CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

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. PABLO ANTONIO KURI MORALES,
SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD, ASISTIDO POR EL DR. EDUARDO
JARAMILLO NAVARRETE, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; EL DR. CUITLAHUAC
RUIZ MATUS, DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA; LA T.R. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES,
SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL; LA DRA. MARTHA CECILIA HIJAR
MEDINA, SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; EL
DR. RICARDO JUAN GARCIA CAVAZOS, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE
GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA; EL DR. JESUS FELIPE GONZALEZ ROLDAN, DIRECTOR GENERAL
DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES LA DRA.
PATRICIA ESTELA URIBE ZUNIGA, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA
PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA; Y EL DR. JUAN LUIS GERARDO DURAN ARENAS, DIRECTOR
GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA; Y POR LA
OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE ZACATECAS, A QUIEN EN LO
SUCESIVO SE LE DENOMINARA "LA ENTIDAD ", REPRESENTADO POR EL DR. GILBERTO BRENA CANTU,
SECRETARIO DE SALUD EN FUNCIONES DE DIRECTOR GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DE
ZACATECAS Y EL MTRO. JORGE MIRANDA CASTRO, SECRETARIO DE FINANZAS, A LAS QUE AL ACTUAR
DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, CONFORME A LOS ANTECEDENTES,
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

|. Confecha 10 de octubre de 2012, “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 y 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 MARCO”.

Il. De conformidad con lo establecido en la clausula SEGUNDA de “EL ACUERDO MARCO”, los Convenios
Especificos que al efecto se celebren seran suscritos por EL DR. GILBERTO BRENA CANTU,
SECRETARIO DE SALUD EN FUNCIONES DE DIRECTOR GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DE
ZACATECAS Y EL MTRO. JORGE MIRANDA CASTRO, SECRETARIO DE FINANZAS por parte de "LA
ENTIDAD", y por la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud por si misma, o asistida por los

titulares de las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados que tiene adscritos, por parte de “LA
SECRETARIA”.

Ill. “LA SECRETARIA” tiene dentro de sus objetivos, la atencién de los retos de la salud que enfrenta el pais,
a los cuales se han asociado metas estratégicas, lineas de accion y actividades 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 36 Programas de Accién Especificos, en lo sucesivo “LOS PROGRAMAS”.

DECLARACIONES

I. “LA SECRETARIA” declara que:

1. El Dr. Pablo Antonio Kuri Morales, en su caracter de Subsecretario de Prevencion y Promocién de la
Salud tiene la competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente Convenio
Especifico, segun se desprende de lo previsto en los articulos 8, fraccion XVIy 10 del Reglamento Interior
de la Secretaria de Salud, asi como el Articulo Unico, fraccién Ill, del Acuerdo mediante el cual se
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adscriben organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial de Ia
Federacion el 11 de marzo de 2010, modificado por el diverso publicado en el citado 6rgano de difusién
oficial el 12 de enero de 2015, cargo que se acredita con la copia fotostatica del nombramiento, Ia cual
se acompana como parte del Anexo 1 de este instrumento.

La Subsecretaria de Prevencién 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, direccién, 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.

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 XlI, XVII Bis, XIX y XXI, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, adscritas a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, con las atribuciones que se contienen en los
articulos 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del citado Reglamento; y que los centros nacionales de Equidad de
Genero y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades; para la Prevencion
y el Control del VIH/SIDA y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, son 6rganos desconcentrados
de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo establecido en el articulo 2, apartado C, fracciones Il
VII, VIl y IX, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, con las atribuciones que se contienen
en los articulos 36, 37, 38, 40, 45, 46 y 47 del citado Reglamento, cuyos titulares se encuentran
plenamente facultados para suscribir el presente Convenio Especifico y acreditan sus cargos mediante
sus respectivos nombramientos que en copia fotostatica se acompanan 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 Promocién de
la Salud, les corresponde, entre otras atribuciones, proponer las politicas y estrategias nacionales de los
programas de prevencion 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 celebracion
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 distribucion
oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos utilizados en “LOS PROGRAMAS".

Cada una de las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de
Prevencién y Promocién de la Salud cuentan con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para
hacer frente a los compromisos derivados de Ia suscripcion del presente instrumento.

