis y entidades
Lepra)
2141 Proceso Numero de casos nuevos de TBP Numero de casos nuevos de 86 | Porcentaje de casos nuevos de TBP confirmada 86

Programa Nacional de
Prevencién y Control de las
micobacteriosis (Tuberculosis y
Lepra)

confirmados bacteriolégicamente
(BK o Cultivo +) que ingresan a
tratamiento primario acortado, los
que terminan y los que curan
(Exito)

TBP confirmados
bacteriolégicamente (BK o
Cultivo +) que ingresan a
tratamiento primario acortado x
100.

bacteriolégicamente que ingresa a tratamiento
primario acortado los que terminan y los que curan
(Exito de tratamiento).
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3.1.1 Proceso Numero de casos TB TF nuevos y /Numero de casos nuevos y 30 | Este indicador valorara la cobertura de pruebas a 30
. previamente tratados que se les previamente tratados sensibilidad a farmacos al momento del

Programa Nacional de 5 L - . - . .
Prevencion y Control de las realllzo u’nalprugba de sensibilidad | notificados X 100 dlagnostllco, realizadas por métodos mo!eculares o

. L . al diagnéstico, incluye resultados convencionales en casos nuevos o previamente
micobacteriosis (Tuberculosis y K .
Lepra) de pruebas moleculares (Xpert tratados (Reingresos y recaidas) a todos los

MTB/RIF) asi como de pruebas probables de TB TF.
fenotipicas convencionales

Programa Nacional de 411 Proceso Escriba aqui la descripcion del Numero de casos programados 90 | El indicador evalla el porcentaje de casos de TB 90
Prevencion y Control de las numerador con diagnéstico de resistencia a con resistencia a farmacos que reciben esquema
micobacteriosis (Tuberculosis y farmacos en el afio X 100 de tratamiento con farmacos antituberculosis de
Lepra) 2da linea.
Programa Nacional de 111 Resultado Numero de casos nuevos de Total de poblacién del afio 2 | Reduccién de la tasa de incidencia de 2
Prevencion y Control de Influenza evaluado x 100,000 INFLUENZA, comparada con el afio 2020
Infecciones Respiratorias Agudas
(Neumonias, Influenzay COVID-
19)
Programa Nacional de 1.1.3 Resultado Numero de casos nuevos de Total de poblacion del afo 2 | Reduccién de la tasa de incidencia de neumonia 2
Prevencion y Control de neumonia adquirida en la evaluado x 100,000 adquirida en la comunidad, comparada con el afio
Infecciones Respiratorias Agudas comunidad 2020
(Neumonias, Influenzay COVID-
19)
Programa Nacional de 211 Proceso Numero de materiales de No aplica 3 | Determina el porcentaje de materiales para su 3
Prevencién y Control de promocién impresos y distribuidos impresién y difusion para la prevencioén y control de
Infecciones Respiratorias Agudas las infecciones respiratorias agudas
(Neumonias, Influenzay COVID-
19)
Programa Nacional de 3.1.1 Proceso Numero de eventos de No aplica 2 | Determina la realizacién de eventos de 2
Prevencion y Control de capacitacion con enfoque en la capacitacién con enfoque en la prevencion y
Infecciones Respiratorias Agudas prevencion y tratamiento de casos atencién de Influenza, neumonia y COVID-19.
(Neumonias, Influenzay COVID- de neumonia, influenza y COVID-
19) 19 realizados
Programa de Accion Especifico 211 Proceso Cursos y talleres realizados No aplica 2 | Se refiere a las actividades de educacién continua 2
para la Prevencion y Control de para que el personal de salud adquiera las
Enfermedades Respiratorias competencias necesarias para la atencion integral
Cronicas del paciente con asma y EPOC.
Programa de Accién Especifico 2.31 Resultado Numero de personas con factores Total de personas con factor de 70 | Porcentaje de personas con factor de riesgo para 70
para la Prevencion y Control de de riesgo para Asmay EPOC riesgo para desarrollar asma y asma y/o EPOC que fueron estudiadas con prueba
Enfermedades Respiratorias estudiadas con espirometria EPOC programadas de espirometria
Cronicas
Programa de Accion Especifico 232 Resultado Numero de pacientes con Total de pacientes con 60 | Porcentaje de pacientes con EPOC que cuentan 60
para la Prevencion y Control de diagndstico de EPOC y que diagndstico de EPOC. con prueba de espirometria y evaluacion clinica
Enfermedades Respiratorias ingresaron a tratamiento. para establecer su diagnéstico con ingreso a
Cronicas tratamiento
Programa de Accién Especifico 233 Resultado Numero de pacientes con EPOC Total de pacientes con EPOC 60 | Porcentaje de pacientes con EPOC con al menos 6 60

para la Prevencion y Control de
Enfermedades Respiratorias
Cronicas

en tratamiento y no presentan
exacerbacion en el periodo.

con seis 0 mas meses en
tratamiento

meses en tratamiento y no presenten
exacerbaciones en el periodo.
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Programa de Accién Especifico 234 Resultado Numero de pacientes con Total de pacientes con 30 | Porcentaje de pacientes con asma que cuentan 30
para la Prevencion y Control de diagndstico de asma y que diagndstico de asma. con prueba de funcién pulmonar y evaluacién
Enfermedades Respiratorias ingresaron a tratamiento. clinica para establecer su diagnéstico e ingresaron
Crénicas a tratamiento.
Programa de Accion Especifico 235 Resultado Numero de pacientes con asma Total de pacientes con asma 60 | Porcentaje de pacientes con asma con al menos 60
para la Prevencion y Control de con tres meses 0 mas en con tres 0 mas meses en tres meses en tratamiento y no presentan crisis en
Enfermedades Respiratorias tratamiento y no presentan crisis tratamiento. el periodo.
Crénicas en el periodo.
Enfermedades 1.1.1 Estructura Numero de personal contratado Numero de personal 100 | Numero de profesionales de la salud contratados 100
Cardiometabodlicas programado para el programa de Cardiometabdlicas
211 Proceso Numero de detecciones de HTA Total de poblacion programada 16 | Corresponde al porcentaje de detecciones 16
Enfermedades realizadas en poblacién de 20 de 20 afios y mas en la realizadas de HTA en la poblacién de 20 afios y
Cardiometabdlicas afios y mas en la Secretaria de Secretaria de Salud mas en la Secretaria de Salud
Salud
21.2 Proceso Numero de detecciones de DM Total de poblacion programada 16 | Corresponde al porcentaje de detecciones 16
Enfermedades realizadas en poblacion de 20 de 20 afios y mas en la realizadas de DM en la poblacién de 20 afios y
Cardiometabolicas afios y mas en la Secretaria de Secretaria de Salud mas en la Secretaria de Salud
Salud
3.13 Proceso Numero de pacientes con DM que | Numero de pacientes con DM 9 | Se refiere al porcentaje de pacientes con DM en 9
alcanzan el control con en tratamiento en el primer tratamiento en el primer nivel de atencion que
Enfermedades hemoglobina glucosilada (HbA1c) nivel de atencién en poblacion alcanzan el control con hemoglobina glucosilada
Cardiometabdlicas menor al 7% y/o glucosa de 20 afios y mas en la (HbA1c) menor al 7% y/o glucosa plasmatica en
plasmatica en ayuno de 70- Secretaria de Salud ayuno de 70-130mg/dI
130mg/d|
3.14 Proceso Numero de pacientes con HTA en Numero de pacientes con HTA 20 | Se refiere al porcentaje de pacientes con HTA en 20
el primer nivel de atencién que en tratamiento en poblacién de tratamiento en el primer nivel de atencion que
Enfermedades alcanzan el control con T/A 20 afios y mas en la Secretaria alcanzan el control con T/A <140/90mmHg en
Cardiometabodlicas <140/90mmHg en poblacién de 20 | de Salud poblaciéon de 20 afios y mas en la Secretaria de
afios y mas en la Secretaria de Salud
Salud
1.1.1 Proceso Numero de personal capacitado a Numero de participantes 100 | Son el nimero de personas capacitados a nivel 100
Programa de Accién Especifico nivel gerencial o directivo en las programados gerencial o directivo en las entidades federativas
en Atencion al Envejecimiento entidades federativas en atencion en atencion a la persona mayor
a la persona mayor
1.21 Estructura Numero de oficios realizados que No aplica 32 | Son el numero de oficios de gestion que 100
Programa de Accién Especifico contribuyen a la gestion de contribuyen a la gestion de equipamiento por tipo
en Atencion al Envejecimiento equipamiento por tipo unidad en unidad en atencién a las personas mayores
atencién a las personas mayores
1.31 Resultado Numero de personas mayores que | NUmero de personas mayores 30 | Son el nimero de mujeres y hombres de 60 afios y 30
Programa de Accion Especifico se les realiza deteccion (tamizaje) que acuden de primera vez en mas, a quienes se les realiza deteccion (tamizaje)
en Atencion al Envejecimiento para riesgo de caidas el periodo en primer nivel de de riesgo de caidas.
atencion
1.4.1 Resultado Numero actividades realizadas en Poblacién sujeta a programa 90 | Son las actividades de atencién gerontoldgica a las 90

Programa de Accién Especifico
en Atencién al Envejecimiento

la atencion e intervencion
gerontoldgica a personas mayores

personas adultas mayores y las intervenciones no
farmacoldgicas realizadas por el licenciado en
gerontologia como son las platicas de educacion y
promocion para la salud y talleres personalizados y
grupales
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211 Resultado Poblacién adulta mayor con Numero de personas mayores 5 | Son las personas adultas mayores (60 afios y mas) 5
Programa de Accién Especifico detecciones realizadas de AIVD y que acuden de primera vez en no aseguradas que se les aplico el cuestionario
en Atencion al Envejecimiento de ABVD el periodo en primer nivel de para su deteccién de AIVD y de ABVD
atencion
221 Resultado Numero de documentos técnico- No aplica 3 | Son los documentos técnico y normativos 3
Programa de Accién Especifico normativos elaborados o elaborados o actualizados para la atencién de
en Atencion al Envejecimiento actualizados enfermedades de mayor relevancia en la persona
adulta mayor.
2.3.1 Resultado Numero de adultos mayores que Numero de adultos mayores 40 | Es el nimero de mujeres y hombres de 60 afios y 40
” o se les da tratamiento no con deteccion positiva de mas, a quienes se les realiza tratamiento no
Programa de Accién Especifico . . . . L . .
. L farmacolégico para alteraciones de | alteraciones de memoria farmacolégico para alteraciones de la memoria que
en Atencion al Envejecimiento ) . .
memoria en el primer nivel de resulte favorable.
atencion
3.1.1 Resultado Numero de supervisiones No aplica 90 | Son las acciones dirigidas a la persona mayor en 90
realizadas por la entidad federativa la entidad federativa a través de la evaluacion
Programa de Accién Especifico sobre el avance de las acciones generada por minuta y seguimiento de los
en Atencion al Envejecimiento establecidas en minuta por el acuerdos y compromisos.
programa a través de reuniones y
seguimiento de acuerdos
3.21 Resultado Numero de personas mayores que | Nimero de personas mayores 30 | Es el porcentaje de mujeres y hombres de 60 afios 30
Programa de Accién Especifico se les realiza deteccién (tamizaje) | que acuden de primera vez en y mas, a quienes se les realiza deteccion
en Atencion al Envejecimiento para incontinencia urinaria el periodo en primer nivel de (tamizaje) de incontinencia urinaria.
atencion
3.3.1 Proceso Numero de personal Numero de participantes 10 | Son el nimero de personal multidisciplinario de 10
multidisciplinario de salud programados salud capacitado en en primer nivel de atencién en
Programa de Accién Especifico capacitado en en primer nivel de las entidades federativas en atencion a la persona
en Atencién al Envejecimiento atencion en las entidades mayor.
federativas en atencion a la
persona mayor.
411 Proceso Numero de personal de salud Numero de participantes 100 | Son el nimero de personal de salud directivo que 100
directivo que realizo curso de la programados realizo curso de la OPS sobre el sistema de
Programa de Accién Especifico OPS sobre el sistema de referencia y contrarreferencia, homologando los
en Atencion al Envejecimiento referencia y contrarreferencia datos clinicos que se incluyen en la nota aplicables
a las personas mayores en el primer nivel de
atencion.
" . 511 Resultado Es el nimero de adultos mayores Es el nimero de personas 40 | Es el nimero de mujeres y hombres de 60 afios y 40
Programa de Accién Especifico . L . . . . . " -
. L con detecciones (por tamizaje) mayores en unidades de primer mas, a quienes se les realiza deteccién (tamizaje)
en Atencion al Envejecimiento . .. . L. "
realizadas de depresion nivel de atencion de depresion
" ” 5.2.1 Resultado Numero de adultos mayores con Numero de personas mayores 90 | Es la poblacién de adultos mayores (60 afios y 90
Programa de Accién Especifico s L . . K . ) . )
L . aplicacion de vacuna anti-influenza | en unidades de primer nivel de mas) protegida por la aplicacién de vacuna anti-
en Atencién al Envejecimiento L .
atencion. influenza
6.1.1 Resultado Numero de unidades de primer Numero de unidades de primer 40 | Es el numero de carteles realizados en las 40

