DOF: 24/05/2021

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

CONVENIO-AFASPE-JAL/2021

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD
PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL, A TRAVES DE LA
SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA "LA SECRETARIA", POR CONDUCTO DEL DR. HUGO LOPEZ
GATELL RAMIREZ, SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD, ASISTIDO POR EL DR. RICARDO CORTES
ALCALA, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR. JOSE LUIS ALOMIA ZEGARRA, DIRECTOR GENERAL DE
EPIDEMIOLOGIA; LA MTRA. DIANA IRIS TEJADILLA OROZCO, DIRECTORA DE DESAROLLO DE MODELOS DE ATENCION EN SALUD
MENTAL; EL DR. ARTURO GARCIA CRUZ, SECRETARIO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES;
LA DRA. KARLA BERDICHEVSKY FELDMAN, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD
REPRODUCTIVA; EL DR. RUY LOPEZ RIDAURA, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y
CONTROL DE ENFERMEDADES; LA DRA. ALETHSE DE LA TORRE ROSAS, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA
PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; Y EL DR. JOSE LUIS DIAZ ORTEGA, DIRECTOR DE ATENCION A LA SALUD DE LA INFANCIA
Y LA ADOLESCENCIA; Y POR LA OTRA PARTE, EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE JALISCO, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE
DENOMINARA "LA ENTIDAD", REPRESENTADO POR EL DR. FERNANDO PETERSEN ARANGUREN, SECRETARIO DE SALUD; EL MTRO.
JUAN PARTIDA MORALES, SECRETARIO DE LA HACIENDA PUBLICA Y EL DR. JOSE DE JESUS MENDEZ DE LIRA, DIRECTOR GENERAL
DEL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD JALISCO, A LAS QUE AL ACTUAR DE MANERA CONJUNTA SE
LES DENOMINARA "LAS PARTES", CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

. Con fecha 01 de febrero de 2019, "LA SECRETARIA" y "LA ENTIDAD" celebraron el ACUERDO MARCO DE
COORDINACION, con el objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion de servicios en materia de salubridad general v fijar
las bases y mecanismos generales a fin de ministrar recursos presupuestarios federales y/o insumos federales, mediante la
suscripcion de los instrumentos especificos correspondientes, para coordinar la participacion de "LA ENTIDAD" con "LA
SECRETARIA", en términos de los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley General de Salud, en lo sucesivo "EL ACUERDO
MARCQO".

Il. De conformidad con lo establecido en la clausula TERCERA de "EL ACUERDO MARCO", los Convenios Especificos que al
efecto se celebren seran suscritos por EL DR. FERNANDO PETERSEN ARANGUREN, SECRETARIO DE SALUD Y EL MTRO.
JUAN PARTIDA MORALES, SECRETARIO DE LA HACIENDA PUBLICA Y EL DR. JOSE DE JESUS MENDEZ DE LIRA,
DIRECTOR GENERAL DEL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD JALISCO por parte de "LA
ENTIDAD" y por la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud por si misma, o asistida por los titulares de las unidades
administrativas y érganos desconcentrados que tiene adscritos, por parte de "LA SECRETARIA".

lll. "LA SECRETARIA" tiene dentro de sus objetivos, la atencion de los retos de la salud que enfrenta el pais, a los cuales se
han asociado objetivos prioritarios, metas estratégicas, y acciones puntuales que corresponden a las prioridades del sector salud
para contribuir al logro de sus objetivos, y destaca, en materia de salud publica, el fortalecer e integrar las acciones de promocion
de la salud, prevencion y control de enfermedades, las cuales se concretan en 25 Programas de Accion Especificos, en lo
sucesivo "LOS PROGRAMAS".

DECLARACIONES
I. "LA SECRETARIA" declara que:

I.1. Dr. Hugo Lopez Gatell Ramirez, en su caracter de Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud tiene la
competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente Convenio Especifico, segin se desprende de lo
previsto en los articulos 8, fraccion XVIy 10 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que se acredita con la copia
fotostatica del nombramiento, la cual se acomparfia como parte del Anexo 1 de este instrumento.

1.2. La Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud, entre otras atribuciones, le corresponde, proponer al Secretario
de Salud las politicas en las materias de prevencion y promocion de la salud, de control de enfermedades, de salud mental, asi
como establecer las estrategias de ejecucion, coordinacion, direccion, supervision y evaluacion de aquellas politicas aprobadas
por el Secretario de Salud; ademas, coordinar el desarrollo de los centros nacionales de Programas Preventivos y Control de
Enfermedades, para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, de Equidad de Género y Salud Reproductiva y para la Prevencién y
Control del VIH/SIDA, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 10 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.

1.3. Las direcciones generales de Promocion de la Salud y de Epidemiologia, asi como los secretariados técnicos de los
consejos nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de Accidentes, son unidades administrativas de la Secretaria de Salud,
de conformidad con lo dispuesto en el articulo 2, apartado B, fracciones XllI, XVII Bis, XIX y XXI, del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado Reglamento;
asimismo los centros nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de
Enfermedades; para la Prevencién y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, son 6rganos
desconcentrados de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo establecido en el articulo 2, apartado C, fracciones Il, VII, VIIl y
IX, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, con las atribuciones que se contienen en los articulos 36, 37, 38, 40, 45, 46
y 47 del citado Reglamento, todos ellos adscritos a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la Salud de conformidad con
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 Federacién 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 acompafian 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 6rganos desconcentrados, adscritos a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas y
estrategias nacionales de los programas de prevencién de enfermedades y promocién de la salud; participar en el ambito de sus
respectivas competencias en la instrumentacion del Sistema de Proteccion Social en Salud; promover la celebracién de acuerdos
de coordinacion con los gobiernos de las entidades federativas; establecer los procedimientos para la instrumentacion y operacion



de la Estrategia de Prevencion y Promocion de la Salud; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control en el
suministro y la distribucién oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos utilizados en "LOS PROGRAMAS".

I.4. Cada una de las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencion vy
Promocion de la Salud, cuentan con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer frente a los compromisos
derivados de la suscripcion del presente instrumento, de conformidad con el Presupuesto de Egresos de la Federacion para el
ejercicio fiscal 2021.

I.5. Para los efectos del presente Convenio Especifico se sefiala como domicilio el ubicado en la calle de Lieja numero 7,
Colonia Juarez, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc, Cédigo Postal 06600, en la Ciudad de México.

Il. "LA ENTIDAD" declara que:

1. El Secretario de la Hacienda Publica, Mtro. Juan Partida Morales, comparece a la suscripcién del presente
Convenio de conformidad con los articulos 1, 3 fraccion |, 5 fraccion |l, 7 fraccion I, 14, 15 fraccion VI, 16 fraccion
Il'y 18 fracciones VIl y XXVII de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco publicada en el Periédico
Oficial del estado de Jalisco el 05 de diciembre del 2018 mediante el Decreto 27213/LXI/18; cargo que quedd
debidamente acreditado con el nombramiento de fecha 6 de diciembre de 2018, expedido por el Ing. Enrique Alfaro
Ramirez.

2, El Secretario de Salud, Dr. Fernando Petersen Aranguren, comparece a la suscripcion del presente Convenio
Especifico de conformidad con los articulos 1,3 fraccion |, 5 fraccion Il, 7 fraccion lll, 14, 15 fraccion VI, 16 fraccion
XIV 'y 30 fracciones |, I, XVI, XIX, XXIX y XXXV de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco
publicada en el Periédico Oficial del Estado de Jalisco el 05 de diciembre del 2018 mediante el Decreto
27213/LXIl/18; cargo que quedd debidamente acreditado con nombramiento de fecha 6 de diciembre de 2018,
expedido por el Ing. Enrique Alfaro Ramirez.

3. El Director General del Organismo Descentralizado denominado Servicios de Salud Jalisco, Dr. José de Jesus
Méndez de Lira, comparece en la suscripcion del presente Convenio de conformidad con lo dispuesto en los
articulos |, 3 fraccion 1l 66 fraccion |, 69 fraccion I, 76, 78 fraccion | y Il de la Ley Orgéanica del Poder Ejecutivo del
Estado de Jalisco, publicada en el Periddico Oficial del Estado de Jalisco el 05 de diciembre del 2018 mediante el
decreto 27213/LXII/18; asi como los numerales 1, 2, 3, 10 fracciones I, VI y XV de la Ley del Organismo Publico
Descentralizado Servicios de Salud Jalisco, cargo que se acredita con el nombramiento expedido con fecha 1 de
febrero de 2020 por el Ing. Enrique Alfaro Ramirez.

4. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son proponer,
coordinar y supervisar la politica en materia de asistencia social, apoyar los programas de servicio de salud,
atencion médica social, prevencion de enfermedades y poner en vigor las medidas necesarias para lucha contra las
enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros dafos a la salud, de conformidad con lo establecido en los
articulos 30. y 50. de la Ley de Salud del Estado de Jalisco y en los articulos 10. 30. 90. 13 de la Ley General de
Salud.

5. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su domicilio el ubicado
en la calle Dr. Baeza Alzaga Numero 107, Zona Centro, C. P. 44100, en Guadalajara, Jalisco.

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

CLAUSULAS

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

En los Anexos 2, 3 y 5 del presente instrumento, se mencionan "LOS PROGRAMAS" en los que deberan aplicarse los
subsidios y en el Anexo 4 se precisan los Programas-Indicadores-Metas que buscan "LA ENTIDAD" y "LA SECRETARIA", anexos
que debidamente firmados por "LAS PARTES" que forman parte integral del mismo.

La ministracién de recursos federales que efectiie "LA SECRETARIA" a "LA ENTIDAD" se realizard conforme a la tabla
siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
(Pesos)
UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA CLAVE DEL
NO. PROGRAMA
DE ACCION PRESUPUESTARIO RECURSOS INSUMOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

1| Pouticas de Salud Pdblica y Promocion de U008 9,435,325.44 0.00 9.435,325.44
1 Determinantes Personales uoos 5,265,872.63 0.00 5,265,872.63
2 Mercadotecnia Social en Salud uoos 2,144,254 .81 0.00 2,144,254.81
3 Determinantes Colectivos uoos 2,025,198.00 0.00 2,025,198.00




4 Profesionalizacion 0.00 0.00 0.00
5 Evaluacién 0.00 0.00 0.00
Subtotal 9,435,325.44 0.00 9,435,325.44
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
Salud Mental y Adicciones 0.00 0.00 0.00
1 Salud Mental 0.00 0.00 0.00
2 Adicciones 0.00 0.00 0.00
Subtotal 0.00 0.00 0.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
Seguridad Vial 0.00 0.00 0.00
\F;L‘Iar\::rna%?:sde Accidentes en Grupos 0.00 0.00 0.00
Subtotal 0.00 0.00 0.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Atencion a Emergencias en Salud U009 2,173,304.00 0.00 2,173,304.00
1 Emergencias U009 1,086,652.00 0.00 1,086,652.00
2 Monitoreo U009 1,086,652.00 0.00 1,086,652.00
Vigilancia en Salud Publica por Laboratorio U009 1,572,935.00 0.00 1,572,935.00
Subtotal 3,746,239.00 0.00 3,746,239.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
VIH y otras ITS P016 3,983,866.00 9,526,579.38 13,510,445.38
Virus de Hepatitis C P016 1,050,400.00 0.00 1,050,400.00
Subtotal 5,034,266.00 9,526,579.38 14,560,845.38
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
Salud Sexual y Reproductiva P020 29,941,973.08 0.00 29,941,973.08
1 SSR para Adolescentes P020 5,720,083.41 0.00 5,720,083.41
2 PF y Anticoncepcion P020 6,798,264.17 0.00 6,798,264.17
3 Salud Materna P020 9,069,861.00 0.00 9,069,861.00
4 Salud Perinatal P020 3,007,585.50 0.00 3,007,585.50
5 Aborto Seguro P020 1,154,823.00 0.00 1,154,823.00
6 Violencia de Género P020 4,191,356.00 0.00 4,191,356.00
Cancer P020 2,756,599.50 0.00 2,756,599.50
Igualdad de Género P020 470,609.00 0.00 470,609.00
Subtotal 33,169,181.58 0.00 33,169,181.58
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Atencion de la Zoonosis uoo09 64,292.00 0.00 64,292.00
Control de Enfermedades Transmitidas por
Vectores e Intoxicacion por Veneno de uo09 1,689,370.00 7,116,870.88 8,806,240.88
Artrépodos
1 Paludismo U009 70,180.00 0.00 70,180.00
2 Enfermedad de Chagas U009 150,545.00 0.00 150,545.00
3 Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00
4 Intoxicacion por Artrépodos uo09 61,545.00 0.00 61,545.00
5 Dengue U009 1,407,100.00 7,116,870.88 8,523,970.88
6 Vigilancia Post Oncocercosis 0.00 0.00 0.00
contral y Eliminacion de las U009 416,624.00 0.00 416,624.00
Dlencion de Urgencias Epidemiolégicas y U009 408,285.14 0.00 408,285.14
Adauiriaas on a Comunidad e Infuenza 0.00 0.00 0.00
Enfermedades Respiratorias Cronicas 0.00 0.00 0.00
Enfermedades Cardiometabdlicas uoos 8,484,670.00 0.00 8,484,670.00




8 Salud en el Adulto Mayor uoo8 752,680.00 0.00 752,680.00
9 Salud Bucal U009 177,291.00 0.00 177,291.00
10 Kgi\éeanscién de Enfermedades Diarréicas U009 170,857.50 0.00 170,857.50

Subtotal 12,164,069.64 7,116,870.88 19,280,940.52

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

1 Vacunacién Universal E036 2,293,087.50 130,578,773.00 132,871,860.50
2 Atencion a la Salud de la Adolescencia 0.00 0.00 0.00
3 Atencion a la Salud en la Infancia 0.00 0.00 0.00
4 Diagnostico y tratamiento oportuno de 0.00 0.00 0.00

cancer en menores de 18 afios

Subtotal 2,293,087.50 130,578,773.00 132,871,860.50

Total de recursos federales a ministrar a "LA
ENTIDAD"
La ministracion de recursos presupuestarios federales que realice "LA SECRETARIA" a "LA ENTIDAD" se hara considerando
la estacionalidad del gasto y, en su caso, el calendario presupuestario autorizado por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico,
a través del Sistema Integral de Administracion Financiera Federal (SIAFF). Dicha ministracion se hara una vez que se haya
formalizado el presente instrumento juridico y cualquier otro documento que sea necesario para la operacion de cualquiera de
"LOS PROGRAMAS".

Los recursos presupuestarios federales otorgados a "LA ENTIDAD" se consideraran devengados para "LA SECRETARIA", a
partir de que ésta realice la entrega de los mismos a la Secretaria de la Hacienda Publica del Estado de Jalisco de "LA
ENTIDAD", no asi para "LA ENTIDAD".

Cuando la entrega sea de insumos "LA SECRETARIA" realizard esta en la "LA ENTIDAD" segln su necesidad y
disponibilidad; dichos insumos pasaran a custodia de "LA ENTIDAD" hasta su destino final, debiendo comprobarse en términos de
la normativa aplicable.

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
$213,064,392.42 (DOSCIENTOS TRECE MILLONES SESENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y DOS PESOS
42/100 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 $65,842,169.16 (SESENTA Y CINCO MILLONES OCHOCIENTOS
CUARENTA Y DOS MIL CIENTO SESENTA Y NUEVE PESOS 16/100 M.N), se radicaran a la Secretaria de la Hacienda Publica
del Estado de Jalisco 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" cuenten 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.

65,842,169.16 147,222,223.26 213,064,392.42

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

Para efectos de este Convenio Especifico se entendera como Unidad Ejecutora a la Secretaria de Salud Jalisco y/o el
Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco.

Los recursos presupuestarios federales ministrados, que después de radicados en la Secretaria de la Hacienda Publica del
Estado de Jalisco de "LA ENTIDAD", no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez ministrados a esta ultima,
no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran considerados por "LA SECRETARIA" como recursos o0ciosos,
debiendo la "LA ENTIDAD" proceder a su reintegro junto con sus rendimientos financieros al Erario Federal (Tesoreria de la
Federacion), dentro de los 15 dias naturales siguientes en que lo requiera "LA SECRETARIA". Dicho reintegro aplicara también
en aquellos casos en que los recursos sean desviados para propositos distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Los insumos federales que suministre "LA SECRETARIA" a "LA ENTIDAD", por un monto total de $147,222,223.26 (CIENTO
CUARENTA Y SIETE MILLONES DOSCIENTOS VEINTIDOS MIL DOSCIENTOS VEINTITRES PESOS 26/100 M.N), seran
entregados directamente a la Secretaria de Salud Jalisco y/o el Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco.

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

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

TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES. Para asegurar la transparencia en la
aplicacion y comprobacion de los recursos federales ministrados "LA SECRETARIA" y "LA ENTIDAD" convienen en sujetarse a lo
siguiente:

1. "LA SECRETARIA" verificara, por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados responsables de
cada uno de "LOS PROGRAMAS", que los recursos presupuestarios federales ministrados e insumos federales suministrados



con motivo del presente Convenio Especifico, sean destinados para fortalecer la integralidad de las acciones de prevencion y
promocion de la salud de "LOS PROGRAMAS" a que se refiere la Clausula Primera, sin perjuicio de las atribuciones que en la
materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

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

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

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

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

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

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

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

Los recursos presupuestarios federales, a que refiere el parrafo anterior, deberan ser ejercidos con cargo a las partidas de
gasto autorizadas por las unidades administrativas u o6rganos desconcentrados responsables de cada uno de "LOS
PROGRAMAS", a través del "SIAFFASPE", en el Mddulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 12, (Formato Reporte de ramo 12
por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o servicio) y conforme a la disposiciones juridicas
federales en materia de ejercicio y ejecucion del gasto.

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

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

SEXTA. ALINEACION Y REGISTRO DE RECURSOS DE OTRAS FUENTES DE FINANCIAMIENTO.- La informacién de los
recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacién Estatal, y otra, asi como los del Instituto de Salud para el Bienestar, ANEXO 4-
INSUMOS y Fondo de Salud para el Bienestar, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman parte de
los recursos federales ministrados por "LA SECRETARIA" a "LA ENTIDAD" con motivo del presente Convenio correspondientes al
Ramo 12, por lo que la informacion registrada en el "SIAFFASPE", por "LA ENTIDAD", sera para efectos de alineacion y
evaluacion de la eficacia y eficiencia de los programas, en este sentido la aplicacion, ejercicio y comprobacién de estos recursos,
seran responsabilidad de quienes tienen a su cargo dichas fuentes de financiamiento y de la Entidad Federativa que aplica y
comprueba dichos recursos.

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, 2021, 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, 2021; asi como en los
Criterios para la Comprobacion del Gasto, 2021, registrados en el "SIAFFASPE", son de caracter obligatorio para "LAS PARTES"
y forman parte integrante del presente instrumento."

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

NOVENA. OBLIGACIONES DE "LA ENTIDAD".- "LA ENTIDAD", adicionalmente a las obligaciones establecidas en "EL
ACUERDO MARCO", debera:

I. Registrar en el Mddulo de Presupuesto-Registro de la Recepcion, del "SIAFFASPE", dentro de los 5 dias habiles siguientes
a la recepcion de los recursos ministrados por "LA SECRETARIA", objeto del presente Convenio, el archivo electrénico, en



formato PDF, el recibo del Comprobante Fiscal Digital por Internet, CFDI, con el cual acredite la recepcién de dichos recursos.
Il. Aplicar la totalidad de los recursos presupuestarios federales e insumos federales a que se refiere la

Clausula Primera de este Convenio Especifico, exclusivamente para coordinar su participacion con "LA SECRETARIA", en la
ejecucion de "LOS PROGRAMAS", con estricta sujecion a los indices, indicadores y metas sefialados en el Anexo 4 del presente
instrumento, por lo que se hace responsable del ejercicio, uso, aplicacion y destino de los citados recursos federales.

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

IV. Obtener la documentacién comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales objeto de este Convenio
Especifico, la cual debera estar a nombre de la Secretaria de Salud Jalisco y/o el Organismo Publico Descentralizado Servicios
de Salud Jalisco y cumplir con los requisitos establecidos en los articulos 29 y 29-A del Cdédigo Fiscal de la Federacion, asi como
con los requisitos que establezcan los Criterios para la Comprobacion del Gasto, 2021 sefalados en el "SIAFFASPE". Dicha
documentacion comprobatoria se debera cancelar con la leyenda "Operado", y se identificara con el nombre de "LOS
PROGRAMAS" en los que se haya efectuado el gasto, haciéndose mencién expresa a que dichas erogaciones corresponden al
ejercicio fiscal 2021.

V. Registrar en el Mdédulo de Registro de Comprobaciones del "SIAFFASPE", en formato PDF, la documentacion
comprobatoria y justificatoria del gasto, que soporta los certificados del gasto, generados a través del "SIAFFASPE", que se
entreguen a las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados.