Para los efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en la calle de Lieja
numero 7, Colonia Judrez, Cuauhtémoc, Cédigo Postal 06600, en la Ciudad de México.
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Il. "LA ENTIDAD" declara que:

1. Que el Mtro. Jorge Miranda Castro, en su caracter de Secretario de Finanzas, asiste a la suscripcion del
presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 7,22 fraccién II, y 25 de la Ley Organica
de la Administracion Publica del Estado de Zacatecas, y acredita su cargo mediante nombramiento que en
copia fotostatica se adjunta al presente como Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.

2. El Secretario de Salud y Director General de Servicios de Salud de Zacatecas, Dr. Gilberto Brefia Cantu,
cargos que acredita con las copias de sus nombramiento que se agregan al presente convenio, asiste a la
suscripcion del presente instrumento, en atencién a las atribuciones que le confieren los articulos 84 de |a
Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Zacatecas, 22 fraccion XV, 36, 44 fraccion | de |a Ley
Organica de la Administracion Publica del Estado de Zacatecas y 20 facciones | y Il de la Ley de Entidades
Publicas Paraestatales.

3. 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
servicios de salud, atencion médica social, prevencion de enfermedades y poner en vigor las medidas
necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros dafios a la salud,
de conformidad con lo establecido en el (los) articulo(s) 1, 2, 3 y 6 de la Ley de Salud del Estado de
Zacatecas Yy en los articulos 1°, 3° 9° y 13° de la Ley General de Salud.

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su domicilio el
ubicado en Circuito Cerro del Gato, Numero y/o letra exterior "G" Ciudad Gobierno Zacatecas: Zac, G.P;
98160.

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 realizacion de intervenciones y el cumplimiento
de metas de cada uno de ellos, a fin de permitir a "LA ENTIDAD" su adecuada instrumentacion, asi como
fortalecer la integralidad de las acciones de Prevencién y Promocion de la Salud.

En los Anexos 2, 3 y 5 del presente instrumento, se mencionan “LOS PROGRAMAS” en los que se aplicaran
tales recursos y en el Anexo 4 se precisan los Programas-Indicadores-Metas que sobre el particular asumen "LA
ENTIDAD" y “LA SECRETARIA”, anexos que debidamente firmados por "LAS PARTES" forman parte del
mismo.

La ministracion de recursos federales que efectiie “LA SECRETARIA” a "LA ENTIDAD", se realizara conforme

a la tabla siguiente: \l_/
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UNIDAD RESPONSABLE /

CLAVE DEL PROGRAMA

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA" (Pesos)