Programa de Accién Especifico
en Atencion al Envejecimiento

nivel de atencién que cuentan con
el cartel para prevenir la
discriminacion y el maltrato hacia
las personas mayores.

nivel con programacion de la
difusién del cartel

unidades de salud para la difusién de mensajes de
caréacter informativo visual dirigidos al personal de
salud sobre el tema de "Atencién a la persona
mayor sin discriminaciéon#, por lo menos realizar
uno al mes.
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6.2.1 Resultado Numero de mujeres y hombres de Numero de mujeres y hombres 30 | Son las personas de 50 afios y mas con deteccién 30
i 4 | liza | A 4 i fract ! i
Programa de Accion Especifico 50 ano.sl y mas que se les realiza la | de 50 afios y ma§ que acuden a de riesgo de fractura por osteoporosis
L . deteccion para riesgo de fracturas la consulta de primera vez en el
en Atencién al Envejecimiento . ) } .
por osteoporosis periodo en primer nivel de
atencion;
6.3.1 Proceso Numero de personas satisfechas y | No aplica 40 | Es el nimero de personas satisfechas y no 40
) . no satisfechas con el servicio de satisfechas con el servicio de atencion a las
Programa de Accién Especifico ., . . -
" I atencion a las personas mayores personas mayores en el primer nivel de atencion,
en Atencion al Envejecimiento . . .. . . .
en el primer nivel de atencién para prevenir la discriminacion y el maltrato hacia
las personas mayores.
711 Proceso Numero de personal de salud Numero de participantes 100 | Son el numero de personal de salud directivo que 100
" . directivo que realizo curso de la programados realizo el curso de la OPS sobre el desarrollar la
Programa de Accién Especifico . .
L . OPS sobre el desarrollo de la estrategia de Cuidados de Largo Plazo.
en Atencion al Envejecimiento K .
estrategia de cuidados de Largo
plazo
7.21 Resultado Numero de adultos mayores que Numero de personas mayores 40 | Son el nimero de mujeres y hombres de 60 afios y 40
" ” se les da tratamiento no con deteccion positiva de mas que se les da tratamiento no farmacolégico
Programa de Accion Especifico . . ) ) . . . .
L . farmacoldgico para sindrome de sindrome de caidas para sindrome de caidas en el primer nivel de
en Atencion al Envejecimiento . . . L.
caidas en el primer nivel de atencion
atencion
7.31 Resultado Numero de personas mayores que | NUmero de personas mayores 40 | Es el numero de mujeres y hombres de 60 afios y 40
Programa de Accion Especifico se les realiza deteccion (por que acuden de primera vez en mas, a quienes se les detecta (por tamizaje)
en Atencion al Envejecimiento tamizaje) para alteraciones de el periodo en primer nivel de alteraciones de la memoria.
memoria atencion
3.1.1 Resultado Numero de unidades aplicativas No aplica 4,279 | Se contemplan las unidades aplicativas que 144
Prevencién, Deteccién y Control con servicio odontolégico que reciben material educativo y didactico en materia
de las Enfermedades Bucales cuentan con material educativo y de salud bucal.
didactico de salud bucal.
Prevencién, Deteccién y Control 421 Resultado Campaiias de salud bucal No aplica 62 | Participacion del programa de salud bucal durante 2
de las Enfermedades Bucales realizadas durante el afio. las Jornadas Nacionales de Salud Publica.
511 Resultado Actividades preventivas No aplica 22,686,397 | Contempla la aplicacién del esquema basico de 746,690
extramuros realizadas. prevencion de salud bucal para preescolares y
Prevencién, Deteccién y Control escolares, asi como actividades preventivas a
de las Enfermedades Bucales poblacion en general. (SBEO1, 02, 06, 07, 11, 15,
19, 20, 22, 24, 25, 29, 30, 31, 32, 33,47, 48,49y
50)
9.1.1 Resultado Numero de actividades preventivas | No aplica 26,431,394 | Se contemplan actividades preventivas y curativas 1,031,034
Prevencién, Deteccién y Control y curativas realizadas. que se realicen en unidades aplicativas. (todas las
de las Enfermedades Bucales variables del apartado SBI, excepto SBI27
(tratamiento integral terminado).
., » 9.2.2 Resultado Numero de aplicaciones de barniz No aplica 1,688,715 | Corresponde a la aplicacion de barniz de fltor intra 36,005
Prevencion, Deteccién y Control ) . .
de fluor. y extramuros, asi como en Jornadas Nacionales de
de las Enfermedades Bucales -
Salud Publica.
10.1.1 Resultado Numero de cursos de capacitacion | No aplica 57 | Cursos de capacitacion realizados al personal 2

Prevencién, Deteccién y Control
de las Enfermedades Bucales

estomatoldgica realizados.

estatal, jurisdiccional y operativo sobre las
principales estrategias del programa de salud
bucal.
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9 Prevencion, Deteccion y Control 11.1.1 Resultado Numero de visitas de supervision No aplica 5,310 | Supervisiones realizadas al personal odontolégico 144
de las Enfermedades Bucales realizadas. de las jurisdicciones y unidades aplicativas.
11.1.2 Resultado Informe de evaluacion y No aplica 124 | Apoyo al Responsable Estatal en supervisién y 4
Prevencién, Deteccién y Control seguimiento. evaluacion de las estrategias del programa, asi
9 L o
de las Enfermedades Bucales como dar seguimiento a las actividades de
prevencion.
" .. 12.1.1 Resultado Numero de consultas No aplica 3,534,201 | Se contempla el total de consultas de primera vez 115,046
Prevencion, Deteccion y Control . X . .
9 estomatolégicas realizadas. y subsecuente del servicio estomatolégico. (CPP06
de las Enfermedades Bucales v 13)
10 Prevencién y Control de 2141 Proceso Campaiias de prevencion No aplica 32 | Realizacion de camparias estatales de prevencion 1
Enfermedades Diarréicas Agudas realizadas. de diarreas para poblacién general.
221 Proceso Operativos preventivos realizados | No aplica 64 | Realizar operativos preventivos en areas de riesgo 2
" en zonas prioritarias identificadas. para diarreas, por ejemplo: en las zonas prioritarias
Prevencién y Control de . " X .
10 L seleccionadas, ferias, periodos vacacionales,
Enfermedades Diarréicas Agudas . . "
zonas con aislamientos de V cholera, fiestas
religiosas, grandes eventos, etc.
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
P TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Poblacion menor de un afio de ”
. . Poblacion de menores de un .
edad que recibe las dosis de - - Expresa el porcentaje alcanzado de esquema
) . . afo de edad de responsabilidad s L .
1 Vacunacion Universal 1.1.1 Resultado vacunas correspondientes al . 90 | completos en nifias y nifios menores de 1 afio de 90
" para la Secretaria de Salud en
esquema completo de vacunacion X edad.
X el periodo a reportar.
en el periodo a reportar.
. L Poblacion de seis afos de edad
Poblacion de seis afios de edad a -
la que se le aplico la segunda de responsabilidad para la Expresa el porcentaje alcanzado con la aplicacion
1 Vacunacién Universal 113 Resultado q, P 9 . Secretaria de Salud en la 95 P P ! . - P 95
dosis de vacuna SRP en el periodo ) de vacuna SRP en poblacién de seis afios de edad
D.P.R.l.,en el periodo
a reportar
a reportar
Pot_)IaCIon de yn afio de edad que Poblacion de un afio de edad .
recibe las dosis de vacunas - Expresa el porcentaje alcanzado de esquema
" . R de responsabilidad para la " - o
1 Vacunacion Universal 1.21 Resultado correspondientes al esquema . 90 | completos de vacunacion en nifias y nifios de 1 90
L. Secretaria de Salud en el -
completo de vacunacion en el : afio de edad.
. periodo a reportar.
periodo a reportar.
Poblacién de 4 afios de edad a la Poblacién de cuatro afios de . s
ue se le aplico una dosis de edad, de responsabilidad para Expresa el porcentaje alcanzado con la aplicacion
1 Vacunacion Universal 1.3.1 Resultado a P . ’ . P P 95 | de vacuna DPT en poblacion de cuatro afios de 95
vacuna DPT en el periodo a la Secretaria de Salud en la
edad
reportar. D.P.R.I.
" . Poblacion de mujeres
Poblacion de mujeres . . I
embarazadas a quienes se les embarazadas, responsabilidad Expresa el porcentaje alcanzado con la aplicacion
1 Vacunacion Universal 132 Resultado . X q de la Secretaria de Salud en la 95 | de vacuna Tdpa en las mujeres embarazadas en 95
aplica una dosis de Tdpa en un ) . .
. R . D.P.R.l, en el periodo a un periodo determinado
periodo de tiempo determinado
reportar
Total de poblacién meta a
Poblacion con dosis aplicada de vacunar con la vacuna contra Se refiere a las dosis de Vacuna de Influenza
1 Vacunacion Universal 211 Resultado vacuna contra influenza estacional | influenza Estacional de 70 | Estacional aplicadas durante el ultimo trimestre del 70
en un periodo determinado Responsabilidad Institucional 2022
para la Secretaria de Salud
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Personal de salud operativo del
primer nivel de atencién bajo

Personal de salud operativo del
primer nivel de atencién bajo
responsabilidad de los servicios

Permite conocer el porcentaje del personal de
salud bajo responsabilidad de los servicios de

Vacunacion Universal 512 Proceso - . . . 90 | salud en municipios de atencion prioritaria del 90
responsabilidad de los Servicios de salud adscrito a unidades 5 3
. . - estado, que han sido capacitados en temas de
de Salud, capacitado. ubicadas en municipios de o R X -
" s atencion integrada en la infancia y vacunacion.
atencién prioritaria.
Poblacion adolescente que reciben talleres de
Atencion a la Salud de la 231 Proceso Total de poblacion de 10 a 19 afios | Total de poblacion de 10 a 19 % nutricién, salud mental y activacién fisica, para que %
Adolescencia e de edad atendida afos de edad programada estén en posibilidades de adquirir estilos de vida
saludable
” . . Mi | niUmer | Nt tect n
Atencion a la Salud de la Numero de adolescentes en Numero total de adolescentes de el nimero de ado .es.(,:e es_ detectados co
R 3.5.1 Proceso - . . 45 | problemas de mala nutricion: bajo peso, sobrepeso 45
Adolescencia seguimiento por mala nutriciéon detectados con mala nutricion . . L L
y obesidad que estan recibiendo atencién.
Numero de nifios menores de . . - . -
cinco afios con EDA de primera Denominador: Nimero de nifios Es el nimero de NN menores de 5 afios que
Atencion a la Salud en la Infancia 1.1.1 Proceso N i P menores de cinco afios con 95 | recibieron tratamiento para EDA con plan A de 95
vez que reciben tratamiento con . . L
EDA de primera vez. hidratacién.
Plan A
Numer nifios menor
ci:coea?"lg:conolsRAedeo fi?niera vez Numero de nifios menores de Es el nimero de NN menores de 5 afios que
Atencion a la Salud en la Infancia 1.21 Proceso R . P cinco afos con IRA de primera 70 | recibieron tratamiento para IRA con tratamiento 70
que reciben tratamiento X L
R o vez. sintomatico
sintomético
. . Nifias y nifios menores de 24 Este indicador permitira identificar el porcentaje de
Nifas y nifios menores de 24 s . o .
" . . meses que acuden a las deteccion de anemia por deficiencia de hierro en
Atencion a la Salud en la Infancia 1.3.1 Proceso meses con anemia detectados por . . 50 | .0 - 50
X o unidades de salud por primera nifias y nifilos menores de 24 meses que acuden a
primera vez en el afo. - : ) i .
vez en el afio. las unidades de salud del primer nivel de atencion.
Numero de nifias y nifios desde un
mes de nacidos a 5 afios 11 . . .
. Total de NN menores de 6 afios Numero de nifias y nifios desde 1 mes de nacidos
" . meses 29 dias de edad evaluados L . - .
Atencion a la Salud en la Infancia 211 Proceso ) ) que acudié a consulta de nifio 50 | a5 afos 11 meses 29 dias de edad evaluados en 50
mediante la prueba EDI de primera . ~ e
- sano de primera vez en el afo. su desarrollo con la aplicacién de la prueba EDI.
vez en la vida durante la consulta
de nifio sano.
Numero de nifias y nifios que Nifias y nifios con resultado . . . .
X Nifias y nifios a partir de 1 mes de nacidos a 5
" . acudieron a los talleres de normal (verde) y rezago . . . X
Atencion a la Salud en la Infancia 2.21 Proceso . ) . . . 50 | afos 11 meses 29 dias, que acudieron por primera 50
estimulacion temprana de primera | (amarillo) en la evaluacion del = L . L.
. vez en el afio al servicio de estimulacién temprana.
vez en el afio. desarrollo EDI.
. . . Numero de nifias y nifios
Numero de nifias y nifios menores . L )
" . R . menores de 6 meses en control Nifas y nifios menores de seis meses de edad
Atencion a la Salud en la Infancia 3.1.1 Resultado de seis meses con lactancia . . 55 . . X 55
X nutricional con cualquier alimentados con lactancia materna exclusiva.
materna exclusiva NP
diagnéstico (NPT)
Personal de salud operativo del Personal de salud operativo del Permite conocer el porcentaje de personal de
" . rimer nivel de atencion bajo rimer nivel de atencion bajo salud bajo responsabilidad de los servicios de
Atencion a la Salud en la Infancia 8.2.1 Proceso P - o P - o 18 ! P . 8 18
responsabilidad de los servicios de | responsabilidad de los servicios salud del estado, que ha sido capacitado en temas
salud, capacitado de salud. de atencién integrada en la infancia
Numero de supervisiones Numero de supervisiones . - "
realizadas al Programa de rogramadas al programa de es el nimero de supervisiones realizadas al
Atencion a la Salud en la Infancia 10.1.1 Proceso 9 prog prog 80 | Programa de Atencion a la Salud de la infancia en 80