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

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

VIIl. Mantener bajo su custodia, a través de la Secretaria de Salud Jalisco y/o el Organismo Publico Descentralizado Servicios
de Salud Jalisco, la documentacién comprobatoria original de los insumos federales suministrados, asi como aquella que soporte
su debida aplicacion, entendiéndose por ésta, a la entrega de dichos insumos que realiza la unidad ejecutora a los
Establecimientos de Salud que correspondan, hasta en tanto dicha documentacion le sea requerida por "LA SECRETARIA" y, en
su caso, proporcionarla cuando ésta le sea requerida por "LA SECRETARIA", por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o
las instancias de fiscalizacion federales que correspondan, asi como la informacion adicional que éstas ultimas llegaran a
requerirle.

IX. Informar a "LA SECRETARIA", a través de las unidades administrativas u 6érganos desconcentrados responsables de cada
uno de "LOS PROGRAMAS", mediante los formatos que se generan a través del Médulo Informes Trimestrales del "SIAFFASPE",
y con los requisitos solicitados en dicho Mddulo, dentro de los 20 dias habiles siguientes a la terminacién de los tres primeros
trimestres del ejercicio fiscal 2021 y a mas tardar el 15 de marzo del 2022, el informe correspondiente al cuarto trimestre del
ejercicio 2021, sobre la aplicacion, destino y resultados vinculados al cumplimiento de metas e indicadores obtenidos de los
recursos presupuestarios federales e insumos federales ministrados y suministrados, respectivamente, asi como del avance de
"LOS PROGRAMAS", incluyendo el cumplimiento de las intervenciones y metas con base en sus indicadores, a que se refiere la
Clausula Primera de este Convenio Especifico, asi como el avance y, en su caso, resultados finales de las acciones realizadas
para el cumplimiento de objeto del presente instrumento.

X. Registrar en el Médulo "Rendicién de Cuentas-Informes Trimestrales de Insumos/Bienes" del "SIAFFASPE", la
documentacion comprobatoria que soporte la aplicaciéon de los insumos federales

suministrados, a que hace referencia la fraccién VIl de la presente Clausula.

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

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

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

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

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



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

XVII. Contratar con recursos de "LA ENTIDAD", y mantener vigentes las pdlizas de seguros y de mantenimientos preventivo y
correctivo de los bienes muebles, que cubran el valor de los que sean adquiridos con cargo a los recursos presupuestarios
federales objeto de este instrumento.

XVIII. Contratar los recursos humanos calificados para la consecucion de las intervenciones de "LOS PROGRAMAS" y, en su
caso, proporcionarles las facilidades, viaticos y transportacion para la asistencia a los cursos de capacitacion, entrenamiento o
actualizacion que sefialen las direcciones generales de Promocién de la Salud y de Epidemiologia, el secretariado técnico del
consejo nacional de Salud Mental y por los centros nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencién y Control de VIH/ SIDA y para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, con cargo a los recursos federales que se ministren con motivo del presente Convenio, con apego a los
Lineamientos por los que se establecen medidas de austeridad en el gasto de operacion en las dependencias y entidades de la
Administracion Publica Federal, o bien, con cargo a los recursos del la Secretaria de Salud Jalisco y/o al Organismo Publico
Descentralizado Servicios de Salud Jalisco de "LA ENTIDAD" de acuerdo con lo que para tal efecto se sefiale en el "SIAFFASPE".

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

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

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

XXII. Informar sobre la suscripcion de este Convenio Especifico al érgano técnico de fiscalizacion de la legislatura local en "LA
ENTIDAD".

XXIII. Publicar el presente Convenio Especifico en el érgano de difusién oficial de "LA ENTIDAD".

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

XXV. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, conforme a los plazos y requisitos previstos en el articulo 17 de la Ley de
Disciplina Financiera de las Entidades Federativas y los Municipios, los recursos presupuestarios federales ministrados que al 31
de diciembre de 2021, no hayan sido devengados.

XXVI. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, dentro de los 15 dias naturales siguientes al cierre del ejercicio, los
rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales ministrados por "LA SECRETARIA", e informar
trimestralmente a cada Unidad Administrativa u Organo Desconcentrado que corresponda, los rendimientos financieros
generados, asi como el depdsito que de estos se haya realizado a dicha Tesoreria, adjuntando los estados de cuenta bancarios
correspondientes, asi como informar a las diferentes instancias fiscalizadoras, cuando asi lo requieran, el monto y fecha de dichos
reintegros.

La autenticidad de la documentacién justificatoria y comprobatoria de los recursos presupuestarios federales erogados a que
se refiere la fraccién VI de esta Clausula, sera responsabilidad de la Secretaria de Salud Jalisco y/o el Organismo Publico
Descentralizado Servicios de Salud Jalisco.

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

I. Ministrar los recursos presupuestarios federales a la Secretaria de la Hacienda Publica del Estado de Jalisco de la "LA
ENTIDAD", sefialados en la Clausula Primera del presente instrumento de conformidad con el Anexo 3 de este Convenio
Especifico.

Il. Suministrar los insumos federales a la Secretaria de Salud Jalisco y/o el Organismo Publico Descentralizado Servicios de
Salud Jalisco de "LA ENTIDAD", sefialados en la Clausula Primera del presente instrumento, de conformidad con lo establecido y
detallado en el Anexo 5 de este Convenio Especifico.

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

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

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

VI. Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervision o reuniones de seguimiento, las cuales 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 y érganos desconcentrados puedan realizar visitas de supervision o
reuniones de seguimiento.



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

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

IX. Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacién con "LA ENTIDAD", sobre el avance en el cumplimiento del objeto del
presente instrumento, mediante los formatos que se generan a través del Mddulo Informes Trimestrales del "SIAFFASPE", a que
hace referencia la fraccion IX de la Clausula Novena del presente instrumento.

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

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

XII. Emitir, a mas tardar el 15 de marzo de 2022, mediante el formato que se genere a través del "SIAFFASPE" el Acta de
Conciliacién de Insumos.

XIIl. Emitir, a través del "SIAFFASPE", el Acta de Cierre de Presupuesto, una vez que la "LA ENTIDAD", haya concluido con la
comprobacién de los recursos ejercidos y, en su caso, con el reintegro de los no comprobados, en los plazos sefialados en el
presente instrumento.

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

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

DECIMA PRIMERA. 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, supervisiéon, seguimiento y evaluacion, correspondera
a "LA SECRETARIA", a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, asi como a las instancias de fiscalizacion federales que
correspondan en sus respectivos ambitos de competencia, sin perjuicio de las acciones de control, vigilancia, supervision,
seguimiento y evaluacién que, en coordinacion con las instancias de fiscalizacion federales, realicen los 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 SEGUNDA. 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
relaciéon 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 patron sustituto o solidario, obligandose en
consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la otra, en paz y a salvo, frente a cualquier reclamacién, demanda o sancién, 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 TERCERA. VIGENCIA - El presente Convenio Especifico comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha de su
suscripcion y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2021.

DECIMA CUARTA 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 érgano de difusion oficial de "LA ENTIDAD".

En caso de contingencias para la realizacién 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 suscripcién del convenio modificatorio correspondiente.

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

DECIMA SEXTA. 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 érganos desconcentrados en lo concerniente a
"LOS PROGRAMAS" que les corresponda, por las causas que sefala "EL ACUERDO MARCO".

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

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



ANEXO 1

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

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de "LA SECRETARIA"

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

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

3 Dr. José Luis Alomia Zegarra Director General de Epidemiologia

4 Mtra. Diana Iris Tejadilla Orozco Directora de Desarrollo de Modelos de Atencion en Salud Mental

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

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

Salud Reproductiva

7 Dr. Ruy L6pez Ridaura Director General del Centro Nacional de Programas Preventivos y
Control de Enfermedades

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

9 Dr. José Luis Diaz Ortega Director de Atencién a la Salud de la Infancia y la Adolescencia

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

1 Dr. Fernando Petersen Aranguren Secretario de Salud

2 Mtro. Juan Partida Morales Secretario de la Hacienda Publica

3 Dr. José de Jesus Méndez de Lira Director General del Organismo Publico Descentralizado
Servicios de Salud Jalisco

C. Hugo Lépez Gatell Ramirez,
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, he tenido a bien
nombrarlo Subsecretario de Prevencién y Promocion de la Salud de la
Secretaria de Salud.

Rubrica.
Ciudad de México, a 1 de diciembre de 2018.
SALUD
SECRETARIA DE SALUD
Nombramiento No. LD-003/2019
DR. RICARDO CORTES ALCALA
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado B, fraccion Xll, 7, fracciones XXIV y XXV y 28 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion Xll del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal, 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 nombrarle

DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, adscrito a la Direccion General de Promocion de la 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 16 de febrero de 2019.
EL SECRETARIO DE SALUD



Rubrica.
DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Nombramiento No. DD-003/2018
Cédigo 12-316-1-M1C026P-0000065-E-X-V
DR. JOSE LUIS ALOMIA ZEGARRA
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado B, fraccion XVII Bis y 7, fraccién XXIV del Reglamento Interior de
la Secretaria de Salud; 8 de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal, asi
como 2, fraccion Xl, de su Reglamento, me permito hacer de su conocimiento que a partir de esta fecha, he
tenido a bien nombrarlo

DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de designacién directa, rango de Direccion
General, adscrito a la Direccion General de Epidemiologia.

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 diciembre de 2018.
EL SECRETARIO DE SALUD
Rubrica.
DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
SALUD
SECRETARIA DE SALUD

Secretaria de Salud
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud
Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental

Ciudad de México, a 03 de febrero de 2021.
Oficio No.: STCNSM-DG-CA-103-2021.
Asunto: Encargada del Despacho del STCONSAME.

MTRA. DIANA IRIS TEJADILLA OROZCO
Directora de Desarrollo de Modelos de
Atencion en Salud Mental del Secretariado
Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental.
Presente

Con fundamento en lo dispuesto en el Articulo 35 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, y derivado de la
licencia médica por maternidad ndmero 091LM0518077, otorgada por el ISSSTE a partir del 04/02/2021 hasta el
04/05/2021; me permito informarle que, como Servidora Publica de Carrera con el puesto de Directora de Desarrollo de
Modelos de Atencion en Salud Mental, quedara como Encargada del Despacho del Secretariado Técnico del Consejo
Nacional de Salud Mental, durante mi ausencia por incapacidad médica.

Sin mas por el momento, aprovecho la ocasion para enviarle un cordial saludo.
Atentamente
Rubrica.

DRA. LORENA RODRIGUEZ BORES RAMIREZ.
Titular del Secretariado Técnico del Consejo
Nacional de Salud Mental.

Cadigo Archivistico 2C.3
Con copia para:
Lic. Virginia Ortega Robledo.- Coordinadora de Administracion del STCONSAME.
LRBR/VOR.
SALUD
SECRETARIA DE SALUD
Nombramiento No. LD-039/2017
DR. ARTURO GARCIA CRUZ



PRESENTE

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

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

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, codigo 12-315-1-M1C026P-0000015-E-L-C, adscrito al Secretariado Técnico del Consejo Nacional
para la Prevencion de Accidentes.

Al aceptar la encomienda, usted ha protestado guardar la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, en los términos del articulo 128 y las leyes que de ella emanen, asimismo adquiere el compromiso
de 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 abril de 2017.
"Mérito e Igualdad de Oportunidades™
El Secretario de Salud
Rubrica.
Dr. José Ramdn Narro Robles
SALUD
SECRETARIA DE SALUD
Nombramiento No. LD-007/2019
Cadigo 12-L00-1-M1C029P-0000058-E-L-V
DRA. KARLA BERDICHEVSKY FELDMAN
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccion Il, 7, fracciones XV, XXIV y XXV y 40 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion Xll del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal, asi como en los numerales 152, fraccion Ill, inciso a) y 162 del "Acuerdo
por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de
Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos y
Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera", me permito hacer de su conocimiento que a
partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarla

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

Dicha designacion se formula con el caracter de servidora publica de libre designacion, rango de Direccion
General, adscrito al Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva.

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

Ciudad de México, a 16 de mayo de 2019.
EL SECRETARIO DE SALUD
Rubrica.
DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
SALUD
SECRETARIA DE SALUD
Nombramiento No. LD- 014/2018
Codigo 12-000-I-CFKC002-0000080-E-L- 4
DR. RUY LOPEZ RIDAURA
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccion VIl, 7, fracciones XV, XXIV y XXV y 45 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion Xll del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal, asi como en los numerales 152, fraccién |, inciso b), subinciso ii y 162 del
"Acuerdo por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio
Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos



Humanos 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 DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y
CONTROL DE ENFERMEDADES

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de Direccion
General, adscrito al Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades.

Al aceptar la encomienda, usted ha protestado guardar la Constituciéon Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, en los términos del articulo 128 y las leyes que de ella emanen, asimismo adquiere el compromiso
de desempefiarla 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 diciembre de 2018.
EL SECRETARIO DE SALUD
Rubrica.
DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA
SALUD
SECRETARIA DE SALUD
Nombramiento No. LD-009/2019
Codigo 12-K00-1-M1C029P-0000041-E-L-C
DRA. ALETHSE DE LA TORRE ROSAS
PRESENTE.

Con fundamento en los articulos 2, apartado C, fraccion VIII, 7, fracciones XV y XXV y 46 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud; 2, fraccion Xll del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera
en la Administracion Publica Federal, asi como en los numerales 152, fraccion lll, inciso a) y 162 del "Acuerdo
por el que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos Humanos y del Servicio Profesional de
Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos y
Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera”, me permito hacer de su conocimiento que a
partir de esta fecha, he tenido a bien nombrarla

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

Dicha designacion se formula con el caracter de servidora publica de libre designacién, rango de Direccién
General, adscrito al Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA.

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 julio de 2019.
EL SECRETARIO DE SALUD
Rubrica.
DR. JORGE CARLOS ALCOCER VARELA

Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud

SALUD "2021 Afo de la Independencia"
SECRETARIA DE SALUD Ciudad de México, 18 de enero de 2021.
Oficio No. SPPS-219-2021.

Dr. José Luis Diaz Ortega

Director de Atencion a la Salud de la Infancia
y la Adolescencia del CENSIA
Presente

Con fundamento en lo dispuesto en el articulo 55 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, lo designo para
que en ausencia de la persona titular de la Direccion General se encargue de los asuntos que competen al Centro
Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, hasta en tanto se designe a su titular.

Por lo anterior, le solicito atender los asuntos inherentes al Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia, exhortandolo a cumplir con las atribuciones y obligaciones que a dicho cargo corresponden, con
base en los principios de legalidad, honradez, eficiencia, transparencia y servicio que rigen a nuestra institucion.



Cabe mencionar que, debera mantener constantemente informado al suscrito de todos los asuntos que competen a
ese Centro, durante la citada suplencia.

Sin mas por el momento, hago propicia la ocasion para enviarle un cordial saludo.
Atentamente
Rubrica.
Dr. Hugo Lopez-Gatell Ramirez
Subsecretario de Prevencion y Promocién de la Salud
C.c.p. Dr. Jorge Carlos Alcocer Varela.- Secretario de Salud. Para conocimiento

Palacio de Gobierno

Ramoén Corona #31, Planta alta
C.P. 44100, Colonia Centro
Guadalajara Jalisco México

ACUERDO DEL CIUDADANO GOBERNADOR
CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE JALISCO.

Guadalajara, Jalisco, 6 seis de diciembre de 2018
dos mil dieciocho

Con fundamento en los articulos 36, 46 y 50 fraccion IX y XXII de la Constituciéon Politica; 1°, 2°, 3° fraccion | y
4° fracciones V, 6°, 7° fraccion Ill, 11, 15, 16 fraccion XIV y 30 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo; 1°, 4°, 5° y
46 de la Ley de Responsabilidades Politicas y Administrativas del Estado de Jalisco; 1°, 2°, 3°, 5°, 18° y 55 de la
Ley para los Servidores Publicos del Estado de Jalisco y sus Municipios; ordenamientos todos de esta Entidad
Federativa y demas relativas y aplicables, y en uso de las facultades que los mismos me confieren, con efectos a
partir de esta fecha tengo a bien designar al ciudadano FERNANDO PETERSEN ARANGUREN, en el cargo de
SECRETARIO DE SALUD, quien antes de asumir el cargo debera rendir ante el suscrito la protesta de ley
respectiva.

Dense los avisos correspondientes.

Asi lo resolvié el ciudadano ENRIQUE ALFARO RAMIREZ, Gobernador Constitucional del Estado, actuando
ante el ciudadano JUAN ENRIQUE IBARRA PEDROZA, Secretario General de Gobierno, quien autoriza y da fe.

Rubrica.

ENRIQUE ALFARO RAMIREZ
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO
DE JALISCO
Rubrica.

JUAN ENRIQUE IBARRA PEDROZA
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO

Palacio de Gobierno

Ramon Corona #31, Planta alta
C.P. 44100, Colonia Centro
Guadalajara Jalisco México

ACUERDO DEL CIUDADANO GOBERNADOR
CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE JALISCO.

Guadalajara, Jalisco, 6 seis de diciembre de 2018
dos mil dieciocho

Con fundamento en los articulos 36, 46 y 50 fraccion IX de la Constitucion Politica; 1°, 2°, 3° fraccion |, 4°
fracciones V, 6° fraccion 1V, 10°, 12° y 26° de la Ley Organica del Poder Ejecutivo; 3, 5, 55 de la Ley para los
Servidores Publicos 1, 4 y 5 de la Ley de Responsabilidades Politicas Administrativas; ordenamientos todos de esta
Entidad Federativa y demas relativas y aplicables, y en uso de mis facultades conferidas, con efectos a partir de
esta fecha tengo a bien designar al ciudadano JUAN PARTIDA MORALES, en el cargo de SECRETARIO DE LA
HACIENDA PUBLICA, quien antes de asumir el cargo debera rendir ante el suscrito la protesta de ley respectiva.

Dense los avisos correspondientes.
Asi lo resolvio el ciudadano ENRIQUE ALFARO RAMIREZ, Gobernador Constitucional del Estado.

Rubrica.

ENRIQUE ALFARO RAMIREZ
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE JALISCO
Rubrica.
JUAN ENRIQUE IBARRA PEDROZA
SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO

Palacio de Gobierno
Ramoén Corona #31, Planta alta



C.P. 44100, Colonia Centro
Guadalajara Jalisco México

ACUERDO DEL CIUDADANO GOBERNADOR
CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE JALISCO.

Guadalajara, Jalisco; a 01 (primero) de febrero
de 2020 (dos mil veinte).

Con fundamento en los articulos 36, 46 y 50 fraccién 1X, XX y XXVII de la Constitucion Politica del Estado de
Jalisco; 1°, 2°, 3° numeral 1 fracciones Il, 4° numeral 1 fracciones |, V, X, 6°, 66 numeral 1 fraccion |, 69, 71 numeral
1 fraccion I, 76, 77 y 78 de la Ley Organica del

Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco; 1°, 2°, 6° fraccion Il y 10 de la Ley del Organismo Publico Descentralizado
Servicios de Salud Jalisco; en uso de las facultades que los mismos me confieren, tengo a bien designar al
ciudadano JOSE DE JESUS MENDEZ DE LIRA como DIRECTOR GENERAL DEL ORGANISMO PUBLICO
DESCENTRALIZADO DENOMINADO SERVICIOS DE SALUD JALISCO, con efectos a partir de esta fecha, quien
antes de asumir el cargo debera rendir ante el suscrito la Protesta de Ley respectiva.

Dense los avisos correspondientes.

Asi lo resolvié el ciudadano ENRIQUE ALFARO RAMIREZ, Gobernador Constitucional del Estado de Jalisco,
ante el ciudadano JUAN ENRIQUE IBARRA PEDROZA, Secretario General de Gobierno del Estado de Jalisco,
quien refrenda el presente Acuerdo.

JUAN ENRIQUE IBARRA PEDROZA

Rdubrica.
ENRIQUE ALFARO RAMIREZ
GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL ESTADO DE JALISCO

Rubrica.

SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO

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)
NO PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
: ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES RECURSOS INSTMOS | SUBTOTAL INSABI INSABI PRUEBAS
PRESUPUESTALES INSUMOS | DE DIAGNOSTICO
1 | Polfticas de Salud Publica y 7,201,070.63 |  2,144,254.81 | 9,435,325.44 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0
Promocién de la Salud
1 | Determinantes Personales 5,265,872.63 0.00 | 5,265,872.63 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0C
2 | Mercadotecnia Social en Salud 0.00 | 214425481 | 2,144,254.81 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0¢
3 | Determinantes Colectivos 2,025,198.00 0.00 | 2,025,198.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0
4 | Profesionalizacion 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0
5 | Evaluacion 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0
TOTALES 7,201,070.63 |  2,144,254.81 | 9,435,325.44 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
No. | PROGRAMA DE ACCION | SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
: ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO |  FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES RECURSOS INSUMoS | SUBTOTAL INSABI INSABI PRUEBAS | SUBT!
PRESUPUESTALES INSUMOS | DE DIAGNOSTICO
1| Salud Mental y Adicciones 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
1| salud Mental 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
2 | Adicciones 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
TOTALES 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
NO PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
: ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO |  FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES RECURSOS INSUMOS | SUBTOTAL INSABI INSABI PRUEBAS
PRESUPUESTALES INSUMOS | DE DIAGNOSTICC
1 | Seguridad Vial 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0t




2 Prevencion de Accidentes en Grupos 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0(
Vulnerables
TOTALES 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.0(

316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NG. ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES RECURSOS INSUMOS | SUBTOTAL INSABI INSABI PRUEBAS
PRESUPUESTALES INSUMOS | DE DIAGNOSTICO
1| Atencién a Emergencias en Salud 2,173,304.00 0.00 | 2,173,304.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
1| Emergencias 1,086,652.00 0.00 | 1,086,652.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
2 | Monitoreo 1,086,652.00 0.00 | 1,086,652.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
2 | Vigilancia en Salud Publica por 1,572,935.00 0.00 | 1,572,935.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Laboratorio
TOTALES 3,746,239.00 0.00 | 3,746,239.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
NO. | PROGRAMA DE ACCION | SpPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
- ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES RECURSOS INSUMOS | SUBTOTAL INSABI INSABI PRUEBAS | SU
PRESUPUESTALES INSUMOS DE DIAGNOSTICO
1 | VIHy otras ITS 3,983,866.00 0.00 | 3,983,866.00 0.00 0.00 0.00 | 287,858,195.17 29,945,670.00 | 317,
2 | Virus de Hepatitis C 1,050,400.00 0.00 | 1,050,400.00 0.00 0.00 0.00 | 29,642,844.00 0.00 | 29,
TOTALES 5,034,266.00 0.00 | 5,034,266.00 0.00 0.00 0.00 | 317,501,039.17 29,945,670.00 | 347,
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
No. | PROGRAMA DE ACCION | SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
- ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES RECURSOS INSUMOS SUBTOTAL INSABI INSABI PRUEBA
PRESUPUESTALES INSUMOS | DE DIAGNOSTIC
1 | salud Sexual y Reproductiva 6,531,488.50 | 23,410,484.58 | 29,941,973.08 0.00 | 53,923,820.20 | 53,923,820.20 0.00 0.(
1 | SSR para Adolescentes 2,911,911.00 2,808,172.41 | 5,720,083.41 0.00 0.00 0.00 0.00 0.(
2 | PF y Anticoncepcion 0.00 6,798,264.17 | 6,798,264.17 0.00 | 53,923,820.20 | 53,923,820.20 0.00 0.(
3 | Salud Materna 2,356,184.00 6,713,677.00 | 9,069,861.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.(
4 | salud Perinatal 1,263,393.50 1,744,192.00 | 3,007,585.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.(
5 | Aborto Seguro 0.00 1,154,823.00 | 1,154,823.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.(
6 | Violencia de Género 0.00 4,191,356.00 | 4,191,356.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.(
2 | Cancer 0.00 2,756,599.50 | 2,756,599.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.(
3 | Igualdad de Género 470,609.00 0.00 470,609.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.(
TOTALES 7,002,097.50 | 26,167,084.08 | 33,169,181.58 0.00 | 53,923,820.20 | 53,923,820.20 0.00 0.(
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NO. ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO | FIDEICOM
CASSCO CAUSES RECURSOS INSUMOS SUBTOTAL INSABI INSABI PRU
PRESUPUESTALES INSUMOS | DE DIAGNO!
1| Atencién de la Zoonosis 64,292.00 0.00 64,292.00 0.00 953,560.00 953,560.00 0.00
Control de Enfermedades
2 | Transmitidas por Vectores e 1,689,370.00 0.00 | 1,689,370.00 0.00 | 6,273,200.00 | 6,273,200.00 0.00
Intoxicacion por Veneno de
Artrépodos
1 | Paludismo 70,180.00 0.00 70,180.00 0.00 0.00 0.00 0.00
2 | Enfermedad de Chagas 150,545.00 0.00 150,545.00 0.00 0.00 0.00 0.00
3 | Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
4 | Intoxicacioén por Artrépodos 61,545.00 0.00 61,545.00 0.00 | 6,273,200.00 | 6,273,200.00 0.00
5 | Dengue 1,407,100.00 0.00 | 1,407,100.00 0.00 0.00 0.00 0.00




6 | Vigilandia Post 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
3 | Controly Eliminacién de las 0.00 416,624.00 | 416,624.00 0.00 | 1,597,367.45 | 1,597,367.45 0.00
Micobacteriosis
4 | Atencidn de Urgencias 408,285.14 0.00 |  408,285.14 0.00 0.00 0.00 0.00
Epidemioldgicas y Desastres
Prevencion y Control de las
5 Neumonias Adquiridas en la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Comunidad e Influenza
¢ | Enfermedades Respiratorias 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Cronicas
7 | Enfermedades Cardiometabdlicas 0.00 8,484,670.00 | 8,484,670.00 0.00 | 40,952,800.00 | 40,952,800.00 0.00
8 | Salud en el Adulto Mayor 0.00 752,680.00 752,680.00 0.00 0.00 0.00 0.00
9 | Salud Bucal 177,291.00 0.00 177,291.00 0.00 0.00 0.00 0.00
10 | Prevencién de Enfermedades 170,857.50 0.00 |  170,857.50 0.00 0.00 0.00 0.00
Diarréicas Agudas
TOTALES 2,510,095.64 9,653,974.00 | 12,164,069.64 0.00 | 49,776,927.45 | 49,776,927.45 0.00
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
NO PROGRAMA DE ACCION | SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
- ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES RECURSOS INSUMOS | SUBTOTAL INSABI INSABI PRUEBAS
PRESUPUESTALES INSUMOS DE DIAGNOSTICO
1 | Vacunacion Universal 0.00 2,293,087.50 | 2,293,087.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
2 | Atencidn ala Salud de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Adolescencia
3 | AtenciénalaSalud en la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Infancia
Diagnéstico y tratamiento
4 oportuno de cancer en menores 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
de 18 afios
TOTALES 0.00 2,293,087.50 | 2,293,087.50 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
GRAN TOTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE ACCION | spps/INTERVENCIONES/RAMO 12 INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR
NG. ESPECIFICO
SUBTOTAL ANEXO 4 ANEXO 4 FIDEICOMISO FIDEICOMISO
CASSCO CAUSES RECURSOS INSUMOS SUBTOTAL INSABI INSABI PRUEB/
PRESUPUESTALES INSUMOS DE DIAGNOSTIC
25,583,768.77 40,258,400.39 | 65,842,169.16 0.00 | 103,700,747.65 | 103,700,747.65 | 317,501,039.17 29,945,670.

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

ANEXO 3

Calendario de Ministraciones (Pesos)
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

NO.

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

Politicas de Salud Publica y Promocion de la Salud

1.1 Determinantes Personales

Marzo 5,265,872.63
Subtotal de ministraciones 5,265,872.63
U008 / 0B010 5,265,872.63
Subtotal de programas institucionales 5,265,872.63

1.2 Mercadotecnia Social en Salud
Marzo 2,144,254.81




Subtotal de ministraciones 2,144,254 .81

U008 / OB010 2,144,254 .81

Subtotal de programas institucionales 2,144,254.81

1.3 Determinantes Colectivos

Marzo 2,025,198.00
Subtotal de ministraciones 2,025,198.00

U008 / 0B010 2,025,198.00
Subtotal de programas institucionales 2,025,198.00

1.4 Profesionalizacion

Marzo 0.00

Subtotal de ministraciones 0.00

1.5 Evaluacion
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total Programa 9,435,325.44
Total 9,435,325.44

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
Subtotal de ministraciones 0.00
1.2 Adicciones
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total Programa 0.00
Total 0.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Seguridad Vial
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2 Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

Total 0.00




316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Atencién a Emergencias en Salud
1.1 Emergencias
Marzo 1,086,652.00
Subtotal de ministraciones 1,086,652.00
U009 / EE200 1,086,652.00
Subtotal de programas institucionales 1,086,652.00
1.2 Monitoreo
Marzo 1,086,652.00
Subtotal de ministraciones 1,086,652.00
U009 / EE200 1,086,652.00
Subtotal de programas institucionales 1,086,652.00
Total Programa 2,173,304.00
2 Vigilancia en Salud Publica por Laboratorio
Marzo 1,572,935.00
Subtotal de ministraciones 1,572,935.00
U009 / EE210 1,572,935.00
Subtotal de programas institucionales 1,572,935.00
Total 3,746,239.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 VIH y otras ITS
Marzo 3,983,866.00
Subtotal de ministraciones 3,983,866.00
P016 / VHO030 3,983,866.00
Subtotal de programas institucionales 3,983,866.00
2 Virus de Hepatitis C
Marzo 1,050,400.00
Subtotal de ministraciones 1,050,400.00
P016 / VHO30 1,050,400.00
Subtotal de programas institucionales 1,050,400.00
Total 5,034,266.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Salud Sexual y Reproductiva
1.1 SSR para Adolescentes
Marzo 5,720,083.41
Subtotal de ministraciones 5,720,083.41
P020 / SR010 5,720,083.41
Subtotal de programas institucionales 5,720,083.41




1.2 PF y Anticoncepcion

Marzo 6,798,264.17
Subtotal de ministraciones 6,798,264.17
P020 / SR020 6,798,264.17
Subtotal de programas institucionales 6,798,264.17
1.3 Salud Materna
Marzo 9,069,861.00
Subtotal de ministraciones 9,069,861.00
P020 / APO10 9,069,861.00
Subtotal de programas institucionales 9,069,861.00
1.4 Salud Perinatal
Marzo 3,007,585.50
Subtotal de ministraciones 3,007,585.50
P020 / AP010 3,007,585.50
Subtotal de programas institucionales 3,007,585.50
1.5 Aborto Seguro
Marzo 1,154,823.00
Subtotal de ministraciones 1,154,823.00
P020 / MJO30 1,154,823.00
Subtotal de programas institucionales 1,154,823.00
1.6 Violencia de Género
Marzo 4,191,356.00
Subtotal de ministraciones 4,191,356.00
P020 / MJ030 4,191,356.00
Subtotal de programas institucionales 4,191,356.00

Total Programa

29,941,973.08

Cancer

Marzo 2,756,599.50
Subtotal de ministraciones 2,756,599.50
P020 / CC010 2,756,599.50
Subtotal de programas institucionales 2,756,599.50

Igualdad de Género
Marzo 470,609.00
Subtotal de ministraciones 470,609.00
P020 / MJ040 470,609.00
Subtotal de programas institucionales 470,609.00

Total

33,169,181.58

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

| NO. |

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO




Atencion de la Zoonosis

Marzo 64,292.00
Subtotal de ministraciones 64,292.00
U009 / EE070 64,292.00
Subtotal de programas institucionales 64,292.00
Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos
2.1 Paludismo
Marzo 70,180.00
Subtotal de ministraciones 70,180.00
U009 / EE020 70,180.00
Subtotal de programas institucionales 70,180.00
2.2 Enfermedad de Chagas
Marzo 150,545.00
Subtotal de ministraciones 150,545.00
U009 / EE020 150,545.00
Subtotal de programas institucionales 150,545.00
2.3 Leishmaniasis
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
2.4 Intoxicacion por Artropodos
Marzo 61,545.00
Subtotal de ministraciones 61,545.00
U009 / EE020 61,545.00
Subtotal de programas institucionales 61,545.00
2.5 Dengue
Marzo 1,407,100.00
Subtotal de ministraciones 1,407,100.00
U009 / EE020 1,407,100.00
Subtotal de programas institucionales 1,407,100.00
2.6 Vigilancia Post Oncocercosis
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total Programa 1,689,370.00
Control y Eliminacion de las Micobacteridsis
Marzo 416,624.00
Subtotal de ministraciones 416,624.00
U009 / EE050 416,624.00
Subtotal de programas institucionales 416,624.00




Atencién de Urgencias Epidemiolégicas y Desastres

Marzo 408,285.14
Subtotal de ministraciones 408,285.14
U009 / EE010 408,285.14
Subtotal de programas institucionales 408,285.14
5 Prevencioén y Control de las Neumonias Adquiridas en la Comunidad e Influenza
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
6 Enfermedades Respiratorias Crénicas
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
7 Enfermedades Cardiometabdlicas
Marzo 8,484,670.00
Subtotal de ministraciones 8,484,670.00
U008 / 0OB010 8,484,670.00
Subtotal de programas institucionales 8,484,670.00
8 Salud en el Adulto Mayor
Marzo 752,680.00
Subtotal de ministraciones 752,680.00
U008 / 0OB010 752,680.00
Subtotal de programas institucionales 752,680.00
9 Salud Bucal
Marzo 177,291.00
Subtotal de ministraciones 177,291.00
U009 / EE060 177,291.00
Subtotal de programas institucionales 177,291.00
10 Prevencion de Enfermedades Diarréicas Agudas
Marzo 170,857.50
Subtotal de ministraciones 170,857.50
U009 / EE010 170,857.50
Subtotal de programas institucionales 170,857.50
Total 12,164,069.64
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Vacunacién Universal
Marzo 2,293,087.50
Subtotal de ministraciones 2,293,087.50
E036 / VAO10 2,293,087.50
Subtotal de programas institucionales 2,293,087.50




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 Diagndstico y tratamiento oportuno de cancer en menores de 18 afios
Marzo 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00
Total 2,293,087.50

Gran total

65,842,169.16

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 Mddulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 12, (Formato Reporte de ramo 12 por
entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o servicio) del Sistema de Informacion para la
Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.

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

1 TIPO DE META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR
1 Politicas de Salud Publica y Promocién de la Salud
1 Determinantes 311 Proceso Total de mediciones de determinantes gg‘:ﬁ?ﬂgﬁi’s'gﬁ: (sje?Iud 100 El indicador identifica el total de mediciones de
Personales o de la salud realizadas determinantes de la salud realizados
programadas
: is . . Numero correspondiente al El indicador mide la poblacién que recibié servicios
Determinantes Poblacién que reporta recibir servicios o, - " o N
1 Personales 3.21 Proceso de promocion de la salud 30% dg la pob[acnon estatal 100 promocion de la salud para mejoria en sus estilos d
de 5 afios y mas vida y entornos clave de desarrollo
:ﬂ:ii:nigi::?égig?\gsa;gtiﬁ)/zrs ara Numero de entornos clave El indicador mide los entornos clave con
1 Determinantes 3.3.1 Proceso me'ora‘: los determinantes de Iapsalud integrados en cada 100 determinantes positivos para su salud que permiten
Personales o~ ué afectan su panorama mur?ici i sequn el INEGI la poblacién generar un estilo de vida saludable par
que ctan su p: P! 9 enfrentar su panorama epidemioldgico
epidemiolégico
Determinantes Numero de escuelas que recibieron
1 Personales 4.1.1 | Resultado | asesoria técnica para el regreso seguro | Numero de escuelas totales 100 | % de escuelas que se les brindi asesoria técnica
a clases
. . % de escuelas preescolares y primarias con eventos
Determinantes Numero de escuelas preescolares y . ° RN A
1 Personales 4.1.2 | Resultado primarias con eventos de capacitacion Numero total de escuelas 5 | de capacitacion presencial/virtual para docentes,
escolares y padres/madres de familia.
Determinantes Ngme(o de e§quelas preescolares y Ntmero total de escuelas Espufalas preegcolg’res y pnmarlllas que cumplieron los
1 4.1.4 | Resultado | primarias certificadas como promotoras N 5 | criterios de validacion para ser "Escuelas Promotoras
Personales en la entidad "
de salud de | ma Salud
Determinantes Numero de alianzas para promover un Total de alianzas Mide el porcentaje de alianzas con instancias )
1 6.1.1 | Proceso : N planeadas para promover 100 | gubernamentales o no gubernamentales de acciones
Personales estilo de vida saludable ’ N ) ) f
un estilo de vida saludable conjuntas para promover un estilo de vida saludable
Mide el numero de materiales educativos realizados y
2 Mercadotecnia Social 111 | Proceso Nurpero de mgtenqles educativos No aplica 1,200 difundidos, que motlvgn la adopcién de
en Salud realizados y difundidos. comportamientos, actitudes y entornos saludables en
la poblacion.
’ o Namero de redes en etapa Miden el porcgntaje de redes de rpunicipi_o’s por la
. Numero de redes de municipios por la : e salud que estan en la etapa de reinstalacion y/o en
Determinantes " . ol de reinstalacion y/o 5 1 N y
3 . 2.1.1 | Proceso salud que realizan acciones que inciden N i 100 | ejecucion de un programa de trabajo que considera
Colectivos ” N ejecucion de un programa " L ”»
positivamente en la salud publica. . acciones que inciden positivamente en la salud
de trabajo o
publica.
Determinantes NUmero de municipios que Mide el porcentaje de municipios que estan
3 Colectivos 3.1.2 | Proceso implementan acciones de mitigacion y Numero total de municipios. 26 | implementando acciones de mitigacion y control de la
control de la epidemia COVID-19. epidemia COVID-19 en la nueva normalidad.
Mide la cobertura de comunidades que lograron
Numero de comunidades de 500 a Total de comunidades de certificacion a través del trabajo participativo de los
Determinantes 2500 habitantes certificadas como 500 a 2500 habitantes integrantes de ésta (personas, familias, instituciones,
3 - 4.1.1 | Resultado N - 100 M > 2 ) 97
Colectivos saludables y en caso de prioridad de programadas a certificarse organizaciones dela sociedad civil) para mejorar su
salud publica en localidades urbanas como promotoras de salud salud a través del control de los determinantes
sociales de la salud




