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Anexo 4 del Acuerdo de Coordinacion para garantizar la prestacion
gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos\
asociados para las personas sin seguridad social en los términos "
previstos en el Titulo Tercero bis de la Ley General de Salud celebrado

por el Instituto de Salud para el Bienestar y el Ejecutivo del Estado de
Zacatecas.
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1. Monto total de los recursos presupuestarios federales a destinarse a “LA ENTIDAD” parala
prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados paralas

r BE

personas sin seguridad social en su circunscripcion territorial.

De conformidad con lo dispuesto en los articulos 77 bis 11y 77 bis 12 de la LGS y a la previsién
presupuestaria contemplada en el Presupuesto de Fgresos de la Federacién para el ejercicio fiscal
2020, el monto total de recursos a transferir a “LA ENTIDAD” para la prestacion gratuita de servicios
de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad social en su
circunscripcion territorial, durante el presente ejercicio fiscal 2020, con estricta sujecién a la /
disponibilidad  presupuestaria correspondiente, es por la cantidad de hasta $
629,727,906.90(Seiscientos veintinueve millones setecientos veintisiete mil novecientos seis /
pesos 90/100 MN).

2. Monto de los recursos presupuestarios federales que “EL INSABI” ejercera para la prestacion
de “LOS SERVICIOS TRANSFERIDOS",

Este monto sera determinado en la Adenda correspondiente, en los términos estipulados en el
numeral ii del literal a del apartado D de |z Clausula Segunda del Acuerdo de Coordinacién del que !

forma parte el presente Anexo.

Dichos recursos se ejerceran, atendiendo z la distribucion y conceptos de gasto previstos en los

.

numerales 5y 6 del presente Anexo.

3. Monto de los recursos presupuestarios federales a transferir a “LA ENTIDAD” para la 3
prestacion de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”.

Este monto serd determinado en Iz Adenda correspondiente, en los términas estipulados en el
numeral ii del literal a del apartado D de la Cldusula Segunda del Acuerdo de Coordinacién del que
forma parte el presente Anexo.

4. Calendario de ministracién de los recursos presupuestarios federales a transferir para la
prestacion de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”. =

Los recursos a que se refiere el numeral anterior serdn transferidos por el “INSABI” a “LA ENTIDAD",
durante |a segunda quincena de cada mes, con excepcion de la primera ministracién del ejercicio
fiscal, que sera transferida dentro de los quince dias hablles siguientes a la fecha de formalizacion

del presente Anexo.

Las mencionadas transferencias deberdn sujetarse a lo estipulado en &l apartado B de la Cldusula
Tercera del Acuerdo de Coordinacidn del que forma parte el presente Anexo.
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5. Distribucién de los recursos de presupuestarios federales transferidos para la prestacidn de
“LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”.

El ejercicio de los recursos presupuestarios federales que el “INSABI” transfiera a “LA ENTIDAD",
para la prestacion de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS” se sujetard a las bases siguientes:

a. Hasta el 50 por ciento de los referidos recursos podrdn destinarse al pago de
remuneraciones, conforme 3 lo siguiente:

i Hasta 40 por ciento para el personal que hasta el 31 de diciembre de 2019 estuviese
contratado con cargo a los recursos del Sistema de Prateccidn Social en Salud, cuyas
funciones se encuentren directamente relacionadas con la prestacion de servicios de
atencion a las personas sin seguridad social.

ii.  Hasta 10 por ciento, para la contratacién de médicos, enfermeras, promotores de
salud, coordinadores de promotores de salud y demds personal necesario para el
fortalecimiento de la prestacién de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”,
preferentemente en el primer nivel de atencidn, que permitan la implementacion,
fortalecimiento y consolidacion del Modelo de Atencian.

b. Al menos el 32 por ciento a la adquisicion y distribucién de medicamentos, material de
curaciony otros insumaos asociados a la prestacién de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”.

c. Hasta 18 por ciento, para gasto de operacidn de las unidades médicas de “LA ENTIDAD” que
realicen la prestacion de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”,

Asimismo, “LAS PARTES” estan conformes en que, de manera transversal, cuando menos el 20 por
ciento total de los recursos transferidos deberdn destinarse a acciones relacionadas con la
prevencion de enfermedades y la promocion de |z salud.