Atencion a la Salud de la infancia
en el afio

Atencion a la Salud de la
Infancia en el afio

el afo

INDICE: Representado por: Nimero de Estrategia. Namero de Linea de Accion y Nimero de Actividad General
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ANEXO 5

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

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UZT'EACIIQ(I)O CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Servicio de impresion de documentos oficiales para la prestacion de
Politicas de Salud Publica vy serv. Pub.
1 " 2.1, R 12-A] F | .02 2 .
Promocién de la Salud 8 8 amo poyo Federa Descripcion complementaria: Cartilla Nacional de Salud Mujer de 20 3.0 6,500 80,030.00
a 59 afios de edad
Servicio de impresion de documentos oficiales para la prestacion de
Politicas de Salud Publica y serv. Pub.
1 " 8.2.1.3 R 12-A] Federal 2.79 35,000 97,650.00
Promocién de la Salud amo poyo Federa Descripcion complementaria: Cartilla Nacional de Salud
Adolescentes de 10 a 19 afios de edad
Servicio de impresion de documentos oficiales para la prestacion de
Politicas de Salud Publica vy serv. Pub.
1 Promocion de la Salud 8213 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Cartilla Nacional de Salud Nifias y 3.02 81,500 246,130.00
Nifios de 0 a 9 afios de edad
Servicio de impresion de documentos oficiales para la prestacion de
Politicas de Salud Publica y serv. Pub.
1 " 8.2.1.3 R 12-A] Federal 2.78 20,000 55,600.00
Promocion de la Salud amo poyo Federa Descripcion complementaria: Cartilla Nacional de Salud Hombre de
20 a 59 afios
TOTAL 479,410.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
f PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UF;JTF:IIQCI’O CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
. PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Otros productos quimicos de laboratorio
- . - Descripcién complementaria: Reactivos y Bioldgicos en general
Vigilancia en Salud Publica por
2 Lagboratorio POl 1.1.2.28 Ramo 12-Apoyo Federal elaborados por el Instituto de Diagnostioc y Referencia 1.00 73,772 73,772.00
Epidemiolégicos a solicitud de los Laboratorios Estatales de Salud
Publica.

TOTAL

73,772.00
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K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA

No.

PROGRAMA

iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

VIH y otras ITS

1.9.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas.
Descripcién complementaria: Clave: 060.308.0177

90.09

11,160

1,005,404.40

VIH y otras ITS

1.9.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Gel. Lubricante a base de agua. Envase con 2 a 60 g.

6.96

122,532

852,822.72

VIH y otras ITS

51.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Réapidas. Prueba rapida para la determinacién cualitativa de
anticuerpos IgG por inmunocromatografia, contra el virus de la
Inmunodeficiencia Humana tipo 1 (VIH-1) y tipo 2 (VIH-2) en fluido
oral, sangre capilar, sangre total y plasma. Para uso como prueba de
tamizaje. Requiere prueba confirmatoria. Equipo para 25 pruebas.
TATC.

Descripcion complementaria: Clave: 080.829.5406

55.56

450

25,002.00

VIH y otras ITS

5.1.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Réapidas. Prueba rapida inmunocromatografica para la
determinacion cualitativa de anticuerpos IgM/IgG anti HIV-1 y HIV-2
simultaneamente en suero, sangre, plasma o sangre total humana.
Con lanceta retractil con 3 niveles de puncién, pipeta de toma y
solucién de corrimiento y sensibilidad igual o superior al 99% y
especificidad igual o superior al 98% para VIH, de acuerdo con el
certificado de evaluacién diagnéstica del Instituto de Diagndstico y
Referencia Epidemioldgica, o en su caso algun otro organismo
internacional como la FDA, EMA o la Organizacién Mundial de la
Salud. Pieza.

Descripcion complementaria: Clave: 080.980.0001

43.92

33,250

1,460,340.00

VIH y otras ITS

5.1.11

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Rapidas. Inmunoanalsis para la deteccioén del antigeno p24
de HIV-1y anticuerpos al HIV-1y HIV-2. Inmunoanalsis cualitativo in
vitro con lectura visual para la deteccién simultanea del antigeno
(Ag) no inmunocomplejo p24 del HIV-1 en forma libre y anticuerpos
(Ab) a HIV-1 y HIV-2 en sangre humana. 10 tarjetas de prueba
recubiertas de antigeno HIV1/2 recombinante y péptidos sintéticos,
anticuerpos al antigeno p24 y avidina. TATC.

Descripcién complementaria: Prueba VIH Ag/Ac (4ta). Clave
080.829.5539

91.64

1,135

104,011.40

VIH y otras ITS

8.10.1.2

Ramo 12-Apoyo Federal

Valganciclovir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Clorhidrato
de valganciclovir equivalente a 450 mg de valganciclovir. Envase con
60 Comprimidos

Descripcién complementaria: Clave: 010.000.4373.00 (Costo sin IVA)

898.90

91

81,799.90

VIH y otras ITS

8.10.1.4

Ramo 12-Apoyo Federal

Reactivo y Juego de Reactivos para Pruebas Especificas. Reactivos
para la deteccién de compuestos de ADN de Mycobacterium
tuberculosis y mutaciones asociadas a resistencia a rifampicina del
gen rpoB, mediante PCR semicuantitativa, integrada y en tiempo
real, en muestras de esputo y sedimentos preparados 10 Cartuchos
RTC.

Descripcion complementaria: Clave: 080.784.7991 Cada pieza
incluye 10 cartuchos RTC (Costo con IVA)

20,880.00

36

751,680.00
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VIH y otras ITS

11.6.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Rapidas. Prueba rapida inmunocromatografica para la
determinacion de anticuerpos de Treponema pallidum en suero o
plasma humano. Con sensibilidad no menor al 95% y una
especificidad no menor al 98% de acuerdo con el certificado de
evaluacion diagnostica del Instituto de Diagnostico y Referencia
Epidemiolégicos o en su caso algun otro organismo internacional
como la FDA, EMA, o la Organizacién Mundial de la Salud. Requiere
prueba confirmatoria. Envase para minimo 20 pruebas.

Descripcion complementaria: Clave 080.829.5463. Las cantidades
son por pruebas

46.40

34,225

1,588,040.00

VIH y otras ITS

12.31.2

Ramo 12-Apoyo Federal

Sucedaneo De Leche Humana De Pretermino. Polvo Contenido en:
Kilocalorias Unidad kcal 100g Min. 400 Max 525 100kcal Min 100.0
Max 100.0 100ml Min 64 Max 85 Lipidos Unidad g 100g Min. 19.2
Max 31.5 100kcal Min4.80 Max 6.00 100ml Min 3.072 Max 5.1 Acido
linoleico Unidad mg 100g Min. 1200 Max 7350 100kcal Min300.00
Max 1400.00 100ml Min 192 Max 1190 Ac alfa Linolénico Unidad mg
100g Min. 200 Max SE* 100kcal Min50.00 Max SE* 100ml Min 32
Max SE* Relac A. Linoleico/ A. & Linolenico 100g Min. 5:1 Max 15:1
100kcal Min5:1 Max 15:1 100ml Min 5:1 Max 15:1 Acido
araquidonico Unidad % 100g Min. 1.60 Max 3.675 100kcal Min0.40
Méax 0.70 100ml Min 0.256 Max 0.595 Acido DHA** Unidad % 100g
Min. 1.40 Max 2.625 100kcal Min 0.35 Max 0.50 100ml Min 0.224
Max 0.425 Relac Aa/DHA 100g Min. 1.5:1 Max 2:1 100kcal Min1.5:1
Max 2:1 100ml Min 1.5:1 Max 2:1 Proteinas Unidad g 100g Min. 9.60
Max 15.75 100kcal Min 2.40 Max 3.00 100ml Min 1.536 Max 2.55
Taurina Unidad mg 100g Min. 20.00 Max 63 100kcal Min 5.00 Max
12.00 100ml Min 3.2 Max 10.2 Hidratos de carbono*** Unidad g 100g
Min. 38.80 Max 73.5 100kcal Min 9.70 Max 14.00 100ml Min 6.208
Max 11.9 Sodio Unidad mg 100g Min. 144.00 Max 315 100kcal
Min36.00 Max 60.00 100ml Min 23.04 Max 51 Potasio Unidad mg
100g Min. 376.00 Max 840 100kcal Min 94.00 Max 160.00 100m| Min
60.16 Max 136 Cloruros Unidad mg 100g Min. 240.00 Max 840
100kcal Min 60.00 Max 160.00 100ml Min 38.4 Max 136 Calcio
Unidad mg 100g Min. 380.00 Max 735 100kcal Min 95.00 Max
140.00 100ml Min 60.8 Max 119 Fésforo Unidad mg 100g Min.
208.00 Max 525 100kcal Min 52.00 Max 100.00 100ml Min 33.28
Max 85 Relaciéon Ca/P 100g Min. 1.7:1 Max 2:1 100kcal Min 1.7:1
Max 2:1 100ml Min 1.7:1 Max 2:1 Vitamina A Unidad U.l. 100g Min.
2800.00 Max 6583.5 100kcal Min 700.00 Max 1254.00 100ml Min
448 Max 1065.9 Vitamina A ER (Retinol) Unidad ?g 100g Min.
816.00 Max 1995 100kcal Min 204.00 Max 380.00 100ml Min 130.56
Max 323 Vitamina D Unidad U.l. 100g Min. 292.00 Max 525 100kcal
Min 73.00 Max 100.00 100ml Min 46.72 Max 85 Vitamina E ( Alfa
Tocoferol) Unidad U.l. 100g Min. 12.00 Max 63 100kcal Min 3.00
Max 12.00 100ml Min 1.92 Max 10.2 Vitamina K Unidad ?g 100g
Min. 32.80 Max 131.25 100kcal Min 8.20 Max 25.00 100ml Min 5.248
Max 21.25 Vitamina C Unidad mg 100g Min. 53.60 Max 194.25
100kcal Min 13.40 Max 37.00 100ml Min 8.576 Max 31.45 Vitamina
B1 (tiamina) Unidad ?g 100g Min. 240.00 Max 1312.5 100kcal Min
60.00 Max 250.00 100ml Min 38.4 Max 212.5 Vitamina B2
(riboflavina) Unidad ?g 100g Min. 560.00 Max 2625 100kcal Min
140.00 Max 500.00 100ml Min 89.6 Max 425 Niacina Unidad ?g 100g
Min. 4000.00 Max 7875 100kcal Min 1000.00 Méax 1500.00 100ml
Min 640 Max 1275 Vitamina B6 (piridoxina) Unidad ?g 100g Min.