Determinantes | 4.2.1 | Proceso Entornos certificados como saludables Entornos programados 100 | Mide los entornos certificados como saludables, que 100
Colectivos en los lugares que intervenga el como saludables en los se requieren para cumplir con la certificacion de
Programa lugares que intervenga el comunidades, municipios y en las localidades
Programa ubicadas en municipios de zonas prioritarias en las
que se realicen acciones integradas de salud publica
Determinantes Numero de ferias de promocion de la Numero de ferias de promocién de la salud para
Colectivos 4.3.1 | Proceso salud para poblacién indigena con No aplica 32 | poblacion indigena con pertinencia cultural y 2
pertinencia cultural y linglistica lingliistica
Determinantes 511 | p Nl_]merzt) de la_(ljbedrgues para pobl?cién N i 20 Numero de albergues para poblacién migrante 1
Colectivos o roceso migrante validados como promotores © aplica validados como promotores de la salud
de la salud
Determinantes 521 | Proceso Numero de ferias pl’e prgmocibn de No aplica 65 Nl]merg de ferias de promocién de salud para 8
Colectivos salud para poblacién migrante poblacién migrante
Determinantes Consultas con Atencion Integrada de Consultas otorgadas en los Numero de Consultas con Atencién Integrada de
- 6.1.1 | Proceso " - o 66 - . 55
Colectivos Linea de Vida Servicios Estatales Linea de Vida
cartilla nacional de salud
Determinantes 621 | P CatrtlllastamoneLIIes _d’e Salud qute correlsi)oln::le c:;e se 80 Cobertura de poblacion no derechohabiente que 80
Colectivos < roceso entregadas a poblacion no entrega al total poblacion recibe Cartilla Nacional de Salud
derechohabiente no derechohabiente en el
ano
Determinant Elutmterlo dz u;“?”é’s de los Sertvmlos | T?tal ds las ri-onsutltlas” Porcentaje de usuarios de los Servicios Estatales de
eterminantes | 63 1 | Proceso statales de Salud que presentan en fa | olorgadas a fa poblacion 67 | Salud que presentan en la consulta otorgada la 61
Colectivos consulta otorgada la Cartilla Nacional usuarios de los Servicios : :
Cartilla Nacional de Salud
de Salud Estatales de Salud
Personal comunitario Mide el nimero de personas de la comunidad,
Determinantes Personal comunitario que interviene en | programado para recibir la capacitadas en temas de salud publica (Comités
Colectivos 7.1.1 | Proceso el Programa, capacitado en temas de capacitacion de acuerdo a 100 | locales de salud, agentes de salud, procuradoras (es) | 100
salud publica los lineamientos del de salud, y personas que apoyan en programas
Programa prioritarios de salud publica)
Determinantes E’:Tg?r:g? gﬁ:ig‘dagﬁg:jaon;iige Numero de promotores de salud hablantes de lengua
Colecti 7.2.1 | Proceso g % trab pac | tad No aplica 50 | indigena capacitados con programas de trabajo 4
olectivos programas de trabajo Implementados implementados en comunidades indigenas
en comunidades indigenas
Determinantes Intervenciones intersectoriales que Numero de Intervenciones intersectoriales que
. 8.1.1 | Proceso | favorezcan la salud de la poblacién No aplica 32 | favorezcan la salud de la poblacién impulsadas por los 2
Colectivos b . ;
impulsadas por los grupos de trabajo grupos de trabajo
Determinantes 911 | P Id\lumero d? jqris:iiccilones san(ijtaria:js Tue Numero de jurisdicciones 100 Mide el porcentaje de jurisdicciones sanitarias que 100
Colectivos o roceso ssgeisir:i%;mlen © & los acuerdos de a sanitarias supervisadas. dan cumplimiento a los acuerdos de la supervision.
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 TIPO DE META M
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR EST
1 Salud Mental y Adicciones
1 | Salud Mental 1.1.1 Resultado Numero de convenios formalizados No aplica 62 Muestra e_I ’nivel de cg’mplimiento de los convenios~de
colaboracion en funcién de lo programado en el afio.
1 | Salud Mental 1.1.5 Resultado Numero de reuniones comunitarias No aplica 365 Establecera el nivel de cumplimiento con respecto a lo
programado
yg;%scie Zeﬁ?ansilsciﬂ:;?::qdirigidos Nivel de cumplimiento en el fortalecimiento de los
D . factores de proteccion que promueven la salud mental
1 | Salud Mental 1.35 Resultado al fctmal'e.cm;leTtO dellcz’s fact(t)rf: de No aplica 4,525 y previenen los trastornos mentales y el suicidio con
proteccion de fas salud mental de respecto a lo programado al 2021.
nifios, nifias y adolescentes.
Refleja las acciones de coordinacion intersectorial o
1 | Salud Mental 215 Resultado Reuniones realizadas No aplica 380 mterlnst_lsumonal para prevencion del .SE“C'd'°v
promocioén de salud mental y prevencion de trastornos
mentales.
Muestra el total de profesionales médicos y
1 | Salud Mental 221 Resultado Numero de personal capacitado No aplica 17,784 | paramédicos de unidades de primer nivel de atencion
capacitados en la guia mhGAP 2021
Total de personal médico y paramédico no
1 | Salud Mental 222 Resultado Numero de personal capacitado. No aplica 6,440 | especializado de atencion primaria capacitado en
prevencion de suicidio durante el afio 2021.
Numero de prestadores de servicio Indica el cumplimiento de la programacion de
1 | Salud Mental 223 Resultado " No aplica 3,451 | capacitacion a prestadores de servicio en materia de
capacitados. v
suicidio.
Indica el nimero de profesionales de salud de primer
1 | salud Mental 204 Resultado Numero ’dg profesionales que participan No aplica 889 | ¥ segundo nivgl de atencic’)n que regiber)'tutorias
en las clinicas de telementoria. sobre el manejo y tratamiento y derivacién de casos
especificos de trastornos mentales.
Refiere el cumplimiento en la realizacion de congresos
1 | Salud Mental 234 Resultado Congreso realizado No aplica 34 [ CON temgtlca de sglyq mental, t.r'astornos mentales y
prevencion del suicidio en funcion de los eventos
programados para 2021
Total de personas de 5 a 19 afios, que Describe el niumero de nifias, nifios y adolescentes
1 | salud Mental 3.1.1 Resultado asisten a gctividades como talleres, No aplica 25,131 que participan en'l'as actividades progrgmadas para el
conferencias o cursos en modalidad desarrollo de habilidades personales (virtual o
virtual o presencial. presencial).
Numero de entrevistas o pruebas de Evalta el nimero de pruebas aplicadas para
1 | Salud Mental 3.1.2 Resultado P N No aplica 69,291 | determinar el riesgo de conductas suicidas o
tamizaje aplicadas.
trastornos de salud mental.
1 | Salud Mental 3.14 Resultado Numero de sesiones informativas No aplica 20,080 $esiones por parte del personal de salud para
informar a las personas sobre temas de salud mental.
. ol " Cantidad de material informativo difundido a la
1 | Salud Mental 3.15 Resultado yi?lm?jli'gode material informativo No aplica 218,024 | poblacién de 5 a 19 afios sobre signos y sintomas de
) los trastornos mentales y suicidio.
Conocer el nimero de visitas domiciliarias realizadas
1 | Salud Mental 3.23 Resultado Numero de visitas realizadas. No aplica 667 | para el fortalecimiento de factores de proteccion de la
salud mental.
1 | salud Mental 3.26 Resultado Numero de mujelres de 12lalﬁos en No aplica 8,580 NUmqro de mujergs de 12 afios en adelante que
adelante que asisten a actividades. participan en actividades.
| I I [ I I




1 Salud Mental 3.2.7 Resultado Total de material informativo, difundido No aplica 6,923 | EI STCONSAME considera una accion a la estrategia 20
a comunidad indigenas y/o completa de la elaboracién y distribucién de cada
afrodescendiente sobre promocién de material informativo (no se contabiliza de manera
salud mental e identificacién de signos individual).
y sintomas de los trastornos mentales,
presencial y/o virtual.
Total de material informativo, difundido
ala comunidad LGBTTTIQ sobre ElI STCONSAME considera una accion a la estrategia
1 Salud Mental 328 Resultado promocién de salud mental e No aplica 7903 completa de la elaboracion y distribucién de cada 80
- identificacion de signos y sintomas de ’ material informativo (no se contabiliza de manera
los trastornos mentales, presencial y/o individual).
virtual.
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
i TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
i TIPO DE META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR
1 Atencién a Emergencias en Salud
1 Emergencias 1.11 Proceso Ngmem de UIES en aperacidn en el Niimero de UIES o 90 | UIES en operacion bajo la normatividac
afio programadas por afio
Entidades Federati icios d Entic_iel_des(erS(ier_a(;iv;s con Entidades federativas con Servicios de
1 Emergencias 2141 Proceso ntidades Federativas con servicios de | servicios de Sanida 90 | Internacional en operacion bajo la norm
Sanidad Internacional en operacién Internacional Programadas establecida
por afio :
1 Emergencias 3.1.1 Proceso Supervisiones realizadas Supervisiones 100 Sypervisirt)n a las jurisdicciones sanitari
Programadas riesgo y niveles locales.
P Monit 111 P 26 Sistemas de Vigilancia \’\;,ur.?ero.de S.LSteme:sf d.e 80 Evaluacion de los Sistemas que integra
onitoreo T roceso Epidemiolégica igfiancia epidemiologica durante el ejercicio 2021
Vigentes
Numero de Reportes de Informacion _Nl%]mero fj,e reportes de Inf i6n Epidemiologica Actualizad:
2 Monitoreo 11.2 Proceso Epidemiolégica mensual publicados en informacion 100 | !nformacion Epidemiologica Actualizadt
un medio oficial epidemiolégicos periédicamente
. programados
Identificar areas de oportunidad en la o
) Laboratorios Estatales de Salud Publice
- . . [, = Indice de desempefio acciones que conlleven, a la mejora a ti
2 Vlgllanaalen Salud Publica por 1.1.2 Proceso Indice de desempefio alcanzado por el maximo esperado por el 100 | indicadores de concordancia, cumplimit
Laboratorio LESP PP T
LESP desempefio técnico y competencia técr
mantener o incrementar el indice de de
nacional afio con afio.
Este indicador mide el porcentaje de cu
programa de capacitacion anual a la Rt
Vigilancia en Salud Publica por Numero de eventos de capacitacion Numero de eventos de finalidad de fortalecer las competencias
2 ; 3.1.1 Proceso " o 100 y N
Laboratorio realizados capacitacion programados capital humano para elevar la calidad d
emitida, asi como la correcta y oportun:
decisiones.

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

i TIPO DE META META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Es el porcentaje de servicios de prevencion combinada
Numero de unidades funcionales Numero de unidades implementados en las entidades federativas, con
(nucleos basicos) de prevencion funcionales (ntcleos respecto a los servicios programados.
1| VIHy otras ITS 1.3.1 | Proceso combinada implementados que basicos) de prevencion 100 | Este indicador da seguimiento a las intervenciones 100
reportan atenciones en el sistema. combinada programados. encaminadas a la reduccion de la incidencia del VIH e
ITS en poblaciones con alto riesgo.
Condones entregados a personas Pertsopas_detﬂi a 60 afios Mide el nﬂrpgro(;je\t/:mdones er;tregaldossa Ias_ ]
1 | VIHy otras ITS 1.9.1 | Proceso | viviendo con VIH en los CAPASITS y en tratamiento 112 | Personas viviendo VI que acuden a los Servicios 12
SAIHS en la Secretaria de Salud antirretroviral en la Especializados de Atencién Integral (SAIH y Capasits)
Secretaria de Salud de la Secretaria de Salud, durante un afio.
Personas viviendo con VIH
Personas viviendo con VIH que se que se diagnostican e Es la proporcion de personas viviendo con VIH que se
diagnostican e incorporan por primera incorporan por primera vez diagnostican e incorporan por primera vez a atencion
vez a atencion (sin tratamiento a atencion (sin tratamiento (no tratadas anteriormente) con un recuento de
1 | VIHy otras ITS 5.1.1 | Proceso antirretroviral previamente) cuyo primer | antirretroviral previamente) 36 | linfocitos CD4 menor a 200 células/ml, con respecto al 36
recuento de linfocitos CD4 es menor a que tuvieron su primer total de las personas viviendo con VIH diagnosticadas
200 células/ml, en la Secretaria de recuento de linfocitos CD4 e incorporadas a atencién en el periodo, en la
Salud. en el periodo, en la Secretaria de Salud.
Secretaria de Salud.
ﬁeerss;): 2srr\1,;\vsieenr$I gactzr:n\igrtig one Efrzsé) r::s\g\s/ignrggscgg VIH Mide el impacto del tratamiento antirretroviral en las
N . " . . N N personas viviendo con VIH con 6 meses o mas en
1 | VIHy otras ITS 8.2.1 | Resultado a:}ng(e)govnrgl c/onlcargalvlllril supl:lmlda tratalmllﬁ‘nto arltlrretrc?wral 90 tratamiento con carga viral suprimida (<1000 copias/ 90
(<1, copias/m ) en el liitimo afio, en | en el G imo ano, en fa ml) en el ultimo afio, en la Secretaria de Salud.
la Secretaria de Salud. Secretaria de Salud.
Se refiere a la proporcién de los trabajadores de salud
(personal médico, de enfermeria, de trabajo social y de
) . psicologia/salud mental) que recibieron cursos en
Numero de trabajadores de salud que ’s\l;umderd()egiec;?g:f?aores o materia de VIH y otras ITS, con respecto al personal
de salud para la atencion integral del VIH e ITS, en
1 | VIHy otras ITS 8.2.2 | Proceso recibieron cursos en VIH e ITS atencion de personas que 80 CAPASITPS y SAIHS. 9 80
seleccionados. viven con VIH e ITS en )
CAPASITS y SAIHS. El programa para gl _2021_ se refiere a I_os_ cursos
"Acceso SIN Discriminacion a los Servicios de Salud
para las Personas de la Diversidad Sexual" y "Atencion
integral de personas que viven con VIH."
1 | VIHy otras ITS 8.10.1 | Proceso Personas en TAR con diagnoéstico de Personas con diagnéstico 90 | Es el porcentaje de personas en TAR con diagnéstico 90
TB activa en tratamiento en la de TB activay VIH en la de TB activa en tratamiento para ésta en la Secretaria
Secretaria de Salud. Secretaria de Salud. de Salud, respecto del total del personas con




diagndstico de TB activay VIH en TAR en la
Secretaria de Salud, en el periodo.
Personas de 18 afios o
Detecciones de sifilis en personas en mas que se encuentran en Mide el numero de detecciones de sifilis realizadas por
VIH y otras ITS 11.6.1 | Proceso tratamiento antirretroviral en el afio, en | tratamiento antirretroviral 0 | persona en tratamiento antirretroviral de 18 afios o 0
la Secretaria de Salud. en el afo, en la Secretaria mas/afio, en la Secretaria de Salud.
de Salud.
Mujeres embarazadas que viven con N_Iu_jerzs emb?/rliizadas | Se refiere a la proporciéon de mujeres embarazadas
VIH con al menos 30 dias en TAR, con viviendo coq con a viviendo con VIH, con al menos 30 dias en tratamiento
VIH y otras ITS 1231 | P 30d 90 90
y otras ~ roceso carga viral suprimida (<1,000 copias/ {ne‘nos_ t |asl_ent iral ARV, que se encuentran en supresion viral (<1000
ml), en la Secretaria de Salud. ratamiento an' Irretroviral, copias/ml), en la Secretaria de Salud.
en la Secretaria de Salud.
Se refiere a la proporcién de los trabajadores de salud
Numero de trabajadores de salud que Numero de trabajadores de (personal médico, de enfermeria, de trabajo social y de
Virus de Hepatitis C | 5.2.1 | Proceso recibieron cursos en VHC saludlc'ledlcados ala 80 psmolpgla/salud mental) que recibieron cursos en 80
seleccionados atencion del VHC en materia de VHC, con respecto al personal de salud
! CAPASITS y SAIHS. para la atencion integral de VHC, en CAPASITS y
SAIHS.
: : * Personas diagnosticadas
Personta!s dla%nC;StIQGdétiS COtf) VH|C | con VHC* nog Se refiere al proporcion de personas que reciben
: - que estan en tratamiento antiviral en la " tratamiento antiviral, respecto de las personas que han
- derechohabientes. ’
Virus de Hepatitis C | 8.6.1 | Proceso Secretaria de Salud. N iral de VHC 80 sido diagnosticadas con VHC en el periodo, en la 80
*carga viral de VHC positiva pcoasrist;is:awra e Secretaria de Salud.

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

i TIPO DE META META
PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR ESTATAL
Salud Sexual y Reproductiva
Total de campafias y estrategias de
1 | SSR para Adolescentes | 1.1.1 | Proceso |IEC realizadas para la adecuada No aplica 9% Se refiere a las campafias realizadas con el objetiv
o difusion de los derechos sexuales y difundir los derechos sexuales y reproductivos.
reproductivos.
Corresponde al nimero de docentes que han sido
1 | SSR para Adolescentes | 1.2.1 | Estructura Total de docentes capacitados en No aplica 3.000 capacitados en temas de salud sexual y reproducti
- temas de salud sexual y reproductiva ! y son conocedores de los diferentes derechos
sexuales y reproductivos.
o Total de Promotores y Corresponde al porcentaje de Promotores y brigad
1 | SSR para Adolescentes | 1.3.1 | Proceso Total de Promotorles y b(lgadlstas brigadistas juveniles 80 | juveniles voluntarios activos, respecto del total de
juveniles voluntarios activos N ¥ N . "
voluntarios registrados promotores registrados al periodo de evaluacion.
Total de Promotores y brigadistas . Numero de Promotores y brigadistas capacitados ¢
1 | SSR para Adolescentes | 1.4.1 | Proceso capacitados en temas de SSRA No aplica 1,670 temnas de SSRA
Total de personas capacitadas en las Numero de personas que laboran en primer nivel ¢
1 | SSR para Adolescentes | 2.1.1 | Estructura | directrices para el otorgamiento de No aplica 875 | atencion capacitadas en llas directrices para el
servicios de aborto seguro otorgamiento de servicios de aborto seguro
Total de personas capacitadas en el Numero de personas que laboran en el primer nive
1 | SSR para Adolescentes | 2.2.1 | Estructura Modelo de atenuop Integral en salud No aplica 2,900 atgnplon capacitadas en el otorgamlgnto del Paque
sexual y reproductiva para Basico de Salud Sexual y Reproductiva para
adolescentes. Adolescentes con base en el MAISSRA.
Total de servicios amigables nuevos . - .
: . . Numero de servicios amigables nuevos en las
1 | SSR para Adolescentes | 2.4.1 | Estructura dura.nFe el pejlodo, incluyendo el No aplica 143 unidades de salud
servicio movil
NIL]mero de muni%pidos que (l:)LIJer:’\an con Porcentaje de municipios que cuentan con unidad
1 | SSR para Adolescentes | 2.5.1 | Estructura a Imgnos unla unida dan;]ga e de Total de municipios 65 | amigable para la atencién de la salud sexual y
salud sexual'y reproductiva para reproductiva de la poblacién adolescente
adolescente
Total de mujeres
Total de mujeres adolescentes adolescentes menores de Porcentaje de mujeres adolescentes con vida sext
1 | SSR para Adolescentes | 3.1.1 | Resultado menores de 2’0 afos que son usluarias 15 a 19 afos dfe edad con 69 actilva, que son usuarias activas de métodlc’as
activas de métodos anticonceptivos en vida sexual activa, anticonceptivos, y pertenecen a la poblacion
la Secretaria de Salud responsabilidad de la responsabilidad de la Secretaria de Salud
Secretaria de Salud
Mujeres adolescentes que aceptan un Porcentaje de mujeres adolescentes de 15 a 19 af
1 | SSR para Adolescentes | 3.2.1 | Resultado metoq? antnconcept}vo dellarga Evento obstétrico en go | que posterlgr a algu‘n evento obstetrlcg, aceptan u
duracion, otorgado inmediato al evento | adolescentes método anticonceptivo de larga duracién, excepto
obstétrico condén.
Total de servicios amigables que Se refiere al porcentaje de servicios amigables que
1 | SSR para Adolescentes | 3.3.1 | Proceso favorecen el acceso a servicios de No aplica 32 | favorecen el acceso a servicios de aborto seguro f
aborto seguro para adolescentes adolescentes
Numero de servicios amigables que Total de servicios Se refiere al porcentaje de servicios amigables que
1 | SSR para Adolescentes | 3.4.1 | Proceso registran informacion en el Sistema de amigables registrados 100 | registran informacién en el Sistema de Informaciér
Informacion en Salud /SINBA Salud /SINBA
NL{T?O de Fuevas atlpeptantles de Corresponde al nimero de nuevas aceptantes de
2 | Py Anti . 111 | P .met.? 0S an 'Concﬁp "éos en‘a N i 700.000 métodos anticonceptivos en la Secretaria de Salud
y Anticoncepcion T roceso !nsl' ucion (anst as edgrlmera VT.Z)’ 0 aplica ’ registradas en consulta externa durante el afio (no
Incluye usuarias de condon masculino incluye oclusiones tuberias bilaterales ni vasectom
y femenino
EUL;TET"d‘_’e mujeres uilqarias acti\{?sdde Corresponde al nimero de mujeres en edad fértil ¢
2 | PF y Anticoncepcion 1.2.1 | Resultado at' a in |g$na (que uti 'Ziq.gndrze? ° No aplica 269,128 | habla indigena que utilizan un método anticoncepti
anticoncep! ivo) responsabilidad de la proporcionado o aplicado en la Secretaria de Saluc
secretaria de salud
Numero de condones masculinos Ntmero de usuarios activos Sefiala el nimero promedio de condones masculin
2 | PF y Anticoncepcion 1.4.1 | Proceso proporcionados en la Secretaria de : 50 | que se otorgan al afio por cada usuario activo de e
o de condones masculinos . :
Salud durante el afio. método en la Secretaria de Salud
NL{rtneC:’ro de ;puleres ttgsuarla? ac(}lvas de Corresponde al total de mujeres en edad fértil que
2 | PFy Anticoncepcion | 2.1.1 | Resultado metodos anticonceptivos aplicados o No aplica | 4,751,540 | utilizan un método anticonceptivo proporcionado o 187,097
proporcionados en la Secretaria de aplicado en la Secretaria de Salud
Salud
2 | PFy Anticoncepcion | 2.1.2 | Estructura Numerovdve servicios activos de No aplica 32 Corresponde al servicio de atenlcilc')n a distancia que se 1
telemedicina encuentre operando en los servicios estatales de salud