Solo en casos plenamente justificados o excepcionales, la composicién de dichos porcentajes se
podra modificar, siempre que |as caracteristicas financieras y de servicios de salud de “LA ENTIDAD"
lo ameriten, en el entendido de que dichas modificaciones deberin acreditarse y ser aprobadas

previamente por el “INSABI”.

“LAS PARTES" estan conformes en que sera responsabilidad de “LA ENTIDAD” el envio de la
informacion y el cumplimiento de los requisitos necesarios en los términos sefialados en el presente
Anexoy demas normativa aplicable, para estar en condiciones de recibir las transferencias federales
de manerz regular, conforme a lo establecido en el arﬁédfo 77 bis 15 de {a LGS.
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6. Conceptos de gasto de los recursos presupuestarios federales transferidos para la prestacién
de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”,

a. Remuneraciones de personal médico.

Para el ejercicio de estos recursos, “LAS PARTES” estan conformes en que los mismos serdn
transferidos de manera liquida a “LA ENTIDAD”, en los términos previstos en el articulo 77 bis
15, fraccion I de la LGS y en el apartado B de la Clausula Tercera del Acuerdo de Coordinacién
del que forma parte e! presente Anexo.

Durante el primer trimestre del afio “LA ENTIDAD” debera enviar al “INSABI”, en los términos
que este ultimo lo requiera, la informacion que permita identificar al personal contratado de
manera previa al 31 de diciembre de 2019, su lugar de adscripcién, las funciones que realiza y
la remuneracién que percibe.

En el caso de nuevas contrataciones, éstas deberan ser respecto de médicos, enfermeras,
promotores de salud, coordinadores de promotores de salud y demas personal necesario para

el fortalecimiento de la prestacion de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”, preferentemente

en el primer nivel de atencion, quienes deberan estar contemplados en el Catalogo de la Rama
Medica. Para tal fin, las contrataciones que se efeciien deberan asignarse a las unidades S
médicas que requieran el apoyo respectivo.

R

En virtud de lo sefialado en el parrafo que antecede, “LAS PARTES”, estén conformes en que \
las nuevas contrataciones que “LA ENTIDAD” realice para fortalecer el segundo y, en su caso, \
el tercer nivel de atencion deberd focalizarse en personal médico especialista y de enfermeria '}
can capacitacion especializada y cumplir de manera estricta con lo sefialado en el transitorio |
cuadragésimo tercero de la Ley del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado. '

En este sentido, queda expresamente estipulado que “LA ENTIDAD" no podra realizar nuevas
contrataciones para llevar a cabo funciones de carécter administrativo con cargo a los recursos
que se le transfieran para la prestacion de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS".

Conforme a lo anterior, “LA ENTIDAD” se obliga a cubrir con sus recursos propios, las
contrataciones que efectde en contravencion a lo estipulado en el presente Anexo.

De igual modo, “LA ENTIDAD”, por conducto de la Unidad Ejecutora, deberd enviar de manera
mensual al “INSABI”, a través del mecanismo'que este implemente, el listado nominal de las
plazas pagadas con estos recursos. La informacion de los listados debera contener al menos:

s Nombre del empleado.
e (Cédula profesional.
e Unidad Médica de Adscripcién
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* Tipo de Unidad y Clave Unica de Establecimientos de Salud (CLUES)
e Numero de empleado.

e Afig, mesy quincena.

e Entidad federativa.

e R.F.C

e CU.R.P.

e Fecha de inicio de la relacidn labaral.

¢« Tipo de contratacion.

s Nivel y puesto o plaza.

s Clave del puesto o plaza. [
o Turno.
e Rama.

e Percepcion bruta total.

e Total de deducciones.

e Percepciones netas.

e Fecha del timbrado.

e |Dfactura.

= (Concepto de pago.

e Estatus de incidencia.

e Descripcion de la incidencia.