95.00

20

1,900.00
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300.00 Max 918.75 100kcal Min 75.00 Max 175.00 100ml Min 48
Max 148.75 Acido folico Unidad ?g 100g Min. 148.00 Max 262.5
100kcal Min 37.00 Max 50.00 100ml Min 23.68 Max 42.5 Acido
pantoténico Unidad ?g 100g Min. 1800.00 Max 9975 100kcal Min
450.00 Max 1900.00 100ml Min 288 Max 1615 Vitamina B12
(cianocobalamina) Unidad ?g 100g Min. 0.80 Max 7.875 100kcal Min
0.20 Max 1.50 100ml Min 0.128 Max 1.275 Biotina Unidad ?g 100g
Min. 8.80 Max 52.5 100kcal Min 2.20 Max 10.00 100ml Min 1.408
Max 8.5 Colina Unidad mg 100g Min. 30.00 Max 262.5 100kcal Min
7.50 Max 50.00 100ml Min 4.8 Max 42.5 Mioinositol Unidad mg 100g
Min. 16.00 Max 210 100kcal Min 4.00 Max 40.00 100ml Min 2.56
Max 34 Magnesio Unidad mg 100g Min. 28.00 Max 78.75 100kcal
Min 7.00 Max 15.00 100ml Min 4.48 Max 12.75 Hierro Unidad mg
100g Min. 6.80 Max 15.75 100kcal Min 1.70 Max 3.00 100ml Min
1.088 Max 2.55 Yodo Unidad ?g 100g Min. 24.00 Max 236.25
100kcal Min 6.00 Méax 45.00 100ml Min 3.84 Max 38.25 Cobre
Unidad ?g 100g Min. 360.00 Max 630 100kcal Min 90.00 Max 120.00
100ml Min 57.6 Max 102 Zinc Unidad mg 100g Min. 4.40 Max 7.875
100kcal Min 1.10 Max 1.50 100m| Min 0.704 Max 1.275 Manganeso
Unidad ?g 100g Min. 28.00 Max 131.25 100kcal Min 7.00 Max 25.00
100ml Min 4.48 Max 21.25 Selenio Unidad ?g 100g Min. 7.20 Max
26.25 100kcal Min 1.80 Max 5.00 100ml Min 1.152 Max 4.25
Nucleétidos Unidad mg 100g Min. 7.60 Max 84 100kcal Min 1.90
Méax 16.00 100ml Min 1.216 Max 13.6 Cromo Unidad ?g 100g Min.
6.00 Max 52.5 100kcal Min 1.50 Max 10.00 100ml Min 0.96 Méax 8.5
Molibdeno Unidad ?g 100g Min. 6.00 Max 52.5 100kcal Min 1.50
Max 10.00 100ml Min 0.96 Méax 8.5 Dilucién 16% Envase con 450 a
454 g y medida de 4.40 a 5.37 g. * Aunque no existe un nivel
superior de recomendacion siempre debera conservar la relacion de
acido linoleico/acido linolenico. **DHA: Acido Docosahexanoico. ***
La lactosa y polimeros de glucosa deben ser los hidratos de carbono
preferidos, sélo podran afadirse almidones naturalmente exentos de
gluten precocidos y/o gelatinizados hasta un maximo de 30% del
contenido total de hidratos de carbono y hasta un maximo de 2
g/100ml.

Descripcién complementaria: Clave: 030.000.0003.00

VIH y otras ITS

12.3.1.2

Ramo 12-Apoyo Federal

Formula para lactantes (Sucedaneo de Leche Humana de Termino).
Polvo o liquido. Energia - Minimo /100 mL: 60 kcal Maximo /100 mL:
70 kcal. Energia - Minimo /100 mL: 250 kcal Maximo /100 mL: 295
kcal. Vitaminas. Vitamina A (expresados en retinol): Minimo/100 kca:
200 U.l. 0 60 pg, Maximo/100 kcal: 600 U.I. 0 180 g. NSR/100 kcal
En caso de productos en polvo deberia procurarse conseguir NSR
mas bajo Vitamina D: Minimo/100 kcal: 1 pg o 40 U.l., Maximo/100
kcal: 2,5 pg o0 100 U.I. En caso de productos en polvo deberia
procurarse conseguir NSR mas bajo. Vitamina C (Ac. ascorbico):
Minimo/100 kcal: 10 mg, Maximo/100 kcal: S. E., NSR/100 kcal: 70
mg. Vitamina B Tiamina (B1) Minimo/100 kcal: 60 ug Maximo/100
kcal: S. E. NSR/100 kcal: 300 pg. Riboflavina (B2): Minimo/100 kcal:
80 pg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal 500 pg. Niacina (B3):
Minimo/100 kcal: 300 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 1
500 pg. Piridoxina (B6): Minimo/100 kcal: 35 ug Maximo/100 kcal: S.
E. NSR/100 kcal: 175 ug. Acido félico (B9): Minimo/100 kcal: 10 ug
Méaximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 50 pg. Acido pantoténico (B5):

35.20

1,200

42,240.00
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Minimo/100 kcal: 400 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 2

000 pg. Cianocobalamina (B12): Minimo/100 kcal: 0,1 ug
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 1,5 pg. Biotina (H):
Minimo/100 kcal: 1,5 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 10
Hg. Vitamina K1: Minimo/100 kcal: 4 pg Maximo/100 kcal: S. E.
NSR/100 kcal: 27 pg. Vitamina E (alfa tocoferol equivalente):
Minimo/100 kcal: 0,5 mg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 5
mg. Nutrimentos inorganicos (minerales y elementos traza): Sodio
(Na): Minimo/100 kcal: 20 mg Maximo/100 kcal: 60 mg NSR/100
kcal: -. Potasio (K): Minimo/100 kcal: 60 mg Maximo/100 kcal: 180
mg NSR/100 kcal: -. Cloro (Cl): Minimo/100 kcal: 50 mg Maximo/100
kcal: 160 mg NSR/100 kcal: -. Calcio (Ca): Minimo/100 kcal: 50 mg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 140 mg. Fésforo (P):
Minimo/100 kcal: 25 mg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 100
mg. La relacién Ca:P: Minimo/100 kcal: 1:1 Maximo/100 kcal: 2:1.
Magnesio (Mg): Minimo/100 kcal: 5 mg Maximo/100 kcal: S. E.
NSR/100 kcal: 15 mg. Hierro (Fe): Minimo/100 kcal: 1 mg
Maximo/100 kcal: 2 mg. Yodo (I): Minimo/100 kcal: 10 pg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 60 ug. Cobre (Cu):
Minimo/100 kcal: 35 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 120
pg. Cinc (Zn): Minimo/100 kcal: 0,5 mg Maximo/100 kcal: S. E.
NSR/100 kcal: 1,5 mg. Manganeso (Mn): Minimo/100 kcal: 1 pg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 100 pg. Selenio (Se):
Minimo/100 kcal: 1 pg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 9 pg.
Colina: Minimo/100 kcal: 14 mg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100
kcal: 50 mg. Mioinositol (Inositol): Minimo/100 kcal: 4 mg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 40 mg. L-Carnitina (Carnitina):
Minimo/100 kcal: 1,2 mg Maximo/100 kcal: 2,3 mg. Taurina:
Minimo/100 kcal: 4,7 mg Maximo/100 kcal: 12 mg. Nucledtidos **):
Minimo/100 kcal: 1,9 mg Maximo/100 kcal: 16 mg NSR/100 kcal: -.
Fuente de proteina Contendra los aminoacidos esenciales. Leche de
vaca Proteinas Totales: Minimo/100 kcal 1,8 g Maximo/100 kcal: 3,0
g NSR/100 kcal: -. Lipidos y acidos grasos: Grasas: Minimo/100 kcal:
4,4 g Maximo/100 kcal: 6 g NSR/100 kcal: - . ARA: Minimo/100 kcal:
7 mg Maximo/100 kcal: S.E. DHA: Minimo/100 kcal : 7 mg
Maximo/100 kcal: S.E. NSR/100 kcal: (0,5 % de los &cidos grasos).
Relacion ARA: DHA: Minimo/100 kcal: 1:1 Maximo/100 kcal: 2:1.
Acido linoléico: Minimo/100 kcal: 300 mg Maximo/100 kcal: S. E.
NSR/100 kcal: 1 400 mg. Acido alfa-linolénico: Minimo/100 kcal : 50
mg Méaximo/100 kcal: S. E. -. Hidratos de carbono. Hidratos de
carbono: Minimo/100 kcal: 9 g Maximo/100 kcal: 14 g NSR/100 kcal:
-. Disposiciones Generales La proporcién de acido linoleico/alfa-
linolénico minimo 5:1, maximo 15:1 De manera opcional, la fuente de
proteina podra contener los aminoacidos esenciales (valina, leucina,
isoleucina, treonina, lisina, metionina, fenilalanina y triptofano, y
otros, regulados en la NORMA Oficial Mexicana NOM-131-SSA1-
2012) y en caso de ser adicionados se listaran en la ficha técnica. El
contenido de &cidos grasos trans no serap superior al 3% del
contenido total de acidos grasos en las formulas para lactantes. En
las férmulas para lactantes sélo podran afadirse almidones
naturalmente exentos de gluten precocidos y/o gelatinizados hasta
un maximo de 30% del contenido total de hidratos de carbono y
hasta un maximo de 2 g/100 ml. En las férmulas para lactantes debe
evitarse el uso de sacarosa, asi como la adicién de fructosa como
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ingrediente, salvo cuando sea necesario por justificacion tecnoldgica.
En las férmulas para lactantes podran afiadirse otros

nutrimentos/ingredientes normalmente presentes en la leche materna
o humana en cantidad suficiente con la finalidad de lograr el efecto
nutrimental o fisiolégico de ésta, sobre la base de las cantidades
presentes en la leche materna y para asegurarse que sea adecuado
como fuente Unica de la nutricion del lactante. Su idoneidad e
inocuidad debe estar demostrada cientificamente. Se debe contar
con evidencia cientifica que demuestre la utilidad de los
nutrimentos/ingredientes opcionales que se utilicen y estar a
disposicion de la Secretaria de Salud cuando ésta lo solicite. Las
férmulas que contengan mas de 1,8 g de proteinas por cada 100
kcal, deben incrementar el contenido de piridoxina en al menos 15
ug de piridoxina por cada gramo de proteina arriba de dicho valor.
En la férmula lista para ser consumida de acuerdo con las
instrucciones descritas en la etiqueta. Si se afiade acido
docosahexaenoico (DHA), el contenido de acido araquidonico debe
ser al menos el mismo que el de DHA y el contenido de acido
eicosapentaenoico (EPA) no debe exceder el contenido de DHA. **
Opcional S.E. Sin Especificacién NSR: Nivel Superior de Referencia.
Envase desde 360 g hasta 454 g polvo y medida dosificadora.

Descripcién complementaria: Clave: 030.000.0011.00

TOTAL

5,913,240.42

Nota: La fuente de informacién para estimar los medicamentos antirretrovirales con recursos del Fondo de Salud para el Bienestar del Instituto de Salud para el
Bienestar, sera el Sistema de Administracion Logistica y Vigilancia de Antirretrovirales (SALVAR), por tanto, es obligatorio el uso del Sistema en las Entidades
Federativas y que estas mantengan sus existencias y necesidades de medicamentos actualizadas a los cortes que establece el Centro Nacional para la Prevencion y
el Control del VIH/SIDA.

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UF;ITEI(\:IIR?O CANTIDAD TOTAL (PESOS)
Reactivos y Juegos de reactivos para pruebas especificas Reactivos
completos para la cuantificacion de acidos nucleicos de los
siguientes microorganismos: Virus de Inmunodeficiencia Humana, de
la Hepatitis B, Hepatitis C, Virus del Papiloma Humano,
2 Prevencién y Control del Cancer 4321 Ramo 12-Apoyo Federal Citomegalovirus, Chlamydia trachomatis y Mycobacterium 368.56 10,760 3,965,705.60
tuberculosis. Equipo para minimo 10 pruebas. RTC.
Descripcién complementaria: Reactivos completos para la
cuantificaciéon de acidos nucleicos de Virus de Papiloma Humano por
PCR
TOTAL 3,965,705.60
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
: PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
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Prevencion y Control de

Amoxicilina (como trihidrato de amoxicilina) 150 mg, vehiculo c.b.p. 1

Enfermedades Zoonéticas y 4211 Ramo 12-Apoyo Federal ml. Frasco de 100 ml (Uso veterinario). Frasco con 100 mi 499.00 31 15,469.00
Emergentes
Prevencion y Control de
Enfermedades Zoonéticas y 4211 Ramo 12-Apoyo Federal Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario) 139.00 121 16,819.00
Emergentes
Prevencion y Controlld.e Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
Enfermedades Zoonéticas y 4211 Ramo 12-Apoyo Federal 520.00 306 159,120.00
Descripcién complementaria: Con 5 ml de diluyente.
Emergentes
" Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Descringis | & Bendi b 80° Vo h bl
Enfermedades Zoonéticas y 8.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal escripcion complementaria: Bendiocar %, polvo umecta o 40,000.00 4 160,000.00
curfiete de 25 Kg, 200 sobres de 150 gr cada uno, Operativo
Emergentes
rickettsiosis
Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos
Dengue 7311 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 19,5618.25 10 195,182.50
5 Descripcién complementaria: Larvicida biorracional al 37.4%, caja
con 24 tarros de 500 gramos cada uno
Dengue 7311 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 36,700.00 40 1,468,000.00
5 Descripcién complementaria: Larvicida biorracional al 2.5%, caja con
dos sacos de 10 kilos cada uno
Dengue 7.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 19,674.47 224 4,407,081.28
5 Descripcién complementaria: Adulticida organofosforado al 40%,
bidon de 20 litros
Dengue 7.3.21 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 195,700.00 3 587,100.00
5 Descripciéon complementaria: Adulticida Neonicotinoide al 3% +
Piretroide al 0.75%, tambos de 208 litros
1.1.21 Ramo 12-Apoyo Federal Ofloxacina. Tableta Cada Tableta contiene: ofloxacina 400 mg 22.43 8 179.44
Programa Nacional de Prevencion y
Envase con 12 Tabletas.
Control de las micobacteriosis Descrini | o T . d dali
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: . Tratamiento de segunda linea para
casos refractarios
1.1.21 Ramo 12-Apoyo Federal Pregabalina. Capsula Cada Capsula contiene: Pregabalina 75 mg 25.19 6 151.14
Programa Nacional de Prevencion y .
Envase con 28 Capsulas
Control de las micobacteriosis Descringio | T . .
(Tuberculosis y Lepra) escripcion complementaria: Tratamiento para pacientes con
neuropatia por discapacidad por lepra
Programa Nacional de Prevencion y 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 147.77 14 2,068.78
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Pediatrico combinado, Fase Sostén
(Tuberculosis y Lepra) (R75mg/H 50 mg) caja con 84 tabletas dispersables
Programa Nacional de Prevencion y 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 177.32 23 4,078.36