PF y Anticoncepcién | 2.2.1 | Proceso Numero de personas capacitadas No aplica 3,312 | Se refiere al numero de personal capacitado respecto 90
durante el afio en temas de al nimero de personas a capacitar en el afio (meta)
Planificacion Familiar.
Numero de visitas de supervision Visitas de supervision de la situacion de abasto de
PF y Anticoncepcién | 2.3.1 | Proceso realizadas a las jurisdicciones No aplica 257 | anticonceptivos realizadas a jurisdicciones sanitarias \
sanitarias y unidades médicas unidades médicas durante el afio
Numero de aceptantes de un método Numero de mujeres atendidas por algin evento
PF y Anticoncepcion | 2.4.1 | Proceso anticonceptivo (DIU, OTB, IMPLANTES No aplica 713,368 obstétrico dura'nte el afio (parto,. aborto o cesarea) que
y Hormonales) durante el post-evento adoptan un método anticonceptivo durante los 42 dias
obstétrico y el puerperio posteriores a la atencién del evento.
Numero de usuarias activas
de ARAP (DIU, SIU,
(Numero de usuarias activas de ARAP H:plle;ntle Sr_]Ubdﬁtm:i'C?)ma,l Muestra el porcentaje de mujeres que iniciaron el afio
PF y Anticoncepcién | 2.5.1 | Resultado | (DIU, SIU, Implante subdérmico) al final nu?ne:) Ze%:uaiiaz nuZ?/as 80 | con un ARAP 6 adoptaron un ARAP durante el afio y
- . A N ~
del afio en curso.)*100 de ARAP (DIU, SIU, se mantienen activas al final del afio
Implante subdérmico)
durante el afio en curso.
Corresponde al nimero de centros de salud y
Numero de unidades médicas con hospitales con alta demanda de atencién de
servicios de planificacion familiar enfermedades concomitantes (diabetes mellitus,
PF y Anticoncepcion | 2.6.1 | Estructura | instalados para la atencién de mujeres No aplica 115 | hipertension arterial, cancer, sobrepeso, etc.) que
con alto riesgo obstétrico (incluye cuentan con al menos un consultorio habilitado para I
centros de salud y hospitales). prestacion de servicios de planificacion familiar y
anticoncepcion para mujeres con alto riesgo obstétricc
Numero de vasectomias realizadas a hombres con
PF y Anticoncepcion | 2.7.1 | Resultado | Vasectomias realizadas No aplica 30,635 | paridad satisfecha, responsabilidad de la Secretaria d
Salud
Numero de jurisdicciones sanitarias Correspo?de al nulmero de jurisdic_ci_ongs sanita‘rias'
PF y Anticoncepcién | 2.8.1 | Estructura | con al menos un servicio de No aplica 212 q_uebguten_ an con a melnos ug_tszrvmo e velz_sec ontna
vasectomia sin bisturi en operacién sin bisturi con personal acreditado para realizar este
procedimiento quirurgico
PF y Anticoncepcion | 2.8.2 | Estructura Numero de servicios nuevos No aplica 20 ]nqre(neptar los servicios de vasectomia sin bisturi en
implementados jurisdicciones que carecen del servicio
Salud Mat 111 | P lNumIercc; %e plé:icals degducadénl para N i 120.000 Numero de platicas de educacion para la salud,
alud Materna . roceso a salud, durante el embarazo y e o aplica , durante el embarazo y el puerperio.
puerperio.
Numero de acuerdos
Numero de acuerdos cumplidos en establecidos en actas o " . .
N ; > > Proporcién de acuerdos cumplidos derivados de
Salud Materna 1.2.1 | Proceso actas o minutas derivados de minutas derivados de 100 reuniones de redes sociales
reuniones de redes sociales reuniones de redes
sociales
Salud Materna | 2.1.1 | Resultado Numero de mujeres que tuwerqn Numero de mujeres con 100 | Proporcién de mujeres con atencion pregestacional. 100
consulta de atencion pregestacional. consulta prenatal, por 100
Numero de consultas de atencién ;—?etﬂlc?dencor:?]lgtt:fdie Proporcién de consultas de atencion prenatal de
Salud Materna | 2.2.1 | Resultado | prenatal de primera vez en el primer N p! . 60 op 1 prena 60
trimestre primera vez en cualquier primera vez otorgadas durante el primer trimestre
trimestre de gestacion.
Total de defunci d . T_otal de (ei:iég nacidlos Mide indirectamente la efectividad de las acciones de
Salud Matern 251 | Resultad ota eme‘upnmonens r?rrrlﬁujeres por Vlvr(t)i?i regls rz ons eir:niosnt 34 prevencion y atencion oportuna de complicaciones en 34
alud Materna -~ esultado gatjsas‘ Ze as en un ano cel cla 08 de nac d ento mujeres embarazadas, parturientas y puérperas de
eterminado para el mismo periodo por acuerdo con la normatividad aplicable
100,000.
Salud Materna | 3.1.1 | Proceso Numero de entidades federat!vas que | o aplica 32 Numero deleqtldgdes federativas que implementan el 1
implementaron el proyecto prioritario. proyecto prioritario
Total de Comités Estatales de . s ’
- - . Numero de Comités Estatales de Referencia y Contra
Salud Materna | 3.2.1 | Proceso Refe’renma_ y Contrarreferencia No aplica 32 referencia obstétrica instalados 1
obstétrica instalados
Salud Perinatal | 1.2.1 | Resultad Total de mujeres donadoras de leche Tot’;l de muéer;as ﬁtendidas 20 Proporcion de mujeres donadoras del total de mujeres 20
alud Ferinata - esultado | hymana en bancos de leche atendidas en bancos de leche humana
humana
Numero de platicas y asesorias en . - . ”
Salud Perinatal | 1.3.1 | Proceso lactancia materna, otorgadas en No aplica 15,000 Numero d_e platicas de informacién, fomento y apoyo a 600
! c la lactancia materna
lactarios y salas de lactancia.
Numero de profesionales de salud y Numero de personal de salud capacitado en
Salud Perinatal | 2.1.1 | Proceso personal de salud comunitaria No aplica 2,400 | reanimacion neonatal y el programa "ayudando a los 100
capacitados bebés a respirar".
Total de nacidos vivos a los que se les ; ; ‘o ” . .
. L B o Total de nacidos vivos Proporcion de personas recién nacidas con tamiz
Salud Perinatal 2.4.1 | Resultado | realizé la prueba de tamiz metabdlico registrados 100 metabolico neonatal 100
neonatal.
T?tal QQ unidades de’ pnmerlnlvel de Numero de unidades de primer nivel de atencion con
Salud Perinatal 3.1.1 | Proceso a en?'on.f:o'l asesoria para la No aplica 16 | asesoria para la nominacion "Amigo del nifio y de la 1
nominacién "Amigo del nifio y de la nifia"
nifia"
Numero de entidades federativas con Total de entidades Proporcion de entidades federativas con personal
Salud Perinatal 3.2.1 | Proceso capacitacion en tamiz metabdlico : 100 | capacitado en el Programa Nacional de Tamiz 100
federativas o
neonatal Metabdlico Neonatal
Son los materiales de comunicacion difundidos con la
; TP . blacién y el personal de salud, a partir de la
Materiales de comunicacion difundidos . po nY €l persc ud, ap S
Aborto Seguro 1.1.1 | Proceso con la poblacion y el personal de salud No aplica 32 glaboracmn y disefio estrategias de comunicacion para 1
informar sobre el derecho al acceso y atencion del
aborto seguro.
Numero de personal médico operativo E . . §
. N - . s el personal medico operativo capacitado para
Aborto Seguro 2.1.1 | Proceso capacitado para brindar los servicios de | No aplica 96 brindar los servicios de aborto seguro. 3
aborto seguro
Numero de personal médico que se . . .
X N . Es el nimero de personal médico que se incorpora
Aborto Seguro 2.2.1 | Proceso incorpora para garantizar los No aplica 64 para garantizar los procedimientos de aborto seguro. 2
procedimientos de aborto seguro.




5 | Aborto Seguro 2.3.1 | Proceso Numero de espacios en operacion No aplica 32 | Son los espacios que se habilitaron y adecuaron en las
dentro de las unidades de salud para unidades de salud para otorgar los servicios de aborto
otorgar los servicios de aborto seguro. seguro.
lNume%) (ie st:’pemls,lgnes reall;fgdasl en Son las acciones de monitoreo y seguimiento a las
:as unidades de salud para verificar la . unidades de salud para verificar la implementacion de

5 | Aborto Seguro 3.2.1 | Proceso implementacion de los mecanismos de No aplica 144 las rutas de atencion y referencia para favorecer el
rutas (.je atencion y referencia a los acceso a los servicios de aborto seguro.
servicios de aborto seguro.
gumero de_ lma(}eriales qde CI%mugicacién Numero de materiales de comunicaciéon de promocién

6 | Violencia de Género | 1.1.1 | Proceso '€ promocion ce una vida fibre de No aplica 32 | de una vida libre de violencia difundidos entre la
violencia difundidos entre la poblacién poblacion y el personal de salud
y el personal de salud
Numero de talleres de prevencion de la . ” . .

6 | Violencia de Género | 1.3.1 | Proceso violencia dirigidos a Promotores No aplica 384 2‘;”:3;05 iegfgr?\ftz%es P&S;iﬂ:?n de la violencia
juveniles 9 J

Numero de mujeres de 15
. L anos y mas ur_udas en Numero de mujeres de 15 afios y mas unidas en
Porcentaje de cobertura de atencién situacion de violencia situacion de violencia familiar y de género severa

6 | Violencia de Género | 2.1.1 | Resultado | especializada a mujeres victimas de familiar y de género severa, 22 atendidas en servicios especializados respecto del
violencia familiar severa estimadas para su atencion numero de mujeres programadas para su atencion

en los servicios ’
especializados

6 | Violencia de Género | 2.4.1 | Proceso Numero de talleres brindados sobre No aplica 32 Numero lde talleres brindados sobre Interrupcion
IVE Voluntaria del Embarazo

6 | Violencia de Género | 2.4.2 | Proceso Eén&?gage talleres brindados sobre No aplica 64 | Numero de talleres brindados sobre NOM-046
Numero de grupos formados para . ”

6 | Violencia de Género | 3.2.1 | Proceso reeducacion de victimas de violencia No aplica 520 C‘Iz{rn?g; céz g\;lirglz%iifszrgas;;gara reeducacion de
de pareja
Numero de grupos formados para la . "

6 | Violencia de Género | 3.2.2 | Proceso reeducacion de agresores de violencia No aplica 516 ’a\‘u::sor?eiedgrgs)?:nf;rarza:gzrz.a;a la reeducacion de
de pareja. 9 )

Numero de reportes con la evaluacion . L .

6 | Violencia de Género | 3.2.3 | Proceso de la estrategia de reeducacion de No aplica 32 g: T;Z?u?;:g%%c’g: iizznmfsizvzgjraezlg:ege la estrategia
victimas y agresores
Numero de talleres de Buen Trato y . " .

6 | Violencia de Género | 3.4.1 | Proceso medidas para evitar la violencia No aplica 128 gu\mjé?]g: ?g:{éﬁ:ae buen trato y medidas para evitar
obstétrica

. . = 5 Total de mujeres mayores i . .
. Numero de mujeres de 18 afios y mas, . 8 Cobertura de tamizaje para cancer de cuello uterino
2 | Céncer 2.1.4 | Resultado | {57045 en los CAPASITS de 18 afios registradas en 70 | mujeres viviendo con VIH
los capacits
2 | Céncer 2.1.6 | Resultado Mujeres tgmizadas con mastografia de Mujeres de_ .40 a 69 afios 16 | Cobertura de tamizaje con mastografia
40 a 69 afos en dos afios. responsabilidad de la Ssa.
2 c4 217 Resultad Mujeres tamizadas con citologia Mtujlere’s tamigadlads cgg 34 17 | cobertura de tamizai itologi ical 15
ancer A esultado cervical de 25 a 34 afios en 3 afios citologia cervical de 25 a obertura de tamizaje con citologia cervica
afios en 3 afios
2 | ca 231 | P Mujeres con citologia anormal y PVPH Tg:talal d,e mujereslcogVPH 80 | P taie d luacié | -
ancer .3. roceso positiva con evaluacion colposcopica gloc;i?is;a anormal y orcentaje de casos con evaluacion colposcopica
2 | ca 233 | Resultad Mujeres cton resultadlo BlBADS 4y5 Total de mujeres con 2 Proporcién de mujeres con BIRADS 4 y 5 evaluadas
ancer ~ esullado | que cuentan con evaluacion resultado BIRADs 4y 5 con evaluacion diagnéstica
diagnéstica
Mujeres con diagnéstico confirmado de | Mujeres con diagndstico P i . . -
. . - - ? roporcion de mujeres con cancer que recibieron
2 | Céncer 3.1.1 | Resultado cancer de mama o cuellolugerlno con confirmado de cancer gle 85 atencion en centro oncologico
atencioén en centro oncoldgico mama o de cuello uterino
Informe realizado en seguimiento a
2 | Cancer 3.1.3 | Proceso mujeres vwlendlo con cancer de mama Informe programado 100 Informe que contempla el segylmlento amujeres con
y de cuello uterino, 2021, en cancer de mama y cuello uterino en centro oncolégico
tratamiento en centro oncoldgico
Z\’/Iuje'res codn biopsia para conftlrmacién | Mujeres con biopsia para Proporcion de mujeres que recibieron
2 | Cancer 3.1.4 | Resultado © cancer de mama que cuentan con al | .,nfirmacion de cancer de 85 | acompafiamiento emocional al momento del
menos una sesion de acompafamiento | | diagnéstico
emocional
2 | Cancer 5.1.1 | Proceso Supgzmswnes reallzadlafsyque cuenten Total de supervisiones 90 | Porcentaje de supervisiones realizadas
con informe de supervision programadas
2 Numero de atenciones brindadas a . Numero de atenciones brindadas a mujeres en los
3 | lgualdad de Género | 1.1.1 | Proceso mujeres en los CEI No aplica 35,640 Centros de Entretenimiento Infantil (CEI) 1.
NUmtero de unidade_s de sgluzlzi quet Numero de unidades de salud que cuentan con
3 | Igualdad de Género | 1.2.2 | Proceso g??’?da” con mecanlsmosdl_ng'uygn es No aplica 144 | mecanismos incluyentes dirigidos a grupos en
rigidos a grupos en condicion de condicién de vulnerabilidad.
vulnerabilidad
Numero total de personal de unidades Numero de personas de unidades de salud, oficinas
3 | Igualdad de Género | 1.4.1 | Proceso de salud, oficinas centrales y No aplica 6,592 gentrarles %JU"Sd'CC'Onaé?S (:la;)lautgldag er|1 mla’tena de
jurisdiccionales capacitado e:ﬁc 0s humanos, no discriminacion, inclusion y
pertinencia cultural en salud
Actividad ir. atend Actividades Progt;ra:jnadaz Porcentaje de actividades realizadas para prevenir,
. ctividades para prevenir, atender y para prevenir, atender y dar atender y dar seguimiento a posibles casos de
3 | Igualdad de Género | 4.2.1 | Proceso dar seguimiento a posibles casos de seguimiento a posibles 100 hostigamiento y acoso sexual respecto a lo
hostigamiento y acoso sexual casos de hostigamiento y rogramado
acoso sexual prog
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
i TIPO DE META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR
Numero de profilaxis antirrabicas Numero de pacientes Se busca no rebasar el 10% de inicios de profil
1 Atencion de la Zoonosis 3.1.1 Estructura iniciadas en pacientes agredidos o en | agredidos o en contacto 10 | antirrdbica en pacientes agredidos o en contac
contacto con perro o gato doméstico con perro o gato doméstico perro o gato en riesgo de padecer Rabia




Atencidn de la Zoonosis 3.1.2 Estructura Numero de profilaxis antirrabicas Numero de personas 100 | Se busca iniciar la profilaxis antirrabica al 100%
iniciadas en personas agredidas o en | agredidas o en contacto personas agredidas o en contacto con animale
contacto con animales silvestres asi con animales silvestres asi silvestres asi como por domésticos de interés
como con domésticos de interés como con domésticos de economico.
econdémico interés econémico

. . Numero de casos de rabia oo !
” . Numero de casos de rabia humana " Se busca mantener al pais sin casos de rabia t

Atencién de la Zoonasis 3.1.3 Resultado transmitido por perro registrados 2:?:2;}[:232“‘15 por 100 transmitido por perro

Atencion de la Zoonosis 411 Proceso Perros y gatos domésticos vacunados Mela’de_ perros y gatos 90 F’errqs y g_atos domeshcos va_lcunados contra lz

domésticos a vacunarse con énfasis en las areas de riesgo
; ) Perros y gatos esterilizados Meta anual de perros y Perr9§ y gatos esterilizados quirdrgicamente er
Atencién de la Zoonosis 421 Proceso uirtrgicamente gatos a vacunarse contra la 4 | relacién al universo anual de animales a vacun
q 9 rabia contra la rabia.
Numero de muestras de cerebros Namero 'reportado .
enviadas al laboratorio, reservorios SQSPEChOS.OS
correspondientes a reservorios (con signologia Suges?'va a Se busca conocer la circulacion del virus de la Rabia
. . . rabia) o probables (animal S P
sospechosos (con signologia sugestiva sospechoso con en zonas que propicien su transmision al ser humano,
lencien de la Zoonosis | 431 | Proceso | I SECERR B e anecedente de contacto |90 | 1E2CR0E 8 0 L e e e padecer rabia | |
contacto con otro animal sugestivo a con ofro animal sugestivo a ylo perros y gatos que mueran durante observacion
) . rabia o confirmado) de Py
rabia o confirmado) de padecer rabia y/ decer rabia v " clinica.
o perros y gatos que mueran durante padecer rabia y/o perros y
observacion clinica. gatos que mueran durante
observacion clinica.
” Lograr disminuir los casos de brucelosis y con ello
Atencioén de la Zoonosis | 5.1.1 | Resultado | Numero de casos de brucelosis Igtéﬂ()%% ?\C;tt))l:;::t)gspor 1 | limitar las complicaciones que causa esta enfermedad
! en la cronicidad
Numero de pacientes probables de Total _de casos probables . . o
" de primera vez de Numero de pacientes que cumplen con la definicion
- . brucelosis que cumplen con la ! ; .
Atencién de la Zoonosis | 5.2.1 | Proceso S y y brucelosis que cumplen con | 100 | operacional de caso probable de brucelosis y que 1
definicién operacional y que reciben M : . ! o
tratamiento la definicién operacional reciben tratamiento especifico
por 100
Numero de pacientes probables de . :
padecer FMMR u otra rickettsiosis :\:;:)Zﬁ;%g: g:ﬂfg‘:\?e Mide la cobertura de tratamientos ministrados a
Atencion de la Zoonosis | 7.1.1 | Proceso (seglin normativa) con tratamiento N L 100 | pacientes probables de padecer FMMR u otras 1
rtad | SEVE de rickettsiosi para rickettsiosis en el ickettsiosi
(r:]pgl t?in?ez?r: e rickettsiosis trimestre. rickettsiosis.
Casos confirmados de FMMR u otra (F:l?llsl\;l); conFrm_ac'i(o?td_e . Se busca disminuir la presencia de casos de
Atencion de la Zoonosis | 7.1.2 | Resultado | rickettsiosis reportados en 2021 en el report g o ranrg:og()SIgSIT 1 | rickettsiosis y con ello limitar las defunciones por esta
SEVE. ;gSEa 0S € ene causa.
Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artréopodos
Numero de personal de salud T°ta|| detpzrsonal de |§alud Cuantifi | taie del Id 1ud
1 Paludismo 1.1.1 | Proceso capacitado en paludismo sin exclusion | €N € estado que realiza 100 uantitica el porcentaje de: personal de salu 1
de género actividades de prevencion y capacitado en paludismo sin exclusién de género.
control de paludismo
1 Paludismo 211 | Proceso Total de gotas gruesa tomadas a casos | Total de casos probables 100 Toma de gota gruesa a todos los casos probables de ,
probables de paludismo de paludismo reportados paludismo para confirmacién diagnéstica
t’\rlug]?rg de Izﬁaligﬁi?: die':esgo Total de localidades d Estima la cobertura de localidades de riesgo
1 | Paludismo 3.1.1 | Proceso ma dei‘#ia a?,?] dah'bit taco riyd ros del rioa ex?ianta es de 100 | trabajadas en la Eliminacion y modificacion de habitats
oditicacion de habitats y criaderos de ©5go existentes y criaderos de los anofelinos
vector
Numero de localidades de riesgo con Numero de IOC?.“[.’:d:S de
1 | Paludismo 411 | Proceso infestaciones larvarias menores al 1% lr;ﬁg?i::apgfg\q n/a en los 100 Mide el impacto de las acciones para la eliminacion y
o de caladas positivas, posterior a la estudios en);omolc')goicos modificacién de habitats y criaderos de los anofelinos.
intervencion de control. previos
Numero de pacientes positivos a NG . . e
) ' " ] umero total de pacientes Total de casos de paludismo que recibieron
1 | Paludismo 5.1.1 | Proceso gzgjsclffzzg que recibieron tratamiento positivos a paludismo 100 tratamiento farmacolégico
. Namero de casas que utilizan Numero de casas a las que Mide la cantidad de viviendas donde se usa pabellén
1 | Paludismo 6.1.1 | Proceso | pabellones impregnados con se les proporciono pabellén | 100 impregnado
insecticida impregnado con insecticida
Numero de reuniones del El
Numero de reuniones del EI Comité Comité Técnico Estatal de Contar con Comité Técnico Estatal de Certificacion
1 | Paludismo 8.1.1 | Proceso | Técnico Estatal de Certificacion parala | Certificacion para la 100 | para la eliminacion del paludismo que sesione
eliminacion del paludismo realizadas eliminacion del paludismo bimestralmente
programadas
: Numero de casas que
2 | Enfermedad de Chagas | 2.1.1 | Proceso rl;l}l;r:grooig:eegfasla;etl:?/ggg?ones de requieren de acciones de 100 | Controlar la transmision vectorial intradomiciliar.
g control integral del vector
Numero de localidades con acciones Numlero de Iogallda((ijes Que Acci d . iento de la viviend
2 | Enfermedad de Chagas | 2.2.1 | Proceso | de mejoramiento a través de la requieren a(t:mones e 100 | calonest e rpe]gralmlennt_) de la vivienda qton_ recursos
participacion comunitaria. mejoramiento en ocales a través de la participacion comunitaria .
localidades prioritarias.
Numero de pruebas_ de tamizaje que N"‘”.‘er." de pruebas de Cuantifica la proporcion de pruebas de tamizaje que
2 | Enfermedad de Chagas | 2.3.1 | Proceso so: tlng;ad;s r):tcon:rmﬁgas d T—amlﬁsje donblemnternted 90 | son tomadas y confirmadas serolégicamente en 9
serologicamente en centros de eactivas en centros de centros de transfusion sanguinea.
transfusion sanguinea. transfusion sanguinea.
Numero de casos
2 | Enfermedad de Chagas | 2.4.1 | Proceso Nlljm.erlo de casos con tratamle’ntq confn"mados que sean 100 Verifica la atencion integral de los casos de 10
etiolégico y seguimiento terapéutico candidatos a tratamiento Enfermedad de Chagas
etiolégico
. : P Numero de localidades que b e b eid :
Numero de localidades con vigilancia " . N Verifica la actualizacion de la distribucion de especies
2 | Enfermedad de Chagas | 2.5.1 | Proceso entomologica ;itig:ﬁ;elgg(iiceawgnanma 100 triatomineos y sus densidades. 10
. oo Mejorar el conocimiento sobre el abordaje de la
2 | Enfermedad de Chagas | 2.6.1 | Proceso | Numero de capacitaciones realizadas g}:)rgrearr?]ggacsapacnauones 100 | Enfermedad de Chagas en los diferentes ambitos de 10
competencia.
Numero de embarazadas residiendo o | Nimero de embarazadas . ; f
2 | Enfermedad de Chagas | 4.1.1 | Proceso | procedentes de areas prioritarias con residiendo o procedentes 90 Detelrmlnalrrla prevalenc@ de mujeres embarazadas 9
. o : . A con infeccién por T. cruzi
tamizaje para deteccion de T. cruzi de areas prioritarias