® Ensucaso, fecha de baja de la relacidn laboral.

e Cualguier otro dato que el “INSABI” solicite para efectos de comprobacién,

La informacidn antes sefialada debera ser presentada por “LA ENTIDAD” en los formatos y
cenforme a los procedimientos que mediante oficio le comunique el “INSABI”,

T e s ; ‘-H-‘““‘“.

De manera excepcional, y hasta el 15 de abril de 2020, se podran destinar recursos de este
rubro al pago del personal administrativo del Régimen Estatal de Proteccion Socia!l en Salud del
Estado de Zacatecas, designado para realizar las acciones necesarias para la comprobacidn de
los recursos transferidos a “LA ENTIDAD” durante el ejercicio 2019 para lz ejecucién del
Sistema de Proteccidn Social en Salud y el respectivo cierre de operaciones de dicho arganismo.

Asimismo, con cargo a estos recursos, “LA ENTIDAD"” bhajo su mas estricta responsabilidad y
con sujecion 3 las disposiciones juridicas gue resulten aplicables, podré realizar el pago de los
finiguitos y/o indemnizaciones que corresponda al personal administrativo del Régimen Estatal
de Proteccién Social en Salud del Estado de Zacatecas.

Adquisicidn y distribucidon de medicamentos, material de curacidn y otros insumes,

Para efectos del ejercicic de los recursos que se destinan a esta finalidad, “LAS PARTES”
manifiestan su conformidad para que el “INSABI” retenga los recursos presupuestarios
4
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federales correspondientes y los entregue en especie a “LA ENTIDAD”. El detalle de
medicamentos, material de curacidn y otros insumos asociados a la prestacion de “LOS
SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”, se incluiran en el Apéndice | del presente Anexo, del que
formaran parte integrante, una vez gue el mismo sea formalizado por “LAS PARTES".

Conforme a lo anterior, “LAS PARTES” estan conformes en que sera responsabilidad de “LA
ENTIDAD” la correcta planeacion y programacion de los recursos asociados a “LOS SERVICIOS
NO TRANSFERIDOS”, conforme a lo siguiente:

“LAS PARTES” acuerdan que el “INSABI” podré liberar recursos liquidos a “LA ENTIDAD” para
que ésta adquiera directamente medicamentos, material de curacidn y otros insumos
asociados a la prestaciéon de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”, mismos que seran
computados como parte del parcentaje a que se refiere el presente literal.

Acciones de premocidn, prevencion y deteccion oportuna de enfermedades.

Considerando el caracter transversal de estas acciones, los recursos destinados a este concepto
de gasto no son adicionales, por lo gue la integracion de este monto incluye acciones
transversales que inciden en la promocion de la salud, y la prevencidn y deteccién oportuna de
enfermedades, las cuales se contabilizan en otros conceptos de gasto, tales como
remuneraciones al personal, medicamentos, material de curacidn y otros insumos; siempre y
cuando se ajusten individualmente z los limites y montos establecidos.

El detalle de la programacion en estas acciones debera ser validado por “LAS PARTES”,
mediante el mecanismo vy criterios que el “INSABI” determine para tal fin. En tal virtud, “LA
ENTIDAD” debera sujetarse a los montos validados en la programacion de este concepto de
gasto, la cual podrd ser modificada previa solicitud y justificacién ante el “INSABI”. En este
contexto, serd responsabilidad de “LA ENTIDAD” informar al “INSABI”, conforme a los formatos
y procedimientos establecidos por este Gltimo, las acciones que se realicen en este rubro.

Gastas de operacidn,
De los recursos presupuestarios federales que se transfieran a “LA ENTIDAD” para la prestacion
de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”, hasta un 18 por ciento se podré destinar para gasto

de operacidén de las unidades médicas de “LA ENTIDAD” que realicen la prestacién de “LOS
SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”.