Control de las micobacteriosis
(Tuberculosis y Lepra)

Descripcién complementaria: Pediatrico combinado, Fase Intensiva
(R75mg/H 50 mg/Z 150 mg) caja con 84 tabletas dispersables
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Programa Nacional de Prevencion y 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 232.82 219 50,987.58
Control de las micobacteriosis Descripcién complementaria: Rifampicina, capsula de 150mg, caja

(Tuberculosis y Lepra) con 100 capsulas

Programa Nacional de Prevencion y 21141 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 364.31 317 115,486.27
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Rifampicina, capsula de 300mg, caja

(Tuberculosis y Lepra) de 100 capsulas

Programa Nacional de Prevencion y 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 54412 56 30,470.72
Control de las micobacteriosis Descripciéon complementaria: Etambutol HCI 400 mg, caja con 672

(Tuberculosis y Lepra) tabletas

Programa Nacional de Prevencion y 21141 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 351.85 73 25,685.05
Control de las micobacteriosis Descripcién complementaria: Pirazinamida 400 mg, caja ¢/672

(Tuberculosis y Lepra) tabletas

Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 5.25 10,500 55,125.00
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Cicloserina, capsula 250 mg

(Tuberculosis y Lepra)

Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 9.89 24,328 240,603.92
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Clofazimina, capsula 100 mg

(Tuberculosis y Lepra)

Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 0.68 10 6.80
Control de las micobacteriosis Descripcién complementaria: Etambutol HCI, tableta 400 mg

(Tuberculosis y Lepra)

Programa Nacional de Prevencion y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 0.44 3,500 1,540.00
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Pirazinamida, tableta 400 mg

(Tuberculosis y Lepra)

Programa Nacional de Prevencion y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 0.53 29,500 15,635.00
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Levofloxacino, tableta 250 mg

(Tuberculosis y Lepra)

Programa Nacional de Prevencion y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 33.40 100 3,340.00
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Linezolid, tableta 600 mg

(Tuberculosis y Lepra)

Programa Nacional de Prevencion y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Amikacina. Solucién Inyectable. Cada ampolleta o frasco @mpula 6.23 10 62.30
Control de las micobacteriosis contiene: Sulfato de amikacina equivalente a 500 mg de amikacina.

(Tuberculosis y Lepra) Envase con 1 ampolleta o frasco ampula con 2 ml.

Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 36.08 12,220 440,897.60
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Bedaquiline tableta100 mg

(Tuberculosis y Lepra)

Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 6.43 105 675.15
Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Moxifloxacino, tableta 400 mg

(Tuberculosis y Lepra)

Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 6.55 1,500 9,825.00

Control de las micobacteriosis
(Tuberculosis y Lepra)

Descripcién complementaria: Moxifloxacino, tableta 400 mg
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Programa Nacional de Prevencion y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 2.60 10 26.00
3 Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Amoxicilina + acido Clavulénico tableta
(Tuberculosis y Lepra) 500 mg /125 mg
Programa Nacional de Prevencion y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 14.84 8,000 118,720.00
3 Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Linezolid, tableta 600 mg
(Tuberculosis y Lepra)
Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 0.40 208 83.20
3 | Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Isoniazida 300 mg, tableta
(Tuberculosis y Lepra)
Programa Nacional de Prevencion y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 4.99 1,500 7,485.00
3 Control de las micobacteriosis Descripcién complementaria: Moxifloxacino, tableta 400 mg
(Tuberculosis y Lepra)
Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 37.91 10 379.10
3 Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Bedaquiline tableta100 mg
(Tuberculosis y Lepra)
. N 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Imipenem y cilastatina. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con 71.00 1 71.00
Programa Nacional de Prevencién y X X K i
X o polvo contiene: Imipenem monohidratado equivalente a 500 mg de
3 Control de las micobacteriosis e i K L ) i X
i imipenem. Cilastatina sédica equivalente a 500 mg de cilastatina.
(Tuberculosis y Lepra) .
Envase con un frasco ampula
Programa Nacional de Prevencion y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 53.03 4,032 213,816.96
3 Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Delamanid, tableta 50 mg
(Tuberculosis y Lepra)
Programa Nacional de Prevencién y 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Antibioticos (substancias y productos farmaceuticos) 213 300 639.00
3 Control de las micobacteriosis Descripcion complementaria: Prothionamida, tableta 250 mg
(Tuberculosis y Lepra)
TOTAL 8,346,810.15
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
. PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
UNITARIO
Vacuna Contra Difteria, Tos Ferina, Tetanos, Hepatitis B,
Poliomielitis Y Haemophilus Influenzae Tipo B. Suspension
Inyectable. Cada frasco ampula con 0.5 ml contiene: Toxoide
diftérico no menos de 20 Ul Toxoide tetanico no menos de 40 Ul
1 Vacunacién Universal 1115 Ramo 12-Apoyo Federal Toxoide pertussis 25 pg Hemaglutinina filamentosa 25 g Poliovirus 273.46 154,630 42,284,655.91

tipo 1 inactivado (Mahoney) 40 U Poliovirus tipo 2 inactivado (MEF1)
8 U Poliovirus tipo 3 inactivado (Saukett) 32 U Antigeno de superficie
del virus de Hepatitis B 10 pg Polisacarido capsular de Haemophilus
influenzae tipo b 12 pg Conjugado a la proteina tetanica 22-36 ug

TVIDIA0 Oordvid

2207 9p d21quudndas ap 9 SalIRIA]



Envase con 10 frascos ampula con 1 dosis de 0.5 ml cada uno.

Descripcion complementaria: Vacuna Hexavalente, clave

020.000.6135.00 Capturado en dosis y precio por dosis

Vacuna antiinfluenza. Suspensién Inyectable. Cada dosis de 0.5 ml
contiene:Fracciones antigénicas purificadas de virus de influenza
inactivados correspondientes a las cepas autorizadas por la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) en el periodo pre-invernal e
1 Vacunacion Universal 21.11 Ramo 12-Apoyo Federal invernal de los afios correspondientes del hemisferio norte. Envase 677.24 50,755 34,373,316.20
con 1 frasco ampula con 5 ml cada uno (10 dosis).

Descripcién complementaria: Vacuna contra la Influenza Estacional.
Envase con 1 frasco &mpula con 5 ml cada uno (10 dosis) Clave
020.000.3822.01

TOTAL 76,657,972.11

| Gran total | 95,436,910.28 |

NOTA: La descripcion del objeto para el que seran utilizados los insumos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Mdédulo de
Reportes-Presupuestacion-Ramo 12, (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o servicio), del Sistema
de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE, los cuales seran
consumidos conforme a las metas e indicadores de cada Programa

Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica financiados con la fuente de financiamiento del
ANEXO 4-INSUMOS.

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

; CANTIDAD
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO
(VOLUMEN)
SIN DATOS
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
; CANTIDAD
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO
(VOLUMEN)
SIN DATOS
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
No. PROGRAMA iNDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO &gﬁ'ﬁé‘;
SIN DATOS
| GRAN TOTAL (PESOS) | 0.00 |

NOTA: Para el programa de Planificacién Familiar y Anticoncepcion a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva; los programas de
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Enfermedades Cardiometabdlicas, Micobacteriésis, Dengue y Zoonosis a cargo del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; y para el
programa de Vacunacion, a cargo del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, tendrdn como fuente de financiamiento adicional recursos de
presupuesto INSABI, y los recursos adicionales.

APENDICE

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

Resumen de recursos por fuente de financiamiento
(Monto pesos)

APORTACION
SPPS RAMO 12 RAMO 33 csTATAL | OPORTUNIDADES OTRA INSABI
RECURSOS ANEXO 4 - SMS XXI - INSABI
No "L':{'ggﬁ :;:';%N: :;IE)E«/ FI':;CNUC'TSSSS SUBTOTAL | FINANCIEROS | oo RECURSOS recursos | SUBTOTAL INSUMOSY | (PRESUPUESTOS F'Dmggg'so SUBTOTAL TOTAL
INSUMOS FASSA-P PRESUPUESTOS |  E INSUMOS)
CASSCO FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
CAUSES FASSA-C RECURSOS RECURSOS RECURSOS
RECTORIA FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

1 :;':‘;ac?;e ::::‘;;:z"“ y 5,084,300.00 479,410.00| 5563,710.00|  4,799,277.00 0.00 0.00 0.00| 4,799,277.00 0.00 0.00 0.00 0.00[ 10,362,987.00
Total: 5,084,300.00 479,410.00| 5563,710.00 |  4,799,277.00 0.00 0.00 0.00| 4,799,277.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 10,362,987.00

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1| Salud Mental y Adicciones 587,064.41 0.00 587,064.41 4,771,400.00 0.00 0.00 0.00| 4,771,400.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 5359,364.41
1_|Salud Mental 587,964.41 0.00 587,964.41 4,771,400.00 0.00 0.00 0.00| 4,771,400.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 5359,364.41
2| Adicciones 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Total: 587,964.41 0.00 587,064.41|  4,771,400.00 0.00 0.00 0.00| 4,771,400.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 5359,364.41

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1| Seguridad Vial 565,300.00 0.00 565,300.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 565,300.00
2 Z’;‘;;“:{;’J::eer sz':e"'es en 425,000.00 0.00 425,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 425,000.00
Total: 990,300.00 0.00|  990,300.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 990,300.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

1| Emergencias en Salud 1,875,719.00 0.00] 1,875,719.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,875719.00
1_| Emergencias 937,859.50 0.00|  937,859.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 937,859.50
2| Monitoreo 937,859.50 0.00|  937,859.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 937,859.50
2 :L%'f::;?a";zris:'"d Publica 1,570,270.00 73,772.00 | 1,644,042.00|  34,999,995.92 0.00 0.00 0.00| 34,999,995.92 0.00 0.00 0.00 0.00| 36,644,037.92
Total: 3,445,989.00 73,772.00| 3,519,761.00| 34,999,995.92 0.00 0.00 0.00| 34,999,995.92 0.00 0.00 0.00 0.00| 38,519,756.92

K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1_|ViHy otras ITS 1,556,713.45|  5913,24042| 7,469,953.87| 13,286,558.56 0.00 0.00 0.00] 13,286,558.56 0.00 0.00 0.00 0.00| 20,756,512.43
2| Virus de Hepatitis C 369,308.00 0.00 369,308.00|  1,210,000.00 0.00 0.00 0.00| 1,210,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,579,308.00
Total: 1,926,021.45|  5913,240.42| 7,839,261.87| 14,496,558.56 0.00 0.00 0.00| 14,496,558.56 0.00 0.00 0.00 0.00| 2233582043

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1| Salud Sexual y Reproductiva 21,335,866.37 0.00| 21,335,866.37| 17,695,523.05 0.00 0.00 0.00| 17,695,523.05 0.00 0.00 0.00 0.00| 39,031,389.42
1| SSR para Adolescentes 3,131,279.00 0.00| 3131,279.00 462,000.00 0.00 0.00 0.00 462,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,593,279.00
2 | PFy Anticoncepcion 3,885,744.52 0.00| 3,885744.52 431,000.00 0.00 0.00 0.00 431,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 4,316,744.52
3 | Salud Materna 7,402,106.25 0.00| 7,402,106.25|  7,585956.37 0.00 0.00 0.00| 7,585,956.37 0.00 0.00 0.00 0.00| 14,988,062.62
4| Salud Perinatal 2,321,694.60 0.00| 2,321,694.60|  8,932,641.68 0.00 0.00 0.00| 8932,641.68 0.00 0.00 0.00 0.00| 11,254,336.28
5 | Aborto Seguro 1,074,740.00 0.00| 1,074,740.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,074,740.00
6 | Violencia de Género 3,520,302.00 0.00| 3,520,302.00 283,925.00 0.00 0.00 0.00 283,925.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,804,227.00
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APORTACION

SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OPORTUNIDADES OTRA INSABI
RECURSOS ANEXO 4 - SMS XXI - INSABI
No "L':{'ggﬁ :;:'L%N::;;i/ RECURSOS SUBTOTAL | FINANCIEROS SUBTOTAL INSUMOSY | (PRESUPUESTOS Flnﬁ:cs:g::so SUBTOTAL TOTAL
FINANCIEROS INSUMOS FASSA - P RECURSOS RECURSOS RECURSOS PRESUPUESTOS E INSUMOS)
CASSCO FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
FASSA-C RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CAUSES
RECTORIA FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
2 Z;e':’;':c"’" ¥ Control del 2452,576.42|  3965705.60 | 6,418,282.02|  24,430,256.00 0.00 0.00 0.00| 24,430,256.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 30,848,538.02
3 |Igualdad de Género 1,218,094.00 0.00 1,218,094.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,218,094.00
Total: 25,006,536.79 3,965,705.60 | 28,972,242.39 42,125,779.05 0.00 0.00 0.00 | 42,125,779.05 0.00 0.00 0.00 0.00 71,098,021.44
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencién y Control de
1 | Enfermedades Zoonéticas y 1,125,511.00 351,408.00 1,476,919.00 22,367,187.80 0.00 0.00 0.00| 22,367,187.80 0.00 0.00 0.00 0.00 23,844,106.80
Emergentes
Control de Enfermedades
Transmitidas por Vectores e
2 . 2,394,768.50 6,657,363.78 9,052,132.28 86,481,801.55 0.00 0.00 0.00| 86,481,801.55 0.00 0.00 0.00 0.00 95,533,933.83
Intoxicacion por Veneno de
Artrépodos
1 Paludismo 274,905.00 0.00 274,905.00 13,700.00 0.00 0.00 0.00 13,700.00 0.00 0.00 0.00 0.00 288,605.00
2 | Enfermedad de Chagas 0.00 0.00 0.00 2,500.00 0.00 0.00 0.00 2,500.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,500.00
3 | Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 2,000.00 0.00 0.00 0.00 2,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,000.00
Intoxicacion por
4 . 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Artrépodos
5 | Dengue 2,119,863.50 6,657,363.78 8,777,227.28 86,463,601.55 0.00 0.00 0.00| 86,463,601.55 0.00 0.00 0.00 0.00 95,240,828.83
Vigilancia Post
6 . 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
Programa Nacional de
Prevencién y Control de las
3 ) o . 511,432.50 1,338,038.37 1,849,470.87 18,942,144.28 123,090.00 0.00 0.00| 19,065,234.28 0.00 0.00 0.00 0.00 20,914,705.15
micobacteriosis (Tuberculosis
y Lepra)
Atencion de Urgencias
4 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Epidemiolégicas y Desastres
Programa Nacional de
Prevencion y Control de
5 | Infecciones Respiratorias 0.00 0.00 0.00 8,874,577.00 0.00 0.00 0.00 8,874,577.00 0.00 0.00 0.00 0.00 8,874,577.00
Agudas (Neumonias, Influenza
y COVID-19)
Programa de Accién
Especifico para la Prevencion
6 150,326.24 0.00 150,326.24 1,752,616.64 0.00 0.00 0.00 1,752,616.64 0.00 0.00 0.00 0.00 1,902,942.88
y Control de Enfermedades
Respiratorias Cronicas
Enfermedades
7 6,184,120.00 0.00 6,184,120.00 43,523,440.43 0.00 0.00 0.00 | 43,523,440.43 0.00 0.00 0.00 0.00 49,707,560.43
Cardiometabolicas
Programa de Accién
8 | Especifico en Atencion al 0.00 0.00 0.00 6,635,498.90 0.00 0.00 0.00 6,635,498.90 0.00 0.00 0.00 0.00 6,635,498.90
Envejecimiento
Prevencion, Deteccion y
9 | Control de las Enfermedades 194,545.00 0.00 194,545.00 6,519,537.21 0.00 0.00 0.00 6,519,537.21 0.00 0.00 0.00 0.00 6,714,082.21
Bucales
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APORTACION
SPPS RAMO 12 RAMO 33 csTATAL | OPORTUNIDADES OTRA INSABI
RECURSOS ANEXO 4 - SMS XXI - INSABI
No "L':{'ggﬁ :;:ZOEN::;;Z/ RECURSOS SUBTOTAL | FINANCIEROS SUBTOTAL INSUMOSY | (PRESUPUESTOS Flnmgggnllso SUBTOTAL TOTAL
FINANCIEROS | |\ o FASSA . P RECURSOS RECURSOS RECURSOS PRESUPUESTOS | E INSUMOS)
CASSCO FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
FASSA-C RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CAUSES
RECTORIA FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
Prevencion y Control de
10 | Enfermedades Diarréicas 86,330.82 0.00 86,330.82 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 86,330.82
Agudas
Total: 10,647,034.06 |  8,346,810.15 18,993,844.21| 195,096,803.81 123,090.00 0.00 0.00 | 195,219,893.81 0.00 0.00 0.00 0.00 | 214,213,738.02
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1| Vacunacién Universal 1,603,333.50| 76,657,972.11| 78,261,305.61] 23,208,886.83 0.00 0.00 0.00| 23,298,886.83 0.00 0.00 0.00 0.00| 101,560,192.44
2 |AtenciénalaSalud dela 0.00 0.00 000  4,651,107.00 0.00 0.00 0.00| 4,651,107.00 0.00 0.00 0.00 000 4651,107.00
Adolescencia
3 :“f‘:‘:;" alaSaludenla 0.00 0.00 0.00| 36,368,365.74 0.00 0.00 0.00| 36,368,365.74 0.00 0.00 0.00 0.00| 36,368,365.74
Diagnéstico y tratamiento
4 | oportuno de cancer en 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
menores de 18 afos
Total: 1,603,333.50 | 76,657,972.11 | 78,261,305.61| 64,318,359.57 0.00 0.00 0.00| 64,318,359.57 0.00 0.00 0.00 0.00 142,579,665.18
Gran Total: 49,201,479.21 | 95436,910.28 (144,728,389.49 | 360,608,173.91 | 123,090.00 0.00 | 0.00 360,731,263.91 0.00 0.00 0.00 | 0.00 | 505,459,653.40

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

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

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

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

QUINTA. El presente Convenio Modificatorio empezara surtir efectos a partir de la fecha de su firma, y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2022.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Modificatorio, lo firman por cuadruplicado a los un dia del mes de junio de dos
mil veintidos.- Por la Secretaria: Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud, Dr. Hugo Lépez Gatell Ramirez.- Rubrica.- Director General de Promocién
de la Salud, Dr. Ricardo Cortés Alcala.- Rubrica.- Director General de Epidemiologia, Dr. Gabriel Garcia Rodriguez.- Rubrica.- Secretaria Técnica del Consejo
Nacional de Salud Mental, Mtra. Diana Iris Tejadilla Orozco.- Rubrica.- Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, Dra. Ana Lucia
de la Garza Barroso.- Rubrica.- Directora General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Dra. Karla Berdichevsky Feldman.- Rubrica.-
Director General del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, Dr. Ruy Lépez Ridaura.- Rubrica.- Directora General del Centro
Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA, Dra. Alethse De La Torre Rosas.- Rubrica.- Director de Atencién a la Salud de la Infancia y la Adolescencia,
Dr. José Luis Diaz Ortega.- Rubrica.- Director General de Informacién en Salud, Dr. Dwight Daniel Dyer Leal.- Rubrica.- Director General del Centro Nacional de la
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Transfusién Sanguinea, Dr. Jorge Enrique Trejo Gomora.- Rubrica.- Director General de los Servicios de Atencion Psiquidtrica, Dr. Juan Manuel Quijada Gaytan.-
Rubrica.- Comisionado Nacional contra las Adicciones, Dr. Gady Zabicky Sirot.- Rubrica.- Por la Entidad: Secretaria de Salud y Directora General de Servicios de
Salud de Nuevo Leén, Organismo Publico Descentralizado, Dra. Alma Rosa Marroquin Escamilla.- Rubrica.- Secretario de Finanzas y Tesorero General del Estado,
Lic. Carlos Alberto Garza Ibarra.- Rubrica.
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DIARIO OFICIAL Martes 6 de septiembre de 2022

CONVENIO de Colaboracion para la ejecucion de acciones, proyectos y programas que contribuyan a garantizar
el pleno ejercicio, respeto, promocion, difusion, proteccion, prevencion y restitucion integral de los derechos de
nifias, nifios y adolescentes, que celebran el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia y el Sistema
para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Baja California Sur.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- SALUD.- Secretaria de
Salud.- Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia.

CONVENIO DE COLABORACION PARA LA EJECUCION DE ACCIONES, PROYECTOS Y PROGRAMAS QUE
CONTRIBUYAN A GARANTIZAR EL PLENO EJERCICIO, RESPETO, PROMOCION, DIFUSION, PROTECCION,
PREVENCION Y RESTITUCION INTEGRAL DE LOS DERECHOS DE NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES QUE
CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA, A QUIEN
EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA EL “DIF NACIONAL”, A TRAVES DEL MTRO. OLIVER CASTANEDA CORREA,
PROCURADOR FEDERAL DE PROTECCION DE NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES, ASISTIDO POR LA MTRA. FANNY
GUTIERREZ ROSARIO, DIRECTORA GENERAL DE COORDINACION Y POLITICAS; POR LA OTRA PARTE, EL
SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA SUR, EN
ADELANTE “EL SEDIF*, REPRESENTADO POR SU DIRECTOR GENERAL, EL C. LUIS ALBERTO CESENA ROMERO,
ASISTIDO POR LA LIC. MARIA ANTONIETA GUADALUPE SALIDO MORENO, PROCURADORA DE PROTECCION DE
NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA SUR, QUIENES AL ACTUAR DE MANERA
CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”; COMPARECIENDO DE CONFORMIDAD CON LOS SIGUIENTES
ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS:

ANTECEDENTES

l. La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos dispone en sus articulos 1°, parrafos
primero y tercero y, 4°, parrafo noveno, que en este pais, todas las personas gozaran de los
derechos humanos reconocidos en ella y en los tratados internacionales de los que el Estado
mexicano sea parte; y en este sentido, todas las autoridades, en el ambito de sus competencias,
tienen la obligacion de promover, respetar, proteger y garantizar los derechos humanos de
conformidad con los principios de universalidad, interdependencia, indivisibilidad y progresividad;
asimismo, que en todas las decisiones y actuaciones del estado se velara y cumplira con el principio
del interés superior de la nifiez, garantizando de manera plena sus derechos, pues este principio
debera guiar el disefio, ejecucion, seguimiento y evaluacion de las politicas publicas dirigidas a la
nifiez.

Il. La Convencion sobre los Derechos del Nifio adoptada por la Organizacién de las Naciones Unidas el
20 de noviembre de 1989, ratificada por el Estado Mexicano el 21 de septiembre de 1990, sefiala en
su articulo 3° que en todas las medidas concernientes a los nifios que tomen las instituciones
publicas o privadas de bienestar social, los tribunales, las autoridades administrativas o los érganos
legislativos, una consideracion primordial a que se atendera sera el interés superior de la nifiez; y
que esta Convencién también establece en su articulo 4° la obligacion para que los estados Partes
adopten todas las medidas administrativas, legislativas y de otra indole para dar efectividad a los
derechos reconocidos en la misma.

lll. El 4 de diciembre de 2014, se publicd en el Diario Oficial de la Federacién la Ley General de los
Derechos de Nifas, Nifos y Adolescentes, teniendo por objeto el reconocer a nifas, nifios y
adolescentes como titulares de derechos, de conformidad con los principios de universalidad,
interdependencia, indivisibilidad y progresividad; garantizar el pleno ejercicio, respeto, proteccion y
promocién de sus derechos humanos conforme a lo establecido en los tratados internacionales de
los que el Estado mexicano forma parte, a efecto de que el estado cumpla con su responsabilidad en
la proteccion, prevencion y restitucion integrales de los derechos de nifas, nifios y adolescentes que
hayan sido vulnerados; establecer los criterios que orientaran la politica nacional en materia de
derechos de nifias, nifios y adolescentes, asi como las facultades, competencias, concurrencia y
bases de coordinacion entre la Federacion, las entidades federativas, las alcaldias y municipios, y
establecer las bases generales para la participacion de los sectores privado y social en las acciones
tendentes a garantizar la proteccion y el ejercicio de los derechos de nifas, nifios y adolescentes, asi
como a prevenir su vulneracion.

IV. El Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024 refiere como uno de sus Principios Rectores “Al margen
de la ley, nada; por encima de la ley, nadie”, que alude: “Ante el sistematico quebrantamiento de
las leyes, tanto en su espiritu como en su letra, hemos de desempefiar el poder con estricto
acatamiento al orden legal, la separacion de poderes, el respeto al pacto federal, en observancia de
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los derechos sociales, colectivos y sociales, empezando por los derechos humanos, y el fin de la
represion politica; nada por la fuerza; todo, por la razén; soluciéon de los conflictos mediante el
dialogo; fin de los privilegios ante la ley y cese de los fueros”.

Derivado de lo anterior, el Eje Il. Politica Social, establece que el Estado en esta nueva etapa no sera
gestor de oportunidades, sino garante de derechos, cuya diferencia entre una y otra es que las
oportunidades son circunstancias azarosas y temporales, o concesiones discrecionales sujetas a
término que se le presentan a un afortunado entre muchos y que pueden ser aprovechadas o no. En
cambio, los derechos son inmanentes a la persona, irrenunciables, universales y de cumplimiento
obligatorio.