Numero de nifios menores de 15 afios
con tamizaje para deteccién de T. cruzi

Numero de nifios menores
de 15 afios que vivan en

Determinar el riesgo de transmisién vectorial

2 | Enfermedad de Chagas | 5.1.1 | Proceso ’ A - 90 | intradomiciliaria, asi como identificar los focos de
que vivan en localidades con vector localidades con vector I s N
N L . NN ransmision activa.
intradomiciliario intradomiciliario
3 | Leish . 111 | P Numero de casos de Leishmaniasis ?u_mhero d_e casos de 95 Numero de casos de Leishmaniasis confirmados por
eishmaniasis o roceso | confirmados por Laboratorio (LESP) eishmaniasis Laboratorio (LESP)
diagnosticados
Numero de casos
Numero de tratamientos etiolégicos confirmados para Tratamiento etioldgico de leishmaniasis bajo
3 | Leishmaniasis 3.1.1 | Proceso | supervisados a casos de Leishmaniasis | Leishmaniasis registrados 95 | supervision hasta su curacion a todos los casos
hasta su curacion en el Sistema de confirmados por Laboratorio
Informacion
Nu'mt(_ero del capacnaluopg_s (tedrico- Brindar capacitacion profesional y técnica para integrar
prac '09()1.3 personarme ico, . el manejo clinico, la vigilancia epidemioldgica, de
3 | Leishmaniasis 4.3.1 | Proceso ple’)rgme ico y operativo, :—)nlrgar?ejo No aplica 9 | laboratorio, entomolégica y ambiental para la
E'r."ﬁo’ prgve_nmor; y con ré)_ e la prevencion y control de la Leishmaniasis en las
eishmaniasis en las jurisdicciones con jurisdicciones con focos activos
focos activos
Numero de capacitaciones realizadas
para la comunidad y a los sectores Otorgar informacion tedrico-practica para promover las
3 | Leishmaniasis 5.1.1 | Proceso | educativos y de turismo sobre las No aplica 9 | medidas preventivas individuales, familiares y
medidas de prevencion de la colectivas en localidades y areas turisticas prioritarias
Leishmaniasis
Numero de Localidades prioritarias con
a_ct_lwddadest de meéorlamlelnto d_e’lad Numero de Localidades prioritarias con mejoramiento
vwllen_ ? atraves 3 a C? oc;]acwn e de la vivienda a través de la colocacion de materiales
Intoxicacién por Tﬁn?r:'a ?,Sneg pa“rie eg yr efc ?S'd Namero de Localidad en paredes y techos, eliminacion de sitios de refugio
4 Ar‘tc:' caé:o po 1.1.1 | Proceso el " ’:co ?Sﬁ osm edienlig 0 de P: rﬁ ?i © Localidades 100 | de alacranes y arafias mediante ordenamiento del
opodos arzc: r'f"s ¥1ta Z ??‘n (?i aini lacion d oritarias medio, instalacion de cielo raso, pabellones y mallas
orcenamiento de! medio, instalacion de impregnadas con insecticidas como método de barrera
cielo raso, pabellones y mallas fisica
impregnadas con insecticidas como :
método de barrera fisica.
4 Intoxicacion por 121 | p Numero de localidades prioritarias con Numero de Localidades 100 Co'.“:;jl q“'!g'“l de' aljacra'n?.s y aralanasl'z t;aves del
Artrépodos < rOCes0 | rociado residual intradomiciliar Prioritarias rociado residual intradomiciliar en localidades
prioritarias
Intoxicacion por Numero de casos de IPPA tratados en Me{jt)iré::tell acceso i(:poirltﬁno f I?S riﬁ:ivlt?osi q:dSaIud
4 oxicacion po 2.2.1 | Proceso | los primeros 30 minutos de ocurrido el Total de casos tratados 100 ediante 1a capacitacion para fa ministracion de
Artrépodos acci faboterapicos especificos en la misma localidad en
idente .
donde ocurra el accidente
Numero de casos de agresion por Mejorar el acceso oportuno a los Servicios de Salud
4 Into>'(|caC|on por 231 | Proceso | @ana violinista tratados dgntro de las Total de casos tratados 100 medlange'la capautaplon para la mlnlstra0|qn de
Artrépodos primeras 6 horas de ocurrido el faboterapicos especificos en la misma localidad en
accidente donde ocurra el accidente
Numero de casos de agresién por Mejorar el acceso oportuno a los Servicios de Salud
4 Into>'<|caC|on por 24.1 | Proceso | @ana viuda negra tratados de_;mro de Total de casos tratados 100 medlange _Ia capacnapmn parala r_nmnstramo_n de
Artropodos las primeras 6 horas de ocurrido el faboterapicos especificos en la misma localidad en
accidente donde ocurra el accidente
El indicador medira la proporcion de localidades
2 Intoxicacion por 311 | Pr Numero de localidades prioritarias con Numero de localidades 100 prltor(ljtiarlasrennlaﬁ qiue se hrayantlle;sdro ? i?\‘/bcrit fio d
Artrépodos o oceso estudios aracnolégicos realizados. prioritarias. estudios aracnologicos para actualizar el inventario de
especies y estratificar el riesgo de acuerdo a la
toxicidad de las especies identificadas.
El indicador medira la proporcion de localidades
4 Intoxicacién por 321 | p Numero de localidades prioritarias con Numero de localidades 100 p”tor('jt.a”aj enl las que se hayap II?vadolg cab? o d
Artrépodos < roceso estudios de alacranes realizados. prioritarias. estudios de alacranes para actualizar el inventario de
especies y estratificar el riesgo de acuerdo a la
toxicidad de las especies identificadas.
Numero de Capacitaciones Verifica la actualizacion al personal médico de primer y
5 Dengue 1.2.1 | Proceso Numero de Capacitaciones Realizadas Programadas 32 | segundo nivel para el manejo adecuado de pacientes
con Dengue, con base en los lineamientos vigentes
: T . . Mide semanalmente la variacién de los principales
Localidades Prioritarias con Numero de Localidades i . )
5 Dengue 3.1.1 | Proceso Ovitrampas Prioritarias 100 |nq|cgdqres de ovitrampas en las Localidades
Prioritarias
5 Dengue 3.3.1 | Proceso Localndades.Prlomanas con Vigilancia No aplica 137 _Mlde trimestralmente la V|g_|lan0|a en_tor_noylrologlca
Entomovirolégica implementada en las Localidades Prioritarias
ginldsdes Entor:\olcrglc:ls y (IjEet dios d Mide el cumplimiento de las Unidades Entomoldgicas y
5 Dengue 6.3.1 | Proceso Efﬁ;csi:)g)icjogeic:a Sausc?es ti;ilrda?jsdee No aplica 30 | de Bioensayo que realizan los Estudios de Eficacia
lologica y P Bioldgica y Susceptibilidad de los Insecticidas
los Insecticidas
Numero de entidades con estudios Mide el nimero de estudios serolégicos de intoxicacion
5 Dengue 7.21 | Proceso serolégicos de |nto>_<|g'aC|0n por No aplica por_Carbamatos y_medluon de niveles de i
Carbamatos y medicion de niveles de Colinesterasa realizados al personal que aplica
Colinesterasa al personal Insecticidas
5 Dengue 731 | Proceso Numero de Localidades prioritarias Nl.JmAel'Cf de Localidades 100 Mide trlmestralmente el cumplllmlento en Igs acciones
prioritarias de control larvario en las localidades prioritarias
5 Dengue 732 | Proceso Egg;:r:zsdgel‘ﬁ‘:gLc:;gi?éﬁrgit::ifj Zﬁ" Numero de Localidades 100 Mide trimestralmente el cumplimiento de nebulizaciéon
9 s UBY P prioritarias espacial en localidades prioritarias
5 Dengue 733 | Proceso Numero de Loca!ldades Pnontgr_lgs con qu_ero_de Localidades 100 Mld_e trimestral gl porcentaje (_1e Iocalld_a_d_es con
acciones de Rociado Intradomiciliar Prioritarias acciones de rociado residual intradomiciliar
, Mide la regularidad en el reporte semanal de
Numero de Semanas con Captura de . L " h .
5 Dengue 8.1.1 | Proceso Informacién en Plataforma No aplica 48 | actividades mediante el porcentaje de registro en
Plataforma de manera trimestral
Numero de baciloscopias
3 Control y Eliminacion de las 111 | Resultado 'C\‘:srg:rr?uiig:ﬂgsizsszr:iﬁ:'za::s a EL%%::Zgasr:vZ?:r?:ia 100 Porcentaje de baciloscopias realizadas a casos
Micobacteridsis o o » €n p y uevos, en p cia y nuevos, en prevalencia y en vigilancia postratamiento
vigilacia postratamiento vigilancia postratamiento x
100
3 | Control y Eliminacién de las | 1.1.2 | Proceso Numero de histopatologias realizadas a | Total de casos prevalentes 100 | Cumplir el 100% de las histopatologias de los casos




Micobacteridsis

1

casos nuevos y prevalentes |

| nuevos y en prevalencia de los casos de lepra

Control v Eliminacion de | Numero de personas con TBTF ;I'otal de Pt‘?ffs"gas Que Iniciar tratamiento a los casos de tuberculosis nuevos y
M?n rbo 3{ rillmilnamon ©1as [ 113 | Resultado nuevos, reingresos y recaidas que #;_ll‘_?:nnno \'/'Ca raian(:n 98 | retratamientos (total de casos notificados como
cobacteriosis ingresaron a tratamiento. " NUevos, reingresos y nuevos, reingresos y recaidas).
recaidas.
AT Numero de esquemas de segunda Total de esquemas de
’\Cﬂ?ggrboaIC);eErilgrs]ilgamon de las 1.1.4 | Proceso linea entregados para tratar a personas | segunda linea 90 | Esquemas de segunda linea entregados para TB.
con TB FR programados.
Casos nuevos y previamente tratados
reingresos y recaidas) que se les
i id I
realizo una prueba de sensibilidad Total de casos nuevos y Cobertura de pruebas de sensibilidad a farmacos
Control y Eliminacién de las 121 | Proceso incluye resultados de pruebas previamente tratados 63 realizadas por métodos moleculares o convencionales
icobacteridsis moleculares (por ejem., Xpel reingresos y recaidas a casos nuevos o previamente tratados (reingresos y
Micobacteriési - lecul j Xpert MTB/ i id i te tratad i
RIF) asi como de pruebas fenotipicas notificados. recaidas).
convencionales al momento del
diagnéstico.
TS, Realizar actividades de busqueda mediante la
ﬁ)/lci);;g)aléeliﬁlgg;gamon de las 1.3.1 | Proceso Numero de Jornadas Dermatolégicas No aplica 44 | realizaciéon de Jornadas Dermatoldgicas en las
entidades
Total de contactos de caso
Conft_actos_ ’deé:asto pullm_onardco_PB SU'TOT‘T con gon_il‘_ermacmn Contactos de caso pulmonar con confirmacién
Control y Eliminacion de las 311 | Resultad co?_f!rmgmon acteriologica de t a:;f_en%oglca e 65 bacteriolégica de TB notificados (nuevos y
Micobacteridsis o esultado tnotl |ga os_(~nuev0§~y prewameng 5 notitica ost(nluelvods i previamente tratados) nifias y nifios menores de 5
rata 0s) ninas y ninos menores de previamente tratados ) afos de edad que reciben tratamiento de ITBL.
afos que reciben tratamiento para ITBL | nifias y nifios menores de 5
anos.
e peronas seopostas e e | Namero i e perien®t || Nimero otl e personasseroposives e se
Control y Eliminacién de las 31.2 | Resultado atgncién aEa e?VIH e iniciaron el qrimera ng enla a?encién 15 registraron por primera vez en la atencion para el VIH
Micobacteridsis o on p . 2 p " e iniciaron el tratamiento para la infeccion por
tratamiento para la infeccién por para el VIH y se descartd :
- - tuberculosis latente.
tuberculosis latente. TB activa.
Numero de contactos de caso T°t|a| de comactosf_de caso
Control v Eliminacion de | pulmonar con confirmacién gu Tor?e:r cion c[:jonTermamon Contactos de caso pulmonar con confirmacién
M? bo 3{ risi acion de las 3.1.3 | Resultado | bacteriolégica de TB notificados naﬁﬁe %09 C: \e/ 14 | bacteriolégica de TB notificados (nuevos y
cobacteriosis (nuevos y previamente tratados) con (r) vic?n o:t( tlrjet (;js Y n previamente tratados) con DM.
DM con tratamiento para ITBL. previamente tratados) co
Ate.nc'o.” d.e prgenmas 1.1.1 | Estructura .K'ts de reservas esfratégicas No aplica 96 | Integracién de Kits de reservas estratégicas.
Epidemioldgicas y Desastres integrados.
;2 : Numero de emergencias en salud Numero de emergencias en . . .
Atencién de Urgencias ! Numero de emergencias en salud atendidas con
Epidemiologicas y Desastres 1.2.1 | Resultado | atendidas (brotes y desastres) en salud (brotes y desastres) 90 oportunidad.
menos 48 hrs. registradas.
Rrevencion y Contral de 128 | 4 14 | resutado | Namero d nuevos de Influenza | 1012l de poblacién delario | | Reduccién de la tasa de incidencia de INFLUENZA,
Cce)umugid:csj A Ir?flljuenize 2 o esultado umero de casos nuevos de Influenza evaluado x 100,000 comparada con el afio 2020
Zreel]’rigﬁ'g; ﬂgoﬂﬁgggeeffa 112 | Proceso Numero de casos nuevos de influenza Total de casos de casos de 80 Cobertura de tratamiento con oseltamivir para
Comunidad & Ir?fluenza o con indicacion de oseltamivir influenza x 100 Influenza
Erevenupn 5\‘?0”.'53' de Ials 113 | Resultad Numero de casos nuevos de neumonia | Total de poblacion del afio P R:dqc%lon d? la tasa dg 'gc'denc'a ds neumoln|§
eumonias Adquiridas en la 1. esultado | ;yquirida en la comunidad evaluado x 100,000 adquirida en la comunidad, comparada con el afio
Comunidad e Influenza 2020
Prevencion y Control de las Numero de materiales de promocion Determina el porcentaje de materiales para su
Neumonias Adquiridas enla | 2.1.1 | Proceso : distribuid No aplica 3 | impresion y difusién para la prevencion y control de las
) impresos y distribuidos ) ) > .
Comunidad e Influenza infecciones respiratorias agudas
Prevencién y Control de las gl;r:n:r:?od3:;?};05%5’::32”“'0n Determina la realizacion de eventos de capacitacion
Neumonias Adquiridas enla | 3.1.1 | Proceso oq P! Y No aplica 2 | con enfoque en la prevencion y atencion de Influenza,
Comunidad e Influenza tratamiento de casos de neumonia, neumonia y COVID-19.
influenza y COVID-19 realizados
Enf dades Respiratori Numero de personas con factores de ;rOt?l d; personas con Porcentaje de personas con factor de riesgo para
C”,efme ades Respiratorias | 5 3 1 | Resultado riesgo para Asma y EPOC estudiadas dac or ?I riesgo parlgPOC 70 | asma y/o EPOC que fueron estudiadas con prueba de
ronicas con espirometria esarroliar asma y espirometria
programadas
Enfermedades Respiratorias Numero de pacientes con EPOC en Total de pacientes con Porcentaje de pacientes con EPOC con al menos 6
Cronicas 2.3.3 | Resultado | tratamiento y no presentan EPOC con seis 0 mas 50 | meses en tratamiento y no presenten exacerbaciones
exacerbacion en el periodo. meses en tratamiento en el periodo.
Enfermedade.s' 1.1.1 | Estructura | Namero de personal contratado Numero de personal 100 Numero de profesmqales de I’a. salud contratados para
Cardiometabdlicas programado el programa de Cardiometabdlicas
Enfermedad Numero de detecciones de HTA T?‘alrdi pgblgcgr(\) A Corresponde al porcentaje de detecciones realizadas
c redi ni f be'sli 2.1.1 | Proceso realizadas en poblacion de 20 afios y pmt?g an Ia Sa ? t r? gs y 16 | de HTA en la poblacion de 20 afios y méas en la
ardiometabolicas mas en la Secretaria de Salud S:IEC? a Secretaria de Secretaria de Salud
Enfermedades Numero de detecciones de DM T‘:éalrgfnapgglsg'% afios Corresponde al porcentaje de detecciones realizadas
Cardiometabolicas 2.1.2 | Proceso realizadas en poblacion de 20 afios y Pnég en la Secretaria de y 16 | de DM en la poblacién de 20 afios y mas en la
mas en la Secretaria de Salud Salud Secretaria de Salud
Numero de profesionales
Enfermedades Numero de profesionales del primer del primer nivel de atencién Numero de profesionales de la salud del primer nivel
. o 5.1.1 | Resultado | nivel de atencién capacitados en programados para 80 | de atencion que se capacitaron en materia de
Cardiometabolicas
materia de cardiometabdlicas capacitacion en materia de cardiometabdlicas
cardiometabdlicas
Son las actividades de atencion gerontolégica a las
Nimero acfividades realizadas enla | poyien sujeta a rmacoisaioas realzadas por o foanciado on
Salud en el Adulto Mayor | 1.4.1 | Resultado | atencion e intervencion gerontolégica a ! 90 9 por € " 90
programa gerontologia como son las platicas de educacion y
personas mayores ” -
promocién para la salud y talleres personalizados y
grupales
Salud en el Adulto Mayor | 3.1.1 | Resultado | Nimero de supervisiones realizadas No aplica 90 | Son las acciones dirigidas a la persona mayor en la 90
por la entidad federativa sobre el entidad federativa a través de la evaluacion generada
avance de las acciones establecidas en por minuta y seguimiento de los acuerdos y
compromisos.