RECURSOS

NO. | PROGRAMA DE ACCION PRESUPUESTARIO PRESUPUESTARIOS INGUMOS TOTAL
FEDERALES FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
1 Promocion de la Salud y 0.00 0.00 0.00
Determinantes Sociales
5 | Entornos y Comunidades P018 1,616,251.00 0.00 | 1.516,251.00
Saludables
3 Alimentacién y Actividad uoos 2,000,000.00 0.00 | 2,000,000.00
Fisica
Subtotal 3,516,251.00 0.00 | 3,516,251.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 Salud Mental 0.00 0.00 0.00
Subtotal 0.00 0.00 0.00
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial P018 645,000.00 0.00 645,000.00
2 Prevencion de Accidentes en P018 430,000.00 0.00 430,000.00
Grupos Vulnerables
Subtotal 1,075,000.00 0.00 | 1,075,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Sistema Nacional de uoog 1,478,421.00 0.00 1,478,421.00
Vigilancia Epidemiolégica
2 SINAVE (Componente de P018, U00S 1,807,015.00 57,869.00 1,864,884.00
Vigilancia por Laboratorio)
Subtotal 3,285,436.00 57,869.00 | 3,343,305.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
1 | Respuestaal VIH/SIDA e ITS | P016 99,000.00 585,919.00 684,919.00
Subtotal 99,000.00 585,919.00 684,919.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
1 Prevencion y Control del P020 10,925,460.00 0.00 | 10,925,460.00
Cancer de la Mujer
Salud Materna y Perinatal P020 10,279,122.00 0.00 | 10,279,122.00
3 Salud Sexual y Reproductiva P020 1,661,440.00 0.00 1,661,440.00
para Adolescentes
4 Planificacién Familiar y P020 3,361,158.00 0.00 3,361,158.00
Anticoncepcion
Prevencion y Atencion de la P020 6,635,189.35 130,401.70 | 6,765,591.05
5 Violencia Familiar y de
Género
6 | lgualdad de Género en Salud | P020 538,666.00 0.00 538,666.00
Subtotal 33,401,035.35 130,401.70 | 33,531,437.05
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 Prevencion y Control de la uoo9 13,794.00 87,310.38 101,104.38
Rabia Humana
2 Prevencion y Control de la uoo9 100,000.00 32,160.00 132,160.00
Brucelosis
3 Prevencion y Control de la uoo9 0.00 10,400.00 10.400.00
Rickettsiosis
4 Prevencién y Control de uoo9 1.074,230.69 2,184,923.00 3,259,153.69
Dengue y Otros Vectores
5 Prevencion y Control del uoos 441,003.59 0.00 441,003.59
Paludismo
6 Eliminacion de la 0.00 0.00 0.00
Oncocercosis
7 Prevencion y Control de la 0.00 0.00 0.00
Enfermedad de Chagas
g | Prevencion y Control de las 0.00 0.00 0.00
Leishmaniasis
Prevencion y Control de la P018, U009 185,880.00 0.00 185,880.00
9 Intoxicacién por Picadura de
Alacran
10 Prevencion y Control de la uoos 1,724,272.00 0.00 1,724,272.00

Diabetes

4\ [t
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Prevencion y Control de la uoos 3,030,371.00 0.00 3,030,371.00
11 | Obesidad y Riesgo
Cardiovascular
12 | Atencion del Envejecimiento U008 102,285.32 0.00 102,285.32
Prevencion, Deteccion y uoosg 96,558.00 0.00 96,558.00
13 | Control de los Problemas de
Salud Bucal
14 Prevencion y Control de la uoog 0.00 6,009.50 6,009.50
Tuberculosis
15 | Eliminacién de la Lepra 0.00 0.00 0.00
16 Atencién de Urgencias uoo9 402,896.74 0.00 402,896.74
Epidemiologicas y Desastres
17 Prevencion de Enfermedades | U009 99,5683.75 0.00 90,583.75
Diarréicas Agudas y Célera
Prevencion y Control de las 0.00 0.00 0.00
18 | Enfermedades Respiratorias
e Influenza
Subtotal 7,270,875.09 2,320,802.88 | 9,591,677.97
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LAINFANCIAY LA ADOLESCENCIA
1 Vacunacién Universal E036 5,316,630.00 0.00 5,316,630.00
2 Salud para la Infancia y la PO18 862,600.00 0.00 862,600.00
Adolescencia
3 Cancer en la Infancia y la P0O18 1,316,626.00 0.00 1,316,626.00
Adolescencia
Subtotal 7,495,856.00 0.00 | 7,495,856.00
Total de recursos federales a 56,143,453.44 3,094,992.58 | 59,238,446.02
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 Credito Publico, a traves del Sistema Integral de Administracién Financiera Federal (SIAFF).

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 Finanzas de “LA
ENTIDAD”, no asi para “LA ENTIDAD”.

SEGUNDA. MINISTRACION.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento, “LA
SECRETARIA” ministrara, con cargo a su presupuesto, a “LA ENTIDAD” recursos federales, en caracter de
subsidios, hasta por la cantidad de $59,238,446.02 (CINCUENTA Y NUEVE MILLONES DOSCIENTOS
TREINTAY OCHO MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y SEIS PESOS 02/100 M.N).

Los recursos presupuestarios federales por un monto de $56,143,453.44 (CINCUENTA Y SEIS MILLONES
CIENTO CUARENTAY TRES MIL CUATROCIENTOS CINCUENTA Y TRES PESOS 44/100 M.N), se radicaran
a la Secretaria de Finanzas de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca
para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, en la institucion de crédito bancaria que la misma
determine, informando de ello a “LA SECRETARIA”. Dichos recursos se ministraran conforme al Anexo 3.