DECLARACIONES

I. El “DIF NACIONAL”, declara:

1.1

Que es un organismo publico descentralizado, con patrimonio y personalidad juridica propia,
normado por la Ley General de Salud y la Ley de Asistencia Social, publicadas en el Diario Oficial de
la Federacion el 7 de febrero de 1984 y el 2 de septiembre de 2004, respectivamente, asi como por
el Estatuto Organico del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia.

Que tiene como objetivos, la promocidn de la asistencia social, la prestacion de servicios en ese
campo, asi como la realizacidon de las demas acciones que establezcan las disposiciones legales
aplicables; asimismo, en el marco de sus atribuciones y funciones, actia en coordinacion con
dependencias federales, estatales y municipales en el disefio de las politicas publicas, operacion de
programas, prestacion de servicios y la realizacion de acciones en la materia.

Que sin perjuicio de las atribuciones que establezcan otras disposiciones aplicables, con fundamento
en el articulo 120 de la Ley General de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes, le corresponde
proteger los derechos de nifas, nifios y adolescentes, cuando los mismos se encuentren restringidos
o vulnerados; impulsar la cooperacion y coordinacion de las autoridades federales, de las entidades
federativas, municipales y de las demarcaciones territoriales de la Ciudad de México, en el ambito de
sus respectivas competencias en materia de proteccion y restitucion de derechos de nifas, nifios y
adolescentes para establecer los mecanismos necesarios para ello; celebrar los convenios de
colaboracion con los Sistemas de las Entidades y los Sistemas Municipales, asi como con
organizaciones e instituciones de los sectores publico, privado y social.

Que de conformidad con el articulo 121, parrafo primero, de la Ley General de los Derechos de
Nifias, Nifios y Adolescentes, para una efectiva proteccion y restitucion de los derechos de nifias,
nifos y adolescentes, la Federacion, dentro de la estructura del “DIF NACIONAL”, contara con una
Procuraduria de Proteccién, que entre sus facultades se encuentran las de administrar los sistemas,
registros y bases de datos, en términos de la Ley General de los Derechos de Nifias, Nifios y
Adolescentes y su Reglamento; Autorizar las asesorias técnicas a los Sistemas para el Desarrollo
Integral de la Familia u homdlogos de las entidades federativas y de los municipios, a las
Procuradurias de Proteccién de Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes de las entidades
federativas y los municipios y, en general, a los sectores publico, social y privado, en materia de
promocién y prevencion de derechos de nifas, nifios y adolescentes; Autorizar programas de
capacitacion en materia de proteccion y restitucion de derechos de nifias, nifios y adolescentes, asi
como aquellos que sefialan la Ley General de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes y su
reglamento, asi como, Celebrar convenios de colaboracién, acuerdos interinstitucionales de
coordinacion y concertacion en materia de derechos de las nifias, nifios y adolescentes con los tres
ordenes de gobierno, asi como con los sectores privado y social, particularmente con instituciones
académicas; segun lo previsto en el articulo 17 del Estatuto Organico del Sistema Nacional para el
Desarrollo Integral de la Familia.

Que el Procurador Federal de Proteccion de Ninas, Nifios y Adolescentes, acredita su personalidad
con el nombramiento de fecha 01 de octubre del 2020, expedido por la Titular del Sistema Nacional
para el Desarrollo Integral de la Familia, por lo que cuenta con las facultades para firmar el presente
Convenio de Colaboracion, como se desprende de los articulos 122, fraccion VIII, de la Ley General
de los Derechos de Nifas, Nifios y Adolescentes; 17, fracciones, XXVIII, XXIX y XXX, del Estatuto
Organico del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia.
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1.6 Que la Procuraduria Federal de Proteccidon de Nifias, Nifios y Adolescentes, cuenta dentro de su
estructura, con la Direccion General de Coordinacion y Politicas, quien de conformidad con el articulo
35 fracciones |, VI y VIII, del Estatuto Organico del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de
Familia, tiene como atribuciones la de Promover la participacion de los sectores publico, social y
privado en la planificacién y ejecucion de politicas y acciones a favor de la proteccion integral de
nifias, nifios y adolescentes; Impulsar y elaborar convenios de cooperacion, coordinacion vy
concertacion, en materia de los derechos de las nifias, nifios y adolescentes con los sectores publico,
privado y social, particularmente con instituciones académicas, asi como con instancias
internacionales e implementar y actualizar para el Organismo y la Procuraduria Federal de
Proteccién de Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes, los registros, bases de datos o archivos, en
términos de lo dispuesto en la Ley General de los Derechos de Nifas, Nifios y Adolescentes y su
reglamento, que no correspondan a otras unidades administrativas.

.7 Que para los efectos legales y administrativos que se deriven del presente Convenio General, sefiala
como domicilio el ubicado en Francisco Sosa 439, Colonia del Carmen, Alcaldia Coyoacan, Cddigo
Postal 04100, en la Ciudad de México.

Il. “EL SEDIF”, declara:

1.1 Que es un organismo publico descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propios, de
acuerdo con lo establecido en el articulo 27 de la Ley de Asistencia Social para el Estado de Baja
California Sur, publicada bajo decreto numero 2361 en el Boletin Oficial del Gobierno del Estado de
fecha 31 de julio de 2016.

1.2 Que es el Coordinador del Sistema Estatal de Asistencia Social Publica y Privada; que entre sus
objetivos, y con fundamento en lo establecido en los articulos 1, 2, 7,10, y 11 de la Ley los Derechos
de las Nifas, Nifios y Adolescentes del Estado de Baja California Sur, atendiendo al interés superior
de la infancia, el Organismo tendra como responsabilidad coadyuvar en el cumplimiento de esa Ley;
asi como establecer prioridades en materia de asistencia social.

1.3 EI C. Luis Alberto Cesefia Romero, cuenta con facultades para celebrar convenios, contratos y actos
juridicos que sean indispensables para el cumplimiento de los objetivos del organismo, en términos
de lo dispuesto por el articulo 31 fraccion Il y 37 fraccion |, VIl y X de la Ley de Asistencia Social
para el Estado de Baja California Sur y articulo 6 fraccion Il, 12, 13 fracciones I, VIII, XXVII y XXVIII
del Reglamento Interior del Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de
Baja California Sur, publicado en el Boletin Oficial del Gobierno del Estado, en fecha 31 (treintaiuno)
de julio de 2020 (dos mil veinte, que a su vez le fueron conferidas mediante el nombramiento
otorgado por el C. Victor Manuel Castro Cosio, Gobernador Constitucional del Estado de Baja
California Sur, de fecha 10 de septiembre de 2021; manifestando que cuenta con facultades plenas
para suscribir el presente Convenio y que las mismas no le han sido limitadas, modificadas o
revocadas en forma alguna.

1.4 Que su domicilio legal esta ubicado en carretera al Norte km 4.5, entrada al CECYTEM, Col. El
Conchalito, C.P. 23090, La Paz, Baja California Sur, mismo que sefala para los fines y efectos
legales de este convenio.

lll. “LAS PARTES” declaran:

.1 Que se reconocen en forma reciproca la personalidad y capacidad juridica con la que se ostentan y
comparecen a la suscripcion del presente Convenio de Colaboracion.

ll.2 Que es su voluntad celebrar el presente instrumento juridico en los términos y condiciones y al tenor
de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO DEL CONVENIO. El objeto del presente Convenio de Colaboracion es establecer las
bases para la ejecucion de acciones, proyectos y programas que contribuyan a garantizar el pleno ejercicio,
respeto, promocion, difusién, proteccidn, prevencion y restitucion integral de los derechos de nifas, nifios y
adolescentes en el territorio nacional atendiendo a lo establecido en la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, los Tratados Internacionales, la “LEY” y demas normas aplicables, dentro de los
respectivos ambitos de competencia de “LAS PARTES” y de conformidad con los siguientes ejes tematicos:
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. Coordinacion y colaboracién para la atencion de casos.

ll. Intercambio de informacion para la implementacién y actualizacion de sistemas, registros y bases de
datos.

lll. Asesoria para el disefio de lineamientos, modelos de atencién, protocolos de actuacion y
procedimientos de restitucién de derechos.

IV. Disefo y ejecucion de politicas publicas.
V.  Promocién y difusién de derechos y sus mecanismos de proteccion.

VI. Promocién de la cultura del respeto y adopcion de medidas de inclusién, no discriminaciéon e
igualdad.

VII. Promocién y difusién de la conciliacion y mediacion, en los casos de conflicto familiar, para
salvaguardar los derechos de nifias, nifios y adolescentes.

VIIl. Asesoria, Asistencia Técnica y Capacitacion.
IX. Realizacion y promocion de estudios e investigaciones.
X. Apoyo en la prestacién de servicios institucionales.

Con independencia de los ejes tematicos establecidos en la presente clausula, “LAS PARTES”, podran
acordar y desarrollar otros ejes tematicos, que permitan aprovechar el vinculo interinstitucional derivado de la
suscripcion de este convenio.

SEGUNDA. PLANES DE TRABAJO. Para el cumplimiento de los objetivos del presente convenio, “LAS
PARTES” formalizaran por escrito Planes de Trabajo que contendran como minimo, la descripcion detallada
del eje tematico a desarrollar, su vigencia o calendarizacion, personal involucrado, medios y formas de
evaluacion de los trabajos a desarrollar, asi como los demas datos y documentos que “LAS PARTES” estimen
pertinentes anexar, dichos planes una vez formalizados, formaran parte integrante del presente convenio.

El plan de trabajo debera encontrarse debidamente formalizado previo al inicio de cada acciéon que
realicen “LAS PARTES” al amparo de este convenio, debiendo ser revisados en cuanto a su alcance legal, por
las respectivas areas juridicas de cada una de las mismas, para que finalmente formen parte integrante del
presente convenio.

TERCERA. COMPROMISOS. Para el logro del objetivo a que se refiere el presente convenio, “LAS
PARTES” acuerdan llevar a cabo los compromisos siguientes:

a) Elaborar e integrar los planes de trabajo previo al inicio de cada accién, proyecto o programa.

b) Respecto del eje tematico | “LAS PARTES” se comprometen a establecer mecanismos tendientes a
coordinar y colaborar en la atencion de casos en los que se requiera la aplicacion por parte de la Procuraduria
de Proteccion de la entidad federativa, de medidas de proteccion, en la ejecucion, seguimiento y vigilancia de
los planes de restitucion de derechos solicitados por la Procuraduria Federal de Proteccién de Nifias, Nifios y
Adolescentes. Asimismo, en aquellos casos en los que ésta, realice la atencion inicial y solicite la colaboracion
de la Procuraduria de Proteccion Estatal, en el seguimiento posterior de las medidas de proteccion especial y
de restitucion de derechos vulnerados de nifias, nifios y adolescentes, en el ejercicio de las facultades y
atribuciones de caracter exclusivo y concurrente establecidas en “LA LEY”; asi como para realizar las
supervisiones de los Centros de Asistencia Social en coadyuvancia de la Procuraduria Federal de Proteccién .

c) Respecto del eje tematico Il “LAS PARTES” se comprometen, en términos de “LA LEY” a establecer los
mecanismos y procesos de coordinacion para la captura, almacenamiento, envio y actualizacién de la
informacién que conforma el sistema informatico “Sistema por tus Derechos: Nifas, nifios y adolescentes
protegidos” administrado por la Procuraduria Federal de Proteccion de Nifas, Nifios y Adolescentes.

“EL SEDIF” realizara la captura y almacenamiento de los registros que a continuacién se indican y que se
han determinado minimos para la implementacién y actualizacion del sistema informatico previamente
sefialado; para lo cual, de manera enunciativa y no limitativa, se sefialan los siguientes registros:

1. Registro de adopciones: el cual se construyé de manera integral incluyendo los Registros de
Informacion y Registro de Nifas, Nifios y Adolescentes cuya situacion juridica o familiar permita que
sean susceptibles de adopcion (LGDNNA art. 29, frac. Ill), el Registro de Nifas, Nifios y
Adolescentes susceptibles de adopcion (RLGDNNA art. 38, frac. 1), el Registro de adopciones
concluidas desagregadas en nacionales e internacionales (LGDNNA art. 29, frac. Ill) y Registro
de Nifas, Nifios y Adolescentes adoptados (LGDNNA art. 29, frac. lll).
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2. Registro de solicitantes de adopcion y aquellos que cuenten con certificado de idoneidad
(LGDNNA art. 29, frac. ).

3. Registro de autorizaciones de profesionales en materia de trabajo social y psicologia o
carreras afines para intervenir en procedimientos de adopcion (LGDNNA arts. 32, frac. VII, y 33)
(RLGDNNA arts. 44 y 45).

4. Registro de las familias de acogida y de Nifas, Nifios y Adolescentes Acogidos por éstas
(RLGDNNA art. 29, frac. lll), Registro de las certificaciones otorgadas a una familia para fungir como
Familia de Acogida” (RLGDNNA art. 61).