minuta por el programa a través de |
reuniones y seguimiento de acuerdos
Numero de mujeres y
Numero de mujeres y hombres de 50 hombres de 50 afios y mas
8 | Salud en el Adulto Mayor | 6.2.1 | Resultado afos y'r"nés que se les realiza la que a!cuden a la consulta 30 S:on las personas de 50 afios y mla's con deteccion de 30
deteccion para riesgo de fracturas por de primera vez en el riesgo de fractura por osteoporosis
osteoporosis periodo en primer nivel de
atencion;
N”"!e.“’ dde u':'??d.es ap|ICatIVatS con Total de unidades Se contemplan las unidades aplicativas que r
9 | Salud Bucal 3.1.1 | Resultado | SErvicio odonltoiogico que cuentan con aplicativas con servicio 100 | material educativo y didactico en materia de ¢
material educativo y didactico de salud odontolégico bucal
bucal. ’ :
9 | salud Bucal 421 Resultado Camparias d_e salud bucal realizadas No aplica 60 Participacion t}el programa de sal’udl bucal du
durante el afio. Jornadas Nacionales de Salud Publica.
Contempla la aplicacion del esquema basico
- : prevencion de salud bucal para preescolares
9 Salud Bucal 511 Resultado ';2:;223::5 preventivas extramuros No aplica 25,684,563 | escolares, asi como actividades preventivas
: poblacién en general. (SBEO1, 02, 06, 07, 11,
20, 22, 24, 25, 29, 30, 31, 32, 33,47, 48,49
Se contemplan actividades preventivas y cure
Numero de actividades preventivas y : se realicen en unidades aplicativas. (todas la
9 | Salud Bucal 911 | Resultado curativas realizadas. No aplica 13,163,585 variables del apartado SBI, excepto SBI27 (tr
integral terminado).
9 | Salud Bucal 9.2.1 | Resultado Lngosrg:ﬁz de actividades del Promotor No aplica 124 | Promover la salud bucal intra y extra muros
. A . Corresponde a la aplicacion de barniz de flio
9 | Salud Bucal 9.2.2 | Resultado f';‘l;‘c:?e“’ de aplicaciones de barniz de | \ ) - jjica 445,029 | extramuros, asi como en Jornadas Nacionale
: Salud Publica.
. e Cursos de capacitacion realizados al persone
9 | Salud Bucal 10.1.1 | Resultado Nimero dL.e cursos Qe capacitacion No aplica 52 | jurisdiccional y operativo sobre las principales
estomatoldgica realizados. "
estrategias del programa de salud bucal.
9 | salud Bucal 11.1.1 | Resultado Numero de visitas de supervision No aplica 4,699 Superyis[ongs realizaclias al perslon'all odontol¢
realizadas. las jurisdicciones y unidades aplicativas.
9 | salud Bucal 1211 | Resultado Nun_'\ero de consultas estomatolégicas No aplica 2,043,790 Se contempla el total_d_e consultas (!e_primerz
realizadas. subsecuente del servicio estomatolégico. (CF
. . . Aplicacion del tratamiento restaurativo atraun
Numero de tratamientos restaurativos . .
9 | Salud Bucal 13.1.1 | Resultado atraumaticos realizados. No aplica 15,027 personas en comunidades que carecen de se
odontolégicos.
10 | Prevencion de Enfermedades | 5 1 4 | proceso | Campaiias de prevencion realizadas. No aplica 32 | Realizacién de campafias estatales de prevel
Diarréicas Agudas diarreas para poblacion general.
10 P_reve’l_'lcién de Enfermedades 212 | Proceso Campaiias Qe _pre_vencién re_alizadas en [ nNo aplica 64 Realizaci()n_de_ ca_mpaﬁas d_e prevencion de ¢
Diarréicas Agudas las zonas prioritarias seleccionadas. en zonas prioritarias seleccionadas.
Realizar operativos preventivos en areas de r
10 Prevencion de Enfermedades 221 | p Operativos preventivos realizados en N I 64 palra d!arre:s, pfor _ejemplq: gn las zonas plrlor
Diarréicas Agudas - roceso zonas prioritarias identificadas. © aplica seleccionadas, ferias, periodos vacacionales,
con aislamientos de V cholera, fiestas religios
grandes eventos, etc.
Mide el porcentaje de capacitaciones realizac
Prevencién de Enfermedades Numero de cursos de capacitacion Numero de cursos de personal de salud en jurisdicciones sanitarias
10 e 2.3.1 | Proceso " L 100 ; - y
Diarréicas Agudas realizados. capacitaciéon programados entidad, de acuerdo a los criterios establecidc
prioritarios.
10 Pl_'evelr_'ncién de Enfermedades 311 | Proceso Supervisiones realizadas No aplica 64 Supervision a Ia_s_jurisdiccioneglsanitarias yn
Diarréicas Agudas locales para verificar la operacion del prograr
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA'Y LA ADOLESCENCIA
f TIPO DE META
No. PROGRAMA INDICE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR FEDERAL INDICADOR
Poblacion menor de un afio de edad P9blacién de menores de un .
ibe las dosis d afio de edad de Expresa el porcentaje alcanzado
1 Vacunacion Universal 111 Resultado Que recibe tas dosis de vacunas responsabilidad para la 90 | completos en nifias y nifios menc
correspondientes al esquema completo s taria de Salud | dad
de vacunacion en el periodo a reportar. ecretaria de Salud en e edad.
periodo a reportar.
Poblacion de seis afios de
Poblacién de seis afos de edad a la edad de responsabilidad para .
1 Vacunacién Universal 1.1.4 Resultado que se le aplico la segunda dosis de la Secretaria de Salud en la 95 Expresa el porcentaje aICalr)zado‘
4 . de vacuna SRP en poblacion de
vacuna SRP en el periodo a reportar D.P.R.l.,en el periodo a
reportar.
Pol?lljacllon ge gndano de edad que E‘oblamon deb‘LIJ‘Tj acTo de (ledad Expresa el porcentaje alcanzado
1 Vacunacién Universal 1.21 Resultado recibe 1as dosis de vacunas € responsabiidad para ia 90 | completos de vacunacion en nifie
correspondientes al esquema completo | Secretaria de Salud en el de edad
de vacunacion en el periodo a reportar. | periodo a reportar. .
Poblacién de 4 afios de edad a la que Pgb(lﬂacdi()n de cuatrg_ﬁ(;”\os de Expresa el porcentaje alcanzado
1 Vacunacion Universal 1.31 Resultado se le aplico una dosis de vacuna DPT Ie g i’ e‘re’spgnssa II Id 2 ;l)ara 95 | de vacuna DPT en poblacién de
en el periodo a reportar. a Secretaria de Salud en la edad
D.P.R.I.
Poblacién de mujeres embarazadas a Pablacién de mujeres - .
f " : embarazadas, responsabilidad Expresa el porcentaje alcanzado
s . quienes se les aplica una dosis de . N
1 Vacunacion Universal 1.3.2 Resultado . N de la Secretaria de Salud en la 95 | de vacuna Tdpa en las mujeres €
Tdpa en un periodo de tiempo DPRI I period iodo determinad
determinado .P.R.l., en el periodo a un periodo determinado
reportar
Total de poblacion meta a
Poblacién con dosis aplicada de vacunar con la vacuna contra Se refiere a las dosis de Vacuna
1 Vacunacién Universal 211 Resultado vacuna contra influenza estacional en influenza Estacional de 70 | Estacional aplicadas durante el 4
un periodo determinado Responsabilidad Institucional 2021
para la Secretaria de Salud
Poblacién adolescente que recibe
Atencion a la Salud de la Total de poblacién de 10 a 19 afios de Total de poblacién de 10 a 19 nutricion, salud mental y activacic
2 : 231 Proceso N = 90 . P o
Adolescencia edad atendida afios de edad programada estén en posibilidades de adquiril
saludable
4 Diagnéstico y tratamiento 3.1.1 Resultado Supervisiones a Unidades Médicas Total de Unidades Médicas 100 | Supervisar los procesos operacic




oportuno de cancer en menores
de 18 afios

Diagnéstico y tratamiento
oportuno de cancer en menores
de 18 afios

411

Proceso

Acreditadas.

Acreditadas en la Entidad

(Unidades Médicas Acreditadas)
diagndstico adecuado y la atencit
nifias, nifios y adolescentes

Numero de médicos y enfermeras
pasantes de servicio social capacitadas
para la identificacién de signos y
sintomas de sospecha de cancer en
nifias, nifios y adolescentes, y
referencia oportuna y adecuada

Numero de médicos y
enfermeras pasantes de
servicio social programadas a
capacitar para la identificacion
de signos y sintomas de
sospecha de cancer en nifias,
nifios y adolescentes, y

Capacitar a los médicos y enferrr
servicio social en signos y sintorr
de cancer en nifias, nifios y adole
referencia oportuna y adecuada

100

referencia oportuna y adecuada

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

Relacién de insumos federales enviados en especie por "LOS PROGRAMAS" en materia de Salud Publica.

ANEXO 5

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

No.

PROGRAMA iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

PRECIO

CONCEPTO UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

SIN DATOS

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

No.

PROGRAMA iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

PRECIO

CONCEPTO UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

SIN DATOS

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

PROGRAMA iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

PRECIO

CONCEPTO UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

SIN DATOS

316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

PROGRAMA iNDICE

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

PRECIO

CONCEPTO UNITARIO

CANTIDAD

TOTAL (PESOS)

SIN DATOS

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

PROGRAMA | INDICE

FINANCI,

FUENTE DE

AMIENTO

CONCEPTO

PRECIO
UNITARIO

CANTIDAD

VIHyotras ITS | 1.9.1.1 Ramo 12-A

poyo Federal

Gel. Lubricante a base de agua. Envase con 2 a 60 g.
Descripcion complementaria: Envase con 5 a 10 g.

7.60

210,235

VIHyotras ITS | 1.9.1.1 Ramo 12-A

poyo Federal

Conddn masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas.
Descripcién complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

77.00

16,819

VIHyotras ITS | 1.9.1.1 | Ramo 12-A|

poyo Federal

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

Descripcion complementaria: El precio unitario incluye el costo de distribucion

11.02

34,324

VIHyotras ITS | 5.1.1.1 Ramo 12-A

poyo Federal

Pruebas Rapidas. Inmunoanalsis para la deteccion del antigeno p24 de HIV-1 y anticuerpos al HIV-
1y HIV-2. Inmunoanadlsis cualitativo in vitro con lectura visual para la deteccion 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.

Descripcion complementaria: Cantidades por piezas.

95.00

2,980

VIHyotras ITS | 5.1.1.1 Ramo 12-A|

poyo Federal

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

Descripcién complementaria: Prueba rapida inmunocromatografia para la determinacion cualitativa
en sangre total de anticuerpos IgM/ IgG antiv VIH 1y 2 en suero, plasma y sangre total.

67.28

32,172

VIHyotras ITS | 5.1.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

Pruebas Rapidas. Reactivo para la determinacion cromatografica, cualitativa de anticuerpos contra
VIH tipo 1y 2 y Treponema pallidum. Cada sobre contiene Cartucho de prueba. Un bulbo de
plastico con regulador de corrimiento. Un bulbo de plastico vacio (pipeta para toma de muestra).
Una lanceta retractil con 3 niveles de puncién. Caja para minimo 10 sobres Con sensibilidad igual
o superior al 99% y especificidad igual o superior al 98% para VIH y sensibilidad no menor al 95%
y una especificidad no menor al 98% para sifilis, de acuerdo con el certificado de evaluacién
diagnostica del Instituto de Diagndstico y Referencia Epidemioldgicos, o en su caso algtn otro
organismo internacional como la FDA, EMA o la Organizacién Mundial de la Salud.

Descripciéon complementaria: Las cantidades son por pieza

127.02

9,026

VIHyotras ITS | 5.1.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

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

Descripcién complementaria: Por piezas

67.28

954

VIHyotras 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.

18,000.00

36




Descripciéon complementaria: Cajas con 10 cartuchos cada una

VIH y otras ITS

11.6.1.1

Ramo 12-Apoyo Federal

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

Descripcién complementaria: Cantidades por pieza

51.62

36,105

VIH y otras ITS

12.31.2

Ramo 12-Apoyo Federal

Férmula para lactantes (Sucedaneo de Leche Humana de Termino). Polvo o liquido. Energia -
Minimo /100 mL: 60 kcal M&ximo /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. o 60 ug,
Maximo/100 kcal: 600 U.l. o 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 ug 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 pg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 300 pg.
Riboflavina (B2): Minimo/100 kcal: 80 ug Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal 500 pg. Niacina
(B3): Minimo/100 keal: 300 pg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 1 500 ug. Piridoxina (B6):
Minimo/100 kcal: 35 pg Maximo/100 keal: S. E. NSR/100 keal: 175 pg. Acido félico (B9): Minimo/
100 kcal: 10 pg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 50 pg. Acido pantoténico (B5): Minimo/100
kcal: 400 ug Méaximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 2 000 pg. Cianocobalamina (B12): Minimo/100
kecal: 0,1 pg Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 1,5 pg. Biotina (H): Minimo/100 kcal: 1,5 pg
Maximo/100 kcal: S. E. NSR/100 kcal: 10 pg. Vitamina K1: Minimo/100 kcal: 4 ug 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 pg. Cobre (Cu): Minimo/100 kcal: 35 pg 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 ug 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
keal: 2,3 mg. Taurina: Minimo/100 kcal: 4,7 mg Maximo/100 kcal: 12 mg. Nucleétidos **): 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 acidos 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
Maximo/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 &cido linoleico/alfa-
linolénico minimo 5:1, maximo 15:1 De manera opcional, la fuente de proteina podra contener los
aminoéacidos 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 acidos grasos trans no serap
superior al 3% del contenido total de acidos grasos en las formulas para lactantes. En las formulas
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 adicion de fructosa como ingrediente, salvo cuando sea necesario por justificacion tecnolégica.
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 nutricién 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 formulas que contengan mas de
1,8 g de proteinas por cada 100 kcal, deben incrementar el contenido de piridoxina en al menos 15
Hg 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 araquidénico 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 Especificacion NSR: Nivel Superior de Referencia. Envase desde 360 g hasta
454 g polvo y medida dosificadora.

80.00

1,068

85,440.C

VIH y otras ITS

8215

Fideicomiso - INSABI

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

308.88

835

257,914.¢

VIHy otras ITS

8.2.1.5

Fideicomiso - INSABI

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

993.41

Descripciéon complementaria: 6121

24

23,841.¢

VIH y otras ITS

8215

Fideicomiso - INSABI

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

1,714.00

275 | 471,350.00

VIH y otras ITS

8215

Fideicomiso - INSABI
En

Lamivudina/zidovudina. Tableta Cada Tableta contiene: Lamivudina 150 mg Zidovudina 300 mg

vase con 60 Tabletas.

234.00

922 | 215,748.00

VIH y otras ITS

8.215

Dol

Fideicomiso - INSABI | dolutegravir. Envase con 30 tabletas.
Descripcién complementaria: 6010

utegravir. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir sédico equivalente a 50 mg de

3,

000.00

12,292

36,876,C

VIHy otras ITS

8.2.1.5

Fideicomiso - INSABI

Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 75 mg de
darunavir Envase con 480 Tabletas.

4,

978.59

15

74,€

VIHy otras ITS

8215

Fideicomiso - INSABI

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

347.96

3,124

1,087,C

VIH y otras ITS

8.215

Fideicomiso - INSABI mg

Bictegravir/Emtricitabina/Tenofovir Alafenamida. Tableta. Bictegravir sédico 52.5 mg equivalente a
50 mg de bictagravir. Emtricitabina 200 mg Tenofovir alafenamida fumarato 28 mg equivalente a 25

Descripcién complementaria: 6203

de tenofovir alafenamida. Caja con un frasco con 30 tabletas.

1,

720.00

71,800

123,496,C

VIHy otras ITS

8.2.15

Lopinavir-ritonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 200 mg Ritonavir 50 mg Envase con
Fideicomiso - INSABI | 120 Tabletas.
Descripcién complementaria: CCB 010.000.5288.00

2,

010.00

1,080

2,170,8

VIHy otras ITS

8.2.15

Fideicomiso - INSABI | Tenofovir. Tableta. Cada tableta contiene: Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg. Envase con 30
tabletas.

Descripcién complementaria: 4277

510.36

1,382

705,2



L X Lamivudina. Solucién Cada 100 ml contienen: Lamivudina 1 g Envase con 240 ml y dosificador.
1| VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI o R 889.52 80 71,1
Descripcién complementaria: 4271
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | Zidovudina. Solucién Oral Cada 100 ml contienen: Zidovudina 1 g Envase con 240 ml. 460.00 984 452,€
L X Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Darunavir 400 mg Envase con 60 Tabletas.
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI L ) 1,450.00 700 1,015,C
Descripcién complementaria: 5860
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI Darunav_ir. Tableta. Cada tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 150 mg de 4,978.59 13 64,7
darunavir Envase con 240 Tabletas
Efavirenz. Comprimido recubierto. Cada comprimido contiene: Efavirenz 600 mg. Envase con 30
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | comprimidos recubiertos. 85.00 302 25,€
Descripcién complementaria: 4370
Darunavir / Cobicistat Tableta Cada tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 800 mg
i ici ioXi ilici ival 1 ici E
1| ViHyotras ITs | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI ?aebldeetl;ir.]aw Cobicistat en diéxido de silicio equivalente a 150 mg de cobicistat Envase con 30 201500 | 10,920 318316
Descripcion complementaria: 6098
Efavirenz, emtricitabina, tenofovir disoproxilo. Tableta. Cada tableta contiene: Efavirenz 600 mg.
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | Emtricitabina 200 mg. Tenofovir disoproxil succinato 300.6 mg equivalente a 245 mg. de Tenofovir 800.00 | 30,800 24,640,C
disoproxil. Envase con 30 tabletas.
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | Maraviroc. Tableta Cada Tableta contiene: Maraviroc 150 mg Envase con 60 Tabletas. 6,611.87 130 859,5
Enfuvirtida. Solucién Inyectable Cada frasco ampula con liofilizado contiene: Enfuvirtida 108 mg.
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | Caja con 60 frascos ampula con liofilizado y 60 frascos &mpula con diluyente, 60 jeringas de 3 mL, | 20,330.00 922 18,744,2
60 jeringas de 1 mL y 180 toallitas humedecidas con alcohol.
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI Nevirapina_. Suspensién Cada 100 mililitro_s_comienen: Nevirapina hemihidratada equivalente a 1 g 313.00 63 19,719,
de nevirapina Envase con 240 ml con dosificador.
Dolutegravir / Abacavir / Lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Dolutegravir sédico
. X equivalente a 50 mg de dolutegravir Sulfato de abacavir equivalente a 600 mg de abacavir
1| VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | | amivudina 300 mg Envase con 30 tabletas 3,000.00 1,208 | 3,624,000.!
Descripcién complementaria: 6108
Abacavir-lamivudina. Tableta. Cada tableta contiene: Sulfato de abacavir equivalente a 600 mg de
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | abacavir. Lamivudina 300 mg. Envase con 30 tabletas. 399.00 1,454 580,146.!
Descripcion complementaria: 4371
1 | VIHy otras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI Iégp%i_gtaj;gggonavir. Tableta Cada Tableta contiene: Lopinavir 100 mg Ritonavir 25 mg Envase con 1,100.00 72 79,200,
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI Abacav_ir. Solucién o Jarabe. Cada 100 ml coqtienen: S_ulfato de a_ba_cavir eqqivalente a2gde 577.08 43 24.814.
abacavir. Envase con un frasco de 240 ml y pipeta dosificadora o jeringa dosificadora.
Emtricitabina-tenofovir. Tableta. Cada Tableta contiene: Tenofovir disoproxil succinato equivalente
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | a 245 mg de tenofovir disoproxil Emtricitabina 200 mg Envase con 30 Tabletas. 710.00 | 34,788 | 24,699,480.
Descripcién complementaria: 4396
Etravirina. tableta cada tablet: tiene: Etravirina 200 mg. 60 tabletas.
1| VIHy otras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | = ov'rna- fableta cada tablefa confiene: Elravirina <00 mg. envase con b tabletas 542927 | 677 | 3,675615.
Descripcién complementaria: 6074
Darunavir. Tableta Cada Tableta contiene: Etanolato de darunavir equivalente a 600 mg de
1 | VIHyotras ITS | 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | darunavir Envase con 60 Tabletas. 1,821.00 2,102 3,827,742.
Descripcién complementaria: 4289
1 | VIHy otras ITS 8.21.5 | Fideicomiso - INSABI | Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido contiene: Raltegravir potasico equivalente a 400 mg de 3573.97 | 2016 790
B raltegravir Envase con 60 Comprimidos. e ’ ’
Emtricitabina / Tenofovir Alafenamida. Tableta. Cada tableta contiene: Tenofovir alafenamida
. . fumarato 11.2 mg equivalente a 10 mg de tenofovir alafenamida Emtricitabina 200 mg Envase con
1 | VIHy otras ITS 8.2.1.5 | Fideicomiso - INSABI | 30 tgpletas. 1,720.00 604 1,03
Descripcién complementaria: 6162
2 | Virus de Hepatitis C | 8.6.1.5 | Fideicomiso - INSABI Sofosbuvir, Velpatasvir. Tableta Cada tableta contiene: Sofosbuvir 400 mg Velpatasvir 100 mg 49.896.00 564 2814
P o Envase con 28 tabletas. U !
2 | Virus de Hepatitis C | 8.6.1.5 | Fideicomiso - INSABI GIeoaprevir/Pibre_ntasvir. Tableta. Cad_a tableta contiene: Glecaprevir 100 mg Pibrentasvir 40 mg 68,250.00 29 1,5
Envase con 4 cajas, cada una con 7 tiras con 3 tabletas cada una.
TOTAL 327,02

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 Prevenciéon y el Control del

VIH/SIDA.
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
i FUENTE DE PRECIO
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
SIN DATOS
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
FUENTE DE PRECIO
No. | PROGRAMA | iNDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD
2 Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artropodos
g Plaguicidas (insecticidas)
5 | Dengue | 7.3.1.1 | Ramo 12-Apoyo Federal Descripciéon complementaria: Larvicida biorracional al 2.5%, caja con dos sacos de 10 kilos cada uno 35,000.00 22
_ Plaguicidas (insecticidas)
5 | Dengue | 7.3.1.1 | Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria: Regulador de crecimiento al 1.3%, saco con 18.18 kilos 34,776.80 5
g Plaguicidas (insecticidas)
5 [ Dengue | 7.3.2.1 | Ramo 12-Apoyo Federal Descripciéon complementaria: Adulticida piretroide al 20% 15,352.23 35
_ Plaguicidas (insecticidas)
5 | Dengue | 7.3.2.1 | Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria: Adulticida Piretroide al 1.5% en base oleosa, bidén de 20 litros 22,153.00 45
5 | Dengue | 7.3.2.1 | Ramo 12-Apoyo Federal | Plaguicidas (insecticidas) 18,217.10 200




Descripciéon complementaria: Adulticida organofosforado al 40%, bidon de 20 litros ]

Plaguicidas (insecticidas)
5 | Dengue | 7.3.3.1 | Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Insecticida organofosforado de accién residual al 28.16%, caja con 12 14,200.00 8
frascos de 833 mililitros

Plaguicidas (insecticidas)
5 | Dengue | 7.3.3.1 | Ramo 12-Apoyo Federal | Descripcion complementaria: Insecticida carbamato al 80%, cufiete de 25 kg, con 200 sobres de 125 | 44,087.65 20
gramos cada uno

TOTAL

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

FUENTE DE PRECIO
FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO

No. PROGRAMA iNDICE CANTIDA

Vacuna Contra Difteria, Tos Ferina, Tetanos, Hepatitis B, Poliomielitis Y Haemophilus Influenzae
Tipo B. Suspension Inyectable. Cada frasco ampula con 0.5 ml contiene: Toxoide diftérico no menos
de 20 Ul Toxoide tetanico no menos de 40 Ul Toxoide pertussis 25 ug Hemaglutinina filamentosa 25
Ramo 12-Apoyo ug Poliovirus tipo 1 inactivado (Mahoney) 40 U Poliovirus tipo 2 inactivado (MEF1) 8 U Poliovirus tipo
Federal 3 inactivado (Saukett) 32 U Antigeno de superficie del virus de Hepatitis B 10 pg Polisacarido
capsular de Haemophilus influenzae tipo b 12 ug Conjugado a la proteina tetanica 22-36 pg Envase
con 10 frascos ampula con 1 dosis de 0.5 ml cada uno.