Este concepto de gasto incluye lo siguiente:
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Cubrir el gasto de operacion de los Servicios de Salud del Estado de Zacatecas,
relacionado exclusivamente con la prestacion de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”.
Para este fin, “LA ENTIDAD” podra destinar recursos presupuestarios federales que el
“INSABI” le transfiera en términos de lo establecido en el articulo 77 bis 15 fraccion | de
la LGSy el apartado B de la Clausula Tercera del Acuerdo de Coordinacion del que forma
parte el presente Anexo,

En el caso del pago de servicios subrogados necesarios pars la prestacion de "LOS\
SERVICIOS NO TRANSFERIDOS", “LAS PARTES” acuerdan que, a partir del 1 de julio de
2020, las erogaciones que por este concepto realice “LA ENTIDAD” se sujetard a los
precios obtenidos a través de los procedimientos de contratacién consolidada que al
efecto haya realizado la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico. Para tal fin, “LA
ENTIDAD” se obliga a que los procedimientos de contratacidn gque realice para la
prestacion de dichos servicios con vigencia a partir de la fecha antes sefialada, se
suietardn a los mencionados procedimientos de contratacion consolidada.

Adquisicién de bienes informdticos, especificamente, computadoras, impresoras e
insumos asociadoes. Para este fin, “LA ENTIDAD" podra destinar recursos presupuestarios
federales que el “INSABI” le transfiera en términos de lo establecido en el articulo 77 bis
15 fraccion | de la LGS y el apartado B de |a Cldusula Tercera del Acuerdo de Coordinacién
del que forma parte el presente Anexo.

Conservacién y Mantenimiento de las Unidades Médicas. “LA ENTIDAD" podra asignar
recursos para la conservacion y mantenimiento de las unidades médicas, con el objeto
de que éstas obtengan o mantengan la acreditacién de la calidad a que se refiere el
articulo 77 bis 9 de la LGS. Para tal fin, “LAS PARTES” estan conformes en que las acciones
que deriven de este concepto de gasto, seran realizadas por el “INSABI” vy, en
consecuencia, el importe de recursos correspondiente sera ejercido directamente por el
“INSABI” vy los avances y |a entrega de los trabajos correspondientes seran considerados
como transferencia de recursos en especie, en los términos establecidos en la fraccion
Il del articulo 77 bis 15 de la LGS.

Para determinar las acciones de conservacion y mantenimiento a desarrollarse en el
ejercicio fiscal, “LA ENTIDAD” debera presentar para validacién del “INSABI”, un
“Proyecto de Programa de Conservacion y Mantenimiento de las Unidades Médicas”,
que debera incluir lo siguiente:

e Declaratoria signada por el Titular de los Servicios Estatales de Salud del Estado de
Zacatecas, dirigidz al “INSABI”, en la cual manifieste que se efectudé una adecuada
planeacion de los recursos para garantizar que los destinados a acciones de
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conservacion y mantenimiento de las un idades medlcas vinculadas a la prestacidn

de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”, no presentan un impacto adverso en el
financiamiento del resto de los conceptos de gasto previstos en el presente Anexo.
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e Determinacion de las fuentes de financiamiento, considerando que los recursos
destinados a este rubro podran converger de distintas fuentes, supuesto en el que
“LA ENTIDAD"” debera presentar el detalle de Recursos Convergentes, asegurando
el uso distinto de cada uno de ellos, con propdsito de evitar duplicidades en las
autorizaciones de gasto.

* Cada proyecto que forme parte del Programa, deberd sefialar el municipio y
localidad en la que se encuentra la unidad médica, el tipo de unidad, Iz clave CLUES
asignada, la poblacion potencial beneficiaria, el nimero de beneficiarios vy los
montos programados a invertir, asi como si la unidad médica se encuentra: (i)
acreditada, (i) en proceso de acreditacién o reacreditacién, o (iii) si iniciard su
proceso de acreditacion en el afio 2020,

® Losrecursos que se destinen a este rubro deberan estar dirigidas a areas médicas

Pago por Servicios a Institutos Nacionales de Salud, Hospitales Federales y Establecimientos de
Salud Publicos y por compensacién econdmica entre entidades federativas.