La Secretaria de Finanzas 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 los Servicios de Salud de
Zacatecas.
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Los recursos presupuestarios federales ministrados, que después de radicados en la Secretaria de Finanzas de
“LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a |a 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
ociosos, procediéndose 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”. Asi mismo,
convienen “LAS PARTES” en que el reintegro a la Tesoreria de la Federacién de los recursos federales
ministrados objeto de este convenio, aplicara también en a aquellos casos en que los recursos sean desviados
para propésitos distintos a los autorizados en el presente instrumento.

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, por un monto total de
$3,094,992.58 (TRES MILLONES NOVENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y DOS PESOS
58/100 M.N), seran entregados directamente a la Servicios de Salud de Zacatecas.

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 érganos 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 operacion vinculado con el objeto del mismo.

TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES.- Para asegurar la transparencia
en la aplicaciéon 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 organos 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
6rganos desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS?”, estaran sujetos a Ia
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?”, podr4 controlar, vigilar, supervisar, dar seguimiento y evaluar en todo momento 7
las obligaciones que asume “LA ENTIDAD”, asi como la aplicacion y destino de los recursos
presupuestarios federales e insumos federales que se le entregan en el marco del presente instrumento. %
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4, “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades administrativas u organos desconcentrados responsables
de “LOS PROGRAMAS”, aplicara las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable y, en
su caso, determinara la suspension o cancelacion de las subsecuentes ministraciones de recursos
presupuestarios federales, cuando los recursos presupuestarios entregados no hayan sido aplicados por
“LA ENTIDAD”, para los fines objeto del presente Convenio Especifico, o bien, se haya aplicado en

contravencion a sus clausulas, en términos de lo establecido en la clausula OCTAVA de “EL ACUERDO
MARCOQO”.

5. “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u organos 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”, estando obligada “LA ENTIDAD”, a la entrega del
formato de certificacion del gasto que se obtenga del Sistema de Informacién para la Administracién del
Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, en
adelante, “SIAFFASPE”, que sustente y fundamente la aplicacién de los recursos citados en la Clausula
Primera del presente instrumento.

6. Para el control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacién 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 comprobacién del gasto de los recursos presupuestarios federales
ministrados a “LA ENTIDAD”.

CUARTA. INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que ministre “LA SECRETARIA” a “LA
ENTIDAD”, se aplicaran en las intervenciones que contemplan “LOS PROGRAMAS” a que se refiere la Clausula
Primera del presente instrumento, a fin de 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 érganos desconcentrados responsables de cada
uno de “LOS PROGRAMAS”, a través del “SIAFFASPE”, en el Médulo de Reportes-Presupuestacién-Ramo
12, (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
servicio).

Los recursos presupuestarios federales que se ministren con motivo de la celebracién de este Convenio
Especifico no podran desviarse hacia cuentas en las que “LA ENTIDAD” maneje otro tipo de recursos ni
traspasarse a ofros 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 Administracién Pblica Federal.

La alineacion de los recursos presupuestarios del Ramo 33, Aportacién Estatal, y Otra, asi como los de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos Catastréficos,
FPGC, a que hace referencia el APENDICE del presente Convenio, no forman parte de los recursos federales
ministrados por “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” cori motivo del presente Convenio, ya que solo se sefialan
para efectos informativos, por lo que el control, vigilancia y supervisién respecto de la aplicacion, ejercicio y
comprobacion de dichos recursos, seran responsabilidad de quienes tienen a cargo dichas fuentes de
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financiamiento. En consecuencia, la informacién de la distribucion de los recursos referidos en el presente parrafo
se incluye sélo para efectos de la evaluacién de Ia eficiencia y eficacia de “LOS PROGRAMAS”.

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

Los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula
Segunda de este Convenio Especifico, podran destinarse al programa que generd dichos rendimientos, o bien, a
cualquiera de los otros programas previstos en el presente instrumento, en este Ultimo caso se requerira
autorizacion previa de los titulares de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados responsables de
cada uno de “LOS PROGRAMAS”.