Descripcion complementaria: Vacuna Hexavalente. Alin no se tienen precios del 2021

1 Vacunacion Universal | 1.1.1.5 240.38 39,5¢

Vacuna antiinfluenza. Suspension Inyectable. Cada dosis de 0.5 ml contiene:Fracciones antigénicas
purificadas de virus de influenza inactivados correspondientes a las cepas autorizadas por la

Ramo 12-Apoyo Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en el periodo pre-invernal e invernal de los afios

Federal 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 ampula con
5 ml cada uno (10 dosis) Todavia no hay precios 2021

TOTAL

1 Vacunacioén Universal | 2.1.1.1 595.31 203,3¢

Gran total 464,723,262.43

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

Relacién 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

FUENTE DE

No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

1 Salud Sexual y Reproductiva

2 | PFy Anticoncepcién | 1.4.1.1 | Anexo 4 Insumos Condén masculino. De hule latex. Envase con 100 piezas.

Levonorgestrel y etinilestradiol. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.15 mg Etinilestradiol 0.03 mg Envase con 2

2 | PRy Anticoncepcion (2.3.1.4 | Anexo 4 Insumos Grageas. (21 con hormonales y 7 sin hormonales)

2 | PF y Anticoncepciéon | 2.3.1.4 | Anexo 4 Insumos Levonorgestrel. Gragea Cada Gragea contiene: Levonorgestrel 0.03 mg Envase con 35 Grageas.

Desogestrel y etinilestradiol. Tableta. Cada tableta contiene: Desogestrel 0.15 mg. Etinilestradiol 0.03 mg. Envase con 28

2 | PFy Anticoncepcién | 2.3.14 | Anexo 4 Insumos Tabletas. (21 con hormonales y 7 sin hormonales).

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

2 | PF y Anticoncepcién | 2.3.1.5 | Anexo 4 Insumos ampolleta de 1 ml.

Medroxiprogesterona y cipionato de estradiol. Suspensién Inyectable Cada ampolleta o jeringa contiene: Acetato de

2 | PRy Anticoncepcion ( 2.3.1.5 | Anexo 4 Insumos Medroxiprogesterona 25 mg Cipionato de estradiol 5 mg Envase con una ampolleta o jeringa prellenada de 0.5 ml.

Noretisterona y estradiol. Solucién Inyectable Cada ampolleta o jeringa contiene: Enantato de noretisterona 50 mg Valerato ¢

2 | PF y Anticoncepciéon | 2.3.1.5 | Anexo 4 Insumos > -
estradiol 5 mg Envase con una ampolleta o jeringa con un ml.

2 | PF y Anticoncepcién 2.3.1.6 | Anexo 4 Insumos Etonogestrel. Implante El Implante contiene: Etonogestrel 68.0 mg Envase con un Implante y aplicador.

Levonorgestrel. Implante. Cada implante contiene: Levonorgestrel 75.0 mg. Envase con 2 implantes y una caja con un trécai

2 | PF y Anticoncepcién | 2.3.1.6 | Anexo 4 Insumos h N
instructivos anexos.

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

2 | PFy Anticoncepcién | 2.3.1.7 | Anexo 4 Insumos
Parches.

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

2 | PF y Anticoncepciéon | 2.3.1.8 | Anexo 4 Insumos

Dispositivos. Intrauterino. T de cobre, 380 A. Anticonceptivo estéril con 380 mmz2, de cobre, plastico grado médico 77% y sul

2 | PFy Anticoncepcion | 2.3.18 | Anexo 4 Insumos de bario USP 23%, con filamento largo de 30 cm con tubo insertor, tope y émbolo insertor. Pieza.

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

2 | PF y Anticoncepciéon | 2.3.1.9 | Anexo 4 Insumos A
empagque individual.

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

2 | PF y Anticoncepcién | 2.3.1.10 | Anexo 4 Insumos Comprimidos o Tabletas.

2 | PF y Anticoncepcién | 2.3.1.11 | Anexo 4 Insumos Levonorgestrel. Polvo El dispositivo con polvo contiene: Levonorgestrel (micronizado) 52 mg Envase con un dispositivo.

TOTAL (PESOS)

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

FUENTE DE

No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO

CONCEPTO

1 Atencion de la Zoonosis 3.1.1.1 | Anexo 4 Insumos Vacuna antirrabica. Suspension Inyectable Cada dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene: Liofilizado de Virus ina




| | | | de la rabia (cepa Wistar PM/WI 38-1503-3M) con potencia > 2.5 UI, cultivado en células VERo. Frasco ampula con liofiliza
una dosis y jeringa prellenada con 0.5 ml de diluyente.

Inmunoglobulina humana antirrabica. Solucion Inyectable Cada frasco ampula o ampolleta contiene: Inmunoglobulina hurr
antirrdbica 300 Ul Envase con una jeringa prellenada con 2 ml (150 Ul/ml).

TOTAL (PESOS)

1 Atencion de la Zoonosis 3.1.2.1 | Anexo 4 Insumos

2 Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos

Faboterapico Polivalente Antialacran o Fragmentos F(AB')2 de Inmunoglobulina Polivalente Antialacran. Faboterapico Poli
Antialacran o Fragmentos F(AB')2 de Inmunoglobulina Polivalente Antialacran. Solucién Inyectable. Cada frasco ampula ¢

Intoxicacion por liofilizado contiene: Faboterapico polivalente antialacran modificado por digestion enzimatica para neutralizar 150 DL50 (1
4 A 2211 Anexo 4 Insumos . : N s . " . . .
Artrépodos de veneno de alacran del género Centruroides o Fragmentos F(ab')2 de inmunoglobulina polivalente antialacran para neut
150 DL50 (1.8 mg) de veneno de alacran del género Centruroides sp. Envase con un frasco ampula con liofilizado y ampc
con diluyente de 5 ml.

TOTAL (PESOS)

3 Cpntrol y Elli’mlinaci()n de las 1131 | Anexo 4 Insumos Isoniazida y rifampicina: Tableta ReCubierta Cada Tableta ReCubierta contiene: Isoniazida 400 mg Rifampicina 300 mg Er
Micobacteridsis con 90 Tabletas ReCubiertas.

3 Control y Eliminacion de las 11.3.1 | Anexo 4 Insumos Isoniazida, rifampicina, pirazinamida, etambutol. Tableta Cada Tableta contiene: Isoniazida 75 mg Rifampicina 150 mg
Micobacteriésis T Pirazinamida 400 mg Clorhidrato de etambutol 300 mg Envase con 240 Tabletas.
Control y Eliminacion de las Sustancias Bioldgicas Tuberculina PPD. Derivado proteico purificado RT 23 para intradermoreaccion. Contiene cinco uni
3 : A 3.1.1.1 | Anexo 4 Insumos ’ s . N
Micobacteriésis tuberculina en cada décima de mililitro RTC. Frasco @mpula de 1 ml con 10 dosis.

TOTAL (PESOS)

Tiras reactivas para determinacion cuantitativa de perfil de lipidos (para ser utilizadas en equipo portatil para la determin:

7 | Enfermedades Cardiometabdlicas | 2.1.1.1 | Anexo 4 Insumos cuantitiva de colesterol total, colesterol HDL, colesterol LDL, triglicéridos) presentacion: frasco con 10, 15 o 25 tiras react

Tiras Reactivas Tira reactiva para la determinacion semicuantitativa de microalbumina en orina, en un rango de 10 a 100

7 | Enfermedades Cardiometabdlicas | 2.1.1.1 | Anexo 4 Insumos un tiempo aproximado de un minuto. Tubo con 25, 30 o 50 tiras reactivas. RTC y/o TA.

Tiras Reactivas Tira Reactiva. Para determinacién de glucosa en sangre capilar con limite de medicién en glucémetro ha
7 | Enfermedades Cardiometabolicas | 2.1.2.1 | Anexo 4 Insumos | 600 mg/dl. Con membrana hidrofilica impregnada con activante quimico: glucosa oxidasa, con reductor e indicador o glu
deshidrogenasa. Para la determinacion de glucosa. Envase con 25, 50 o 100 tiras. TATC.

Prueba en tira reactiva,cartucho o cubeta de reaccién descartable, para la determinacion cuantitativa de hemoglobina glt

7 | Enfermedades Cardiometabdlicas | 2.1.2.1 | Anexo 4 Insumos fraccion A1c en sangre capilar venosa. Caja con 10 0 20 pruebas.

TOTAL (PESOS)

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

f FUENTE DE CANTIDAD
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO (VOLUMEN)
SIN DATOS
| GRAN TOTAL (PESOS) 103,700,747.65

NOTA: Para el programa de Planificacion Familiar y Anticoncepcion a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y
Salud Reproductiva; los programas de Enfermedades Cardiometabdlicas, Control y Eliminacion de la Micobacteridsis, Dengue y
Atencién de la Zoonosis a cargo del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; y para el programa
de Vacunacioén Universal, a cargo 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.

APENDICE

La informacién 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 solo 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 ESTATAL OPORTUNIDADES OTRA INSABI
ANEXO 4
SMS XXI INSABI
UNIDAD RESPONSABLE/ INSUMOS Y FIDEICOMISO
No. RECURSOS SUBTOTAL RECURSOS SUBTOTAL (PRESUPUESTOS
PROGRAMA DE ACCION | (XA NGIERGS INSUMOS FINANCIEROS RECURSOS RECURSOS RECURSOS PRESU§UEST° E INSUMOS) INSABI
CASSCO FASSA - P FASSA - | FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES C RECTORIA RECURSOS RECURSOS RECURSOS
FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
Politicas de Salud Publica
1 y Promocién de la Salud 9,435,325.44 0.00 | 9,435,325.44 2,957,687.00 0.00 0.00 0.00 | 2,957,687.00 0.00 0.00 0.00
Determinantes
1 Personales 5,265,872.63 0.00 | 5,265,872.63 1,496,000.00 0.00 0.00 0.00 | 1,496,000.00 0.00 0.00 0.00
Mercadotecnia
2 Social en Salud 2,144,254.81 0.00 | 2,144,254.81 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Determinantes
3 Colectivos 2,025,198.00 0.00 2,025,198.00 1,461,687.00 0.00 0.00 0.00 1,461,687.00 0.00 0.00 0.00
4 Profesionalizacién 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
5 Evaluacion 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental y Adicciones 0.00 0.00 0.00 33,854,408.84 0.00 0.00 0.00 33,854,408.84 0.00 0.00 0.00 0.00 33,854,408.84
1 Salud Mental 0.00 0.00 0.00 33,854,408.84 0.00 0.00 0.00 33,854,408.84 0.00 0.00 0.00 0.00 33,854,408.84
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




315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

1 | Seguridad Vial 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
2 | Prevencion de Accidentes 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
en Grupos Vulnerables : . . . - . . - . : . . .
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 ‘:ffg:l':g a Emergencias 2,173,304.00 0.00 2,173,304.00 3,831,133.08 0.00 0.00 102,570.56 3,933,703.64 0.00 0.00 0.00 0.00 6,107,007.64
1 | Emergencias 1,086,652.00 0.00 1,086,652.00 1,331,133.08 0.00 0.00 | 102,570.56 1,433,703.64 0.00 0.00 0.00 0.00 2,520,355.64
2 | Monitoreo 1,086,652.00 0.00 1,086,652.00 2,500,000.00 0.00 0.00 0.00 2,500,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,586,652.00
Vigilancia en Salud
2 | pgbiica por Laboratorio 1,572,935.00 0.00 1,572,935.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,572,935.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 | VIHy otras ITS 3,983,866.00 | 9,526,579.38 | 13,510,445.38 1,000,000.00 0.00 0.00 0.00 1,000,000.00 0.00 0.00 | 317,803,865.17 | 317,803,865.17 | 332,314,310.55
2 | Virus de Hepatitis C 1,050,400.00 0.00 1,050,400.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 29,642,844.00 29,642,844.00 30,693,244.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 | Salud Sexualy 29,941,973.08 0.00 | 29,941,973.08 | 11,359,282.98 0.00 0.00 0.00 11,359,282.98 | 53,923,820.20 0.00 0.00 | 53,923,820.20 95,225,076.26
Reproductiva SIS 3 PRI 1999,£04. - - ! 1999,202. ,923,820.. ! .| ,923,820.. ,225,076..
SSR para
1 | Adoloecantes 5,720,083.41 0.00 5,720,083.41 864,500.00 0.00 0.00 0.00 864,500.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,584,583.41
2 | PFy Anticoncepcion 6,798,264.17 0.00 6,798,264.17 3,135,630.65 0.00 0.00 0.00 3,135,630.65 | 53,923,820.20 0.00 0.00 | 53,923,820.20 63,857,715.02
3 | salud Materna 9,069,861.00 0.00 9,069,861.00 45,000.00 0.00 0.00 0.00 45,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 9,114,861.00
4 | salud Perinatal 3,007,585.50 0.00 3,007,585.50 6,379,152.33 0.00 0.00 0.00 6,379,152.33 0.00 0.00 0.00 0.00 9,386,737.83
5 | Aborto Seguro 1,154,823.00 0.00 1,154,823.00 335,000.00 0.00 0.00 0.00 335,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,489,823.00
6 | Violencia de Género 4,191,356.00 0.00 4,191,356.00 600,000.00 0.00 0.00 0.00 600,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4,791,356.00
2 | cancer 2,756,599.50 0.00 2,756,599.50 | 17,561,800.00 0.00 0.00 0.00 17,561,800.00 0.00 0.00 0.00 0.00 20,318,399.50
3 | Igualdad de Género 470,609.00 0.00 470,609.00 44,200.00 0.00 0.00 0.00 44,200.00 0.00 0.00 0.00 0.00 514,809.00
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 | Atencion de la Zoonosis 64,292.00 0.00 64,292.00 612,808.00 0.00 0.00 22,714,397.78 23,327,205.78 953,560.00 0.00 0.00 953,560.00 24,345,057.78
Control de Enfermedades
Trans das por Vectores
2 [ ¢ toxicacion por Venano 1,689,370.00 | 7,116,870.88 8,806,240.88 | 36,237,261.92 0.00 0.00 | 201,552,260.00 | 237,789,530.92 6,273,200.00 0.00 0.00 6,273,200.00 | 252,868,971.80
de Artrépodos
1 | Paludismo 70,180.00 0.00 70,180.00 690,801.02 0.00 0.00 13,500.00 704,301.02 0.00 0.00 0.00 0.00 774,481.02
2 E',:fa‘g;":da" de 150,545.00 0.00 150,545.00 1,321,268.80 | 0.0 | 0.00 0.00 1,321,268.80 0.00 000 | o0.00 0.00 1,471,813.80
3 | Leishmaniasis 0.00 0.00 0.00 32,200.00 0.00 0.00 4,191.00 36,391.00 0.00 0.00 0.00 0.00 36,391.00
4 'I{‘r't‘:;';:gg’s" por 61,545.00 0.00 61,545.00 1,202,992.10 0.00 0.00 0.00 1,202,992.10 |  6,273,200.00 0.00 0.00 6,273,200.00 7,537,737.10
5 | Dengue 1,407,100.00 | 7,116,870.88 8,523,970.88 | 32,990,000.00 0.00 0.00 | 201,534,578.00 | 234,524,578.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 243,048,548.88
Vigilancia Post
6 | Oteceraosis 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
Control y Eliminacién de
3 | o Mook actoria 416,624.00 0.00 416,624.00 4,394,207.36 0.00 0.00 0.00 4,394,207.36 1,597,367.45 0.00 0.00 1,597,367.45 6,408,198.81
Atencién de Urgencias
4 | Epidemiologicas y 408,285.14 0.00 408,285.14 2,388,466.92 0.00 0.00 1,131,034.64 3,519,501.56 0.00 0.00 0.00 0.00 3,927,786.70
Desastres
Prevencién y Control de
las Neumonias Adquiridas
5 | ol Comunidad 6 0.00 0.00 0.00 500,000.00 0.00 0.00 0.00 500,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 500,000.00
Influenza
Enfermedades
6 | Respiratorias Crénicas 0.00 0.00 0.00 525,258.64 0.00 0.00 0.00 525,258.64 0.00 0.00 0.00 0.00 525,258.64
Enfermedades
7 | emdiomatabalicas 8,484,670.00 0.00 8,484,670.00 3,890,700.00 0.00 0.00 0.00 3,890,700.00 | 40,952,800.00 0.00 0.00 | 40,952,800.00 53,328,170.00
8 | salud en el Adulto Mayor 752,680.00 0.00 752,680.00 5,000,000.00 0.00 0.00 0.00 5,000,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 5,752,680.00
9 | salud Bucal 177,291.00 0.00 177,291.00 | 10,999,741.66 | 0.00 0.00 0.00 10,999,741.66 0.00 0.00 | 0.00 0.00 11,177,032.66
Prevencién de
10 | Enfermedades Diarréicas 170,857.50 0.00 170,857.50 279,800.00 | 0.00 0.00 408,226.00 688,026.00 0.00 0.00 | 0.00 0.00 858,883.50
Agudas
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 | Vacunacion Universal 2,293,087.50 | 130,578,773.00 | 132,871,860.50 | 35617,042.06 | 0.00 0.00 0.00 35,617,042.06 0.00 0.00 | o0.00 0.00 | 168,488,902.56
Atencion a la Salud de la
2 | Adoleseencia 0.00 0.00 0.00 1,290,000.00 | 0.00 0.00 0.00 1,290,000.00 0.00 0.00 | o0.00 0.00 1,290,000.00
3 | fencidnalaSaludenla 0.00 0.00 0.00 000 [ 000 [ o000 0.00 0.00 000 [ o000 | o000 0.00 0.00
Diagnéstico y tratamiento
4 | oportuno de cancer en 0.00 0.00 0.00 180,000.00 | 0.00 0.00 0.00 180,000.00 0.00 0.00 | 0.00 0.00 180,000.00
menores de 18 afios




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 modulos del Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo
para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE: Moddulo 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-Presupuestacién-Ramo 33 (Formato Reporte de ramo 33 por entidad federativa, programa,
fuente de financiamiento e insumo, bien o servicio) y Mddulo de Presupuestacion-INSABI-Insumos-Captura y Validacion.

Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocién de la Salud, Dr. Hugo Lopez Gatell Ramirez.- Rubrica.- El
Director General de Promocién de la Salud, Dr. Ricardo Cortés Alcala.- Rubrica.- El Director General de Epidemiologia, Dr. José
Luis Alomia Zegarra.- Rubrica.- Firma en ausencia de la Dra. Lorena Rodriguez Bores Ramirez, Secretaria Técnica del Consejo
Nacional de Salud Mental, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 55 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, la
Directora de Desarrollo de Modelos de Atencion en Salud Mental, Mtra. Diana Iris Tejadilla Orozco.- Rubrica.- El Secretario
Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, Dr. Arturo Garcia Cruz.- Rubrica.- La Directora General del
Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Dra. Karla Berdichevsky Feldman.- Rubrica.- El Director General
del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, Dr. Ruy Lépez Ridaura.- Rubrica.- La Directora
General del Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA, Dra. Alethse De La Torre Rosas.- Rubrica.- Firma en
ausencia del Titular del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, de conformidad con lo dispuesto en el
Articulo 55 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, el Director de Atencion a la Salud de la Infancia y la Adolescencia,
Dr. José Luis Diaz Ortega.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud, Dr. Fernando Petersen Aranguren.- Rubrica.- El
Secretario de la Hacienda Publica, Mtro. Juan Partida Morales.- Rubrica.- El Director General del Organismo Publico
Descentralizado Servicios de Salud Jalisco, Dr. José de Jestis Méndez de Lira.- Rubrica.