“LAENTIDAD” podra destinar recursos presupuestarios federales gue el “INSABI” |e transfiera
en términos de lo establecido en el articulo 77 bis 15 fraccidn | de la LGS y el apartado B de la
Clausula Tercera del Acuerdo de Coordinacién del que forma parte el presente Anexo, para la
compensacion econdmica entre entidades federativas, instituciones y establecimientos del
Sistema Nacional de Salud, por concepto de la prestacion de “LOS SERVICIOS NO
TRANSFERIDOS".

Para efectos de lo anterior, “LA ENTIDAD” debers, ademas de apegarse a la normativa
aplicable, suscribir los convenios de colaboracion que correspondan con otras entidades
federativas, asi como con los referidos Institutos u Hosmtales para definir las condiciones y
esquemas de pago.

En todos los casos, para estar en condiciones de realizar los pagos por la pfestacio’n del servicio
a los Institutos Nacionales de Salud, Hospitales Fedefafes y Establecimientos de Salud Plblicos,
dichas unidades no deberdn recibir recursos presupuestarios federales asignados a la
prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las
personas sin seguridad social en los términos previstos en el Titulo Tercero Bis de la LGS, para
su operacion.
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“LA ENTIDAD”, por conducto del Titular de los Servicios de Salud del Estado de Zacatecas,
enviara al “INSABI” durante el ejercicio, la relacion de unidades mencionadas en el parrafo
anterior, asi como los convenios celebrados y el acta de aprobacién por su junta de gobierno
para tal fin. No podran realizarse pagos sin los acuerdos contractuales que manifiesten el
detalle de la atencidn medica y las generalidades del pago.

7. Partidas de gasto.

“LAS PARTES" estan confermes en que las partidas especificas para el ejercicio de los recursos que
se destinen a los conceptos de gasto que se contemplan en el presente Anexo, seran determinadas
por el “INSABI”, mismas que deberan ser notificadas por escrito a “LA ENTIDAD” a través de los
Servicios de Salud del Estado de Zacatecas.

8. Programacion de los recursos.

“LA ENTIDAD" se obliga, por conducto del Titular de los Servicios de Salud del Estado de Zacatecas
y del Director Administrativo de dicho organismo local, a enviar al “INSABI” la programacion del
gasto dentro del primer trimestre del afio, para vigilar el apego a los porcentajes maximos
establecidos en el presente documento. Se deberd agregar al Programa de Gasto la leyenda
siguiente: “La compra de Medicamentos, material de curacién y otros insumos presupuestados en
este Programa de Gasto, incluye el monto de los recursos que se entregarén en especie de acuerdo
a los apéndices del Anexo 2 del Acuerdo de coordinacion para garantizar la prestacién gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para las personas sin seguridad
social”, y deberdn tomarse en cuenta dentro del presupuesto transferido a la entidad.”

8. Informacién del ejercicio de los recursos presupuestarios federales transferidos para la
prestacion de “LOS SERVICIOS NO TRANSFERIDOS”.

De conformidad con la fraccion VI, del apartado B del articulo 77 bis 5 de la LGS, “LA ENTIDAD”
deberd recabar, custodiar y conservar, la documentacién justificante y comprobatoria original de
las erogaciones de los recursos en numerario que le sean transferidos, en términos de la Ley
General de Contabilidad Gubernamental y demas disposiciones aplicables, y proporcionar a Ia
Secretaria de Salud y a los drganos de fiscalizacion competentes, la informacion que les sea
solicitada, incluyendo los montos y conceptos de gaste. .

“LA ENTIDAD” se obliga a reportar al “INSABI”, en un plazo de 30 dias naturales, posteriores al
cierre de cada mes, el avance del ejercicio de los recursos presupuestarios transferidos. Fl resumen
de los reportes generados deberd remitirse al “INSABI”, por el titular de los Servicios de Salud del
Estado de Zacatecas y el Director Administrativo de dicho organismo local,
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La fecha limite para efectuar la comprobacion de los recursos se sujetara alo previsto en el articulo
17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas y los Municipios y demas

disposiciones juridicas aplicables.
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10. Porcentaje de los recursos del Ramo 33. Fonde de Aportaciones para los Servicios de Salud
gue se destinardn al “INSABI” para la prestacin de “LOS SERVICIOS TRANSFERIDOS”.