Los remanentes, resultado del ahorro presupuestario obtenido en el ejercicio de los recursos presupuestarios
federales a que se refiere la Clausula Segunda de este Convenio Especifico, se podran, a solicitud de la Unidad
Ejecutora de “LA ENTIDAD” y previa autorizacién de los titulares de las unidades administrativas u érganos
desconcentrados responsables de cada uno de "LOS PROGRAMAS?”, aplicar en otras intervenciones del mismo
Programa, o bien, a otros o a los mismos conceptos de gasto del mismo Programa, que sean necesarios para el
cumplimiento de sus metas, siempre y cuando se ejerzan, a mas tardar, el 31 de diciembre de 2017 y se
demuestre que se cumplié totalmente con las metas establecidas en el Programa al cual se asignaron los
recursos, en términos de lo pactado en el presente Convenio Especifico.

SEXTA. DOCUMENTOS PARA EL EJERCICIO Y COMPROBACION DE RECURSOS.- Los requisitos y
especificaciones, para el ejercicio y comprobacién de recursos ministrados a través del presente Convenio,
establecidos en los Criterios para la Contratacion de Personal con Recursos del Ramo 12, 2017, asi como en los
Criterios para la Comprobacién del Gasto, 2017, registrados en el “SIAFFASPE”, son de caracter obligatorio para
“LAS PARTES” y forman parte integrante del presente instrumento.

SEPTIMA. GASTOS ADMINISTRATIVOS .- Los gastos administrativos quedaran a cargo de “LA ENTIDAD”.

OCTAVA. OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a las obligaciones
establecidas en “EL ACUERDO MARCO”, debera:

1§ Registrar en el Modulo 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 recepcion de dichos recursos.

Il.  Aplicar la totalidad de los recursos presupuestarios federales e insumos federales a que se refiere la
Clausula Primera de este instrumento en “LOS PROGRAMAS” establecidos en la misma, por lo que se
hace responsable del ejercicio, uso, aplicacion y destino de los citados recursos federales.

lll.  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 Federacién que realice “LA ENTIDAD”,
elaborados y validados por el titular de la Servicios de Salud de Zacatecas, o por aquel servidor piblico
en quien éste delegue dichas funciones, conforme a la normativa aplicable en “LA ENTIDAD”.

\
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Obtener la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales objeto de
este Convenio Especifico, la cual debera estar a nombre de la Servicios de Salud de Zacatecas y cumplir
con los requisitos establecidos en los articulos 29 y 29-A del Codigo Fiscal de la Federacion, asi como con
los requisitos que establezcan los Criterios para la Comprobacién del Gasto, 2017 sefialados en el
“SIAFFASPE”. Dicha documentacién 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.

Mantener bajo su custodia, a través de la Servicios de Salud de Zacatecas, por lo menos 5 afios
posteriores a su expedicion, la documentaciéon 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.

Mantener bajo su custodia, a través de la Servicios de Salud de Zacatecas, por lo menos 5 afios a partir
de la fecha de su expedicion, la documentacion justificatoria y comprobatoria 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/lo las instancias de fiscalizacion
federales que correspondan, asi como la informacién adicional que éstas ultimas llegaran a requerirle.

Mantener bajo su custodia, a través de la Servicios de Salud de Zacatecas, la documentacion
comprobatoria original de los insumos federales suministrados, hasta en tanto la misma 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.

Informar a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u organos 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 Médulo, dentro
de los 20 dias habiles siguientes a la terminacién de los tres primeros trimestres del ejercicio fiscal 2017 y
a mas tardar el 15 de marzo del 2018, el informe correspondiente al cuarto trimestre del ejercicio 2017,
sobre la aplicacion, destino y resultados 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 de las
acciones que lleve a cabo de conformidad con este instrumento.

Reportar de manera oportuna y con la periodicidad establecida en la normativa vigente, los datos para el
Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica, asi como para los sistemas de informacién especificos
establecidos por las direcciones generales de Promocion de la Salud y de Epidemiologia, los secretariados
técnicos de los consejos nacionales de Salud Mental y para la Prevencién de Accidentes 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.

Manejar adecuadamente el ciclo logistico para la conservacion y distribucién oportuna de los insumo
federales que se le suministren con motivo de este instrumento.
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Mantener en condiciones éptimas 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 poblacion
estatal