5. Base de Datos de Ninas, Nifilos y Adolescentes en contexto de migracion (LGDNNA art. 99)
(RLGDNNA art. 43).

6. Registro de Medidas de Proteccion (LGDNNA arts. 116, 122 frac. lll) (RLGDNNA arts. 49,
50,51,52,53 y 54).

7. Registro Nacional de Centros de Asistencia Social y resultado de las visitas de supervision
(LGDNNA art. 112) (RLGDNNA 41)

“EL SEDIF” se compromete a transferir a la Procuraduria Federal de Protecciéon de Nifas, Nifos y
Adolescentes, a través del Sistema, la informacién que se genere de los registros previamente sefialados, la
cual registrara o actualizara conforme a los plazos establecidos en la legislacion, que, en caso de no
mencionar temporalidad se entendera de manera mensual, dentro de los primeros cinco dias habiles del mes
siguiente que concluye.

d) Respecto del eje tematico Il “LAS PARTES” se comprometen a disefiar e implementar mecanismos
tendientes a homologar lineamientos y procedimientos de restitucion de derechos; asi como modelos,
protocolos y demas herramientas metodoldgicas de prevencion, promocion, proteccion y actuacion en materia
de infancia y adolescencia.

e) Compartir entre si la informacidon necesaria en los términos de la normatividad aplicable para el
cumplimiento del objeto del presente convenio.

f) Revisar, y en su caso, aprobar los contenidos de los productos que se deriven de los planes de trabajo
que se suscriban en el marco del presente convenio.

g) Supervisar la ejecucion de las actividades bajo su responsabilidad, de acuerdo con los planes de
trabajo que se suscriban en el marco del presente convenio.

h) Elaborar el informe final dentro del término sefalado que se sefiala en el presente instrumento para tal
efecto.

CUARTA. REPORTE DE RESULTADOS. Dentro de los 15 dias habiles posteriores a la conclusién de
cada accién, programa o proyecto ejecutado al margen de los ejes tematicos |, I, IV, V, VI, VII, VIII, IX y X,
“LAS PARTES” elaboraran un informe final que debera contener los resultados y metas alcanzadas,
acompafado de la evidencia documental correspondiente, asi como del formato que se establezca para fines
estadisticos. Dicho informe formara parte integrante del presente convenio por lo que el area operativa y
ejecutora de cada accién, proyecto o programa remitira dicho informe al responsable de seguimiento
nombrado por “LAS PARTES” en la Clausula Quinta del presente instrumento.

QUINTA. RESPONSABLES DEL SEGUIMIENTO. Para coordinar la ejecuciéon de acciones, proyectos y
Planes de Trabajo derivada de este Convenio de Colaboracién, “LAS PARTES” nombran responsables del
seguimiento a las siguientes personas:

a) Por el “DIF NACIONAL” a través de la Procuraduria Federal de Proteccion de Nifias, Nifios y
Adolescentes a la persona Titular de la Direccién General de Coordinacion y Politicas o a quien esta designe.

b) Por “EL SEDIF”, se nombra a la persona Titular de la Procuraduria de Proteccién de Nifas, Nifios y
Adolescentes de Baja California Sur o a quien esta designe.

Los responsables del seguimiento fungiran como enlace con capacidad de decisién por cada parte, esto
con el fin primero de ser un vinculo interinstitucional, los que estaran pendientes del seguimiento al
cumplimiento del objeto del presente Convenio de Colaboracion, asi como las actividades logisticas
necesarias para que las reuniones de seguimiento que se convoquen sean llevadas en tiempo, asi como si
fuera necesario la designacién de algun 6rgano administrativo, operativo o técnico que tenga que intervenir
para el cumplimiento de los acuerdos que se llegaran a tomar.
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Las personas designadas como responsables podran ser sustituidas por la institucion que realizé su
designacioén en cualquier momento, previa notificacion a la otra parte mediante oficio firmado por el titular de la
institucion obligada, integrando la nueva designacién como Anexo al presente convenio para que surta los
efectos legales relativos al mismo.

SEXTA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES. “LAS PARTES” se obligan a no
gravar, ceder o enajenar en forma parcial ni total en favor de cualquier otra persona, fisica o moral, los
derechos y obligaciones que se deriven del presente Convenio de Colaboracion.

SEPTIMA. PROPIEDAD INTELECTUAL. “LAS PARTES” aceptan que la propiedad intelectual derivada de
los trabajos realizados con motivo de este Convenio de Colaboracion, estaran sujetos a las disposiciones
legales aplicables, otorgando el reconocimiento correspondiente a quienes hayan intervenido en la ejecucion
de dichos trabajos. Asimismo, “LAS PARTES” asumen de manera unilateral su responsabilidad en caso de
que infrinjan derechos de autor o violen otros registros de derechos de propiedad intelectual, a nivel nacional e
internacional.

“LAS PARTES” acuerdan que respecto de cualquier material objeto de este Convenio de Colaboracién, o
cualquier otro que se llegue a desarrollar o a realizar en cumplimiento del presente instrumento, tendran el
derecho proporcional que les corresponda sobre dichos materiales o desarrollos, no intentaran obtener titulo o
registro de propiedad exclusivo sino conjunto sobre los mismos ni en México ni en el extranjero. “LAS
PARTES” aceptan y se obligan a cooperar entre si en todo lo que se requiera, a suministrar la documentacion
satisfactoria respecto a los materiales, desarrollos y a firmar todos los documentos y contratos necesarios o
convenientes para obtener los registros de tales materiales y/o desarrollos en la forma que corresponda, ya
sea de manera conjunta o separada.

OCTAVA. MODIFICACIONES. “LAS PARTES” podran modificar o adicionar el presente instrumento en
cualquier tiempo, conviniendo que los cambios que pacten a los términos de las clausulas soélo seran validos
cuando se hayan formalizado mediante Convenio Modificatorio, firmado por cada una de sus partes, que
surtira efecto a partir de la fecha de su firma y formaran como parte de este Convenio de Colaboracion.

NOVENA. RELACIONES LABORALES. “LAS PARTES” acuerdan que el personal designado para la
ejecucion del objeto materia del presente Convenio de Colaboracion, se entendera relacionado
exclusivamente con aquella que lo empled, por lo que cada una de ellas asumira su responsabilidad legal por
este concepto, y en ningun caso seran consideradas como patrones solidarios o sustitutos. Si en la ejecucion
total o parcial del objeto del presente Convenio de Colaboracién interviene personal que preste sus servicios a
“‘LAS PARTES” o personas distintas a estas, este personal continuara siempre bajo la direccion vy
dependencia de dicha institucion y/o persona que lo contratd, por lo que su intervencién no originara relacion
de caracter laboral con “EL SEDIF”, ni con el “DIF NACIONAL” o la Procuraduria Federal de Proteccion de
Nifias, Nifios y Adolescentes, ni de ninguna otra naturaleza ya sea civil, de seguridad social, mercantil o
administrativa.

DECIMA. COMUNICACIONES. Las comunicaciones producto de este convenio deberan dirigirse a los
domicilios indicados en el apartado de las DECLARACIONES y con atencidon a los responsables del
seguimiento precisados en la Clausula Quinta.

Cualquier cambio en el domicilio de “LAS PARTES” debera comunicarse por escrito a la otra parte,
surtiendo efecto a partir de ese momento, en caso contrario no se considerarda como efectuado el cambio y
cualquier notificacion se entendera como debidamente realizada cuando se envie al domicilio originalmente
declarado.

DECIMA PRIMERA. SUSPENSION. “LAS PARTES” podran suspender parcial o totalmente, el presente
Convenio de Colaboracion, sin que ello, implique su terminacién definitiva, siempre y cuando no se encuentre
en curso el desarrollo de una actividad entre “LAS PARTES”, dando aviso por escrito a la otra parte con una
anticipacion de treinta dias habiles, a través de las personas autorizadas para ello.

Una vez que hayan desaparecido las causas que motivaron la suspensién, el presente Convenio de
Colaboracion podra continuar surtiendo sus efectos legales, previo aviso por escrito a la otra parte, mediante
las personas autorizadas para ello.

DECIMA SEGUNDA. CASO FORTUITO. Queda expresamente pactado que “LAS PARTES” no tendran
responsabilidad civil por dafios y perjuicios que pudieran causarse como consecuencia del incumplimiento del
presente Convenio de Colaboraciéon, por caso fortuito o fuerza mayor, en la inteligencia que una vez
superados estos eventos y previo acuerdo de “LAS PARTES”, se reanudaran las actividades en la forma y
términos que determinen.
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DECIMA TERCERA. TERMINACION ANTICIPADA. El presente Convenio de Colaboracién, podra darse
por terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.

ll. Por mutuo acuerdo de las partes o cuando una de ellas comunique por escrito a la otra, con al menos
treinta dias naturales de anticipacién, su deseo de darlo por concluido, expresando las causas que
motiven la terminacién por el cual cesaran los efectos legales después de recibida la notificacion. En
caso de que existan proyectos o Planes de Trabajo en desarrollo, deberan tomarse las previsiones
necesarias para finalizarlos, salvo pacto escrito en contrario.

lll. Por caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA CUARTA. USO DE LA INFORMACION Y CONFIDENCIALIDAD. Toda informacion relacionada
con las acciones que se deriven del presente Convenio sera publica y toda persona podra realizar su consulta,
con excepcion de aquella que sea clasificada por “LAS PARTES” en el &mbito de sus atribuciones, como
reservada o confidencial en términos de la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, la
Ley General de Transparencia y Acceso a la Informaciéon Publica y la Ley General de Proteccién de Datos
Personales en Posesion de Sujetos Obligados, segun sea el ambito de aplicacion de la norma.

En lo referente al intercambio de la diversa informacion sefialada en las clausulas que anteceden “LAS
PARTES”, se comprometen reciprocamente a cumplir cabalmente los principios y deberes en materia de
proteccion de datos personales a fin de garantizar el resguardo y proteccion de los datos personales conforme
a lo establecido en la normatividad que regula esa materia, incluso después de la conclusion de la vigencia del
presente instrumento.

DECIMA QUINTA. USO DE LOGOTIPOS, MARCAS Y DISENOS. “LAS PARTES” se obligan a no hacer
mal uso o un uso no autorizado de sus imagenes, logotipos, tipografias, marcas y/o disefios en la publicidad
que generen, obligandose a retirarlo inmediatamente y a corregir dicho material publicitario a mas tardar
dentro de los cinco dias posteriores al momento en que se solicite por escrito su correccion.

“LAS PARTES” podran utilizar la marca, logotipo o emblema de la otra, Unicamente en los eventos,
publicaciones y difusion que sean acordados por “LAS PARTES".

Ninguna de “LAS PARTES” podra utilizar la marca, logotipo o emblema de la ofra institucion en
publicaciones ni programas distintos a los acordados en este instrumento juridico, si antes no esta
expresamente convenido por escrito entre “LAS PARTES”.

DECIMA SEXTA. VIGENCIA. “LAS PARTES” convienen que la vigencia del presente convenio sera a
partir de la fecha de su firma y hasta el 31 de diciembre de 2024 y podra ser renovado y/o modificado por
acuerdo entre “LAS PARTES”, previa evaluacion de las actividades derivadas del mismo y a solicitud expresa,
que se realice con por lo menos 30 dias habiles de anticipacion.

DECIMA SEPTIMA. INTERPRETACION Y CONTROVERSIAS. “LAS PARTES” manifiestan que el
presente instrumento es producto de la buena fe, por lo que realizaran todas las acciones necesarias para su
debido cumplimiento. Las controversias o diferencias que pudieren suscitarse entre “LAS PARTES” respecto
de la correcta interpretacion, aplicacion, formalizacion o ejecucion de los términos de este acuerdo, incluidos
los de su existencia, nulidad, invalidez o terminacién, o cualquier aspecto adicional no previsto, seran
resueltas mediante negociacion directa entre las partes, lo cual debera constar por escrito.

En caso de persistir la discrepancia sobre su interpretaciéon o cumplimiento, “LAS PARTES” convienen
que, se someteran a la jurisdiccion y competencia de los Tribunales Federales en la Ciudad de México,
renunciando expresamente al fuero que pudiera corresponderles en razén de su domicilio actual o futuro.

Leido que fue por las partes que en él intervienen y enteradas de su contenido y alcance legal, se firma el
presente Convenio de Colaboracién en cinco tantos, al margen y al calce, el dia 18 de abril de 2022.- Por el
DIF Nacional: Procurador Federal de Proteccion de Nifias, Nifios y Adolescentes, Mtro. Oliver Castafneda
Correa.- Rubrica.- Directora General de Coordinacion y Politicas, Mtra. Fanny Gutiérrez Rosario.- Rubrica.-
Por el SEDIF: Director General del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Baja
California Sur, C. Luis Alberto Cesefia Romero.- Rubrica.- Procuradora de Proteccion de Nifias, Nifios y
Adolescentes del Estado de Baja California Sur, Lic. Maria Antonieta Guadalupe Salido Moreno.- Rubrica.