Este monto sera determinado en la Adenda correspondiente, en los términos estipulados en el
numeral i del literal b del apartado D de la Cldusula Segunda de! Acuerdo de Coordinacion del que

forma parte el presente Anexo.

11. Monto de la aportacion solidaria a efectuarse por “LA ENTIDAD” y modalidades de entrega.

Conforme a lo pactado en el apartado E de |z Cldusula Segunda del Acuerdo de Coordinacion del
que forma parte este Anexo, el monto total de la aportacién solidaria a realizarse por “LAENTIDAD”
durante el ejercicio fiscal 2020, para la prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y
demas insumos asociados para las personas sin seguridad social en su circunscripcion territorial,
conforme a lo dispueste en los articulos 77 bis 11 y 77 bis 13 de la LGS, serd la cantidad de §
484,497,526.06 (Cuatrocientos ochenta y cuatro millones cuatrocientos noventa y siete mil
quinientos veintiséis pesos 06/100 MN), en virtud de lo cual el importe liquido que por este
concepto debera aportar “LA ENTIDAD” sera la cantidad de $ 339,148,268.24 (Trescientos treinta
y nueve millones ciento cuarenta y ocho mil doscientos sesenta y ocho pesos 24/100 MN).

La parte proporcional de |3 aportacion solidaria que corresponde realizar “LA ENTIDAD” que debers
ser entregada al “INSABI” para la prestacion de los “LOS SERVICIOS TRANSFERIDOS”, sera
determinada en la Adenda correspondiente, en los términos estipulados en el apartado E de |z
Clausula Segunda del Acuerdo de Coordinacién del que forma parte el presente Anexo.

Los importes que “LA ENTIDAD” deba aportar en numerario deberan ser entregades en los
terminas estipulados en el Acuerdo de Coordinacion del que forma parte el presente Anexo de
manera trimestral, dentro de los primeros quince dias naturales siguientes al cierre de cada
trimestre, como se muestra a continuacion,

Aportacidn Estatal Aportacion del ‘ Aportacion del Aportacidn del tercer Aportacion del
Total Anual primer trimestre segundo trimestre trimestre | cuarto trimestre
5 484,497,526.06 $121,124,381.52 $121,124,381,52 $121,12438152  5121124,381.52
| 5339,148,268.24 5 B4787067 06 $ 84,787,057 04 5 B4 VBT DAT.06 _ SR4.787.067.05
$145,349,257.82 $ 36,337,214 45 536,337,314 45 | ¢ 35,337,314.45 . S 36,337,314 45
i Fecha limite : : |
: .qe 15 de abril 2020 15de julio 2020 | 15de octubre 2020 | 15 de enera 2021
[ _acreditacion | Sy | | ) -
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El “INSABI” podra suspender Iz ministracién subsecuente de recursos presupuestanos federales a
“LA ENTIDAD", hasta en tanto no se realicen las aportaciones correspondientes.

INITITLY
PLEER

A efecto de dar seguimiento a los recursos que por concepto de aportacion solidariz aporte y ejerza
“LA ENTIDAD", ésta se obliga a notificar al “INSABI” o siguiente:

La cuenta bancaria productiva especifica que destine para el uso y manejo de los recursos
de las aportaciones en numerario, en el ejercicio fiscal vigente. La cual deberd ser
aperturada a nombre de los Servicios de Salud de “LA ENTIDAD”, denominada “Aportacién
Liquida Estatal INSABI 2020".

ii. El soporte documental de los depdsitos o transferencias realizadas a dichas cuentas
mediante el Sistema de Pagos Electrdnicos Interbancarios.

“LAS PARTES” estdn conformes en que el 30% de la mencionada aportacion sclidaria gue “LA
ENTIDAD” podrd aportar en especie, se referird al gasto efectuado para fortalecer la prestacidn de

los servicios de salud a la persona, en el ejercicio fiscal vigente, que de manera exciusiva se haya
destinado a (i) obra piblica en curso o concluida, incluyendo acciones de mantenimiente ¥
conservacion, dirigida a la prestacion de servicios de sajud, siempre que la misma esté contemplada

en el Plan Maestro Nacional de Infraestructura a que se refiere la LGS, o conforme al Plan Maestro

de Infraestructura, segin corresponda conforme a la fecha de inicio de las acciones
correspondientes, gue contribuyan a que dichas unidades obtengan o mantengan la acreditacion /
de la calidad a que se refiere el articulo 77 bis 9 de la LGS, v (ii) a Ia adquisicién del equipamiento {
relacionado con la salud que fortalezca la prestacion de servicios de salud a la persona, incluyendo \/i']
unidades medicas moéviles en cualquiera de sus modalidades. Dichos conceptos deberan "
corresponder a las partidas correspondientes de los capitulos 5000 y 6000 del Clasificador por !
Objeto del Gasto. Asimismo, “LAS PARTES” estén conformes en que podra considerarse como E
entrega en especie de la referida aportacidn solidaria de “LA ENTIDAD”, la ndmina del personal l
medico, parameédico y afin, asi como el gasto en medicamentos, material de curacién, |
equipamiento médico y demas insumos para la salud de hospitales pablicas que tengan la
naturaleza juridica de organismos pUblicos descentralizados de “LA ENTIDAD”, que se cubran con

ingresos propios que no tengan el caracter de trasferencias federales etiq uetadas en términcs de

la fraccion XL del articulo 2 de la Ley de Disciplina Fmanmera de las Entldades Federativas vy los
NMunicipios.

Para acreditar dicha aportacion en especie, “LA ENTIDAD” debera praporcionar al “INSABI”, por
unidad médica, la informacién que acredite el referido gasto.

12.  “LAS PARTES” acuerdan que las circunstancias no previstas en el pfésente Anexo, seran
resueltas por et “INSABI”.



i3 O BE EALLT PARA

SALUD INSABI o ZACETECAS
- S Trabsjencs Unitos

El presente Anexo se firma a los veintiséis dias del mes de febrero del afio 2020.

Por “LA SECRETARIA” Por “LA ENTIDAD”

L.C. ALEJANDR
SECRETARIO DE SALUD GOBERNADOR DEL ESTADO DE ZACATECAS

Por el “INSABI” .

/ \
A

MTRO. JUAN ANTON!d'\FERRER AGUILAR
DIRECTOR GENERAL

i
For “LA E\CRET RIA”

Con fundamentc en el akticulof 54 dejfReglamento

Intefior de |z Secretar ‘{L Saldd, suscribe el
:
préserte documento pE, r /m-,nuzl Alpjandrg

Vargas Garcia, en suplf%cia por aUseNCia,

DRA. ASA EBBA CHRISTINA LAURELL LIC. JEHU EDh HAVILA
SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y SECRETARIO|GENERAY'DE\GOBIERNO
DESARROLLO DEL SECTOR SALUD
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SALUD | INSARBI o ZACEJECAS
' o Tl '\-‘&9 ﬁaﬁybw&’ %rf&/fif
Por “LA SECRETARIA” Por “LA ENTIDAD”

FIRMA DEL SECRETARIO DE FIHANZAS
SOLO PARA GARANTIZAR SUFICIERCIA
/'/ WL Y RECURSO

# o AV . \
R ~
DRTHUGO LOREZ.GA ELb‘BAMfREZ /@/\ATRO.JORGE MIRANDA CASTRO

1O DE PREVENCION Y

EL SECRETARIO DE FINANZAS

A i H
UNIDAD WNISTRACION Y FINANZAS  SFCRETARIO DESALU OR GENERAL
I
" // DE SERVICIOS E ZACATECAS

SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA

HOJA DE FIRMA DEL ANEXO 4 DEL ACUERDO DE COORDINACION PARA GARANTIZAR LA PRESTACION GRATUITA DE
SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS PARA LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL
EN LOS TERMINOS PREVISTOS EN EL TITULO TERCERO BIS DE LA LEY GENERAL DE SALUD QUE CELEBRAN EL EJECUTIVO

FEDERAL, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD, EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL EJECUTIVO DEL
ESTADO DE ZACATECAS.

e
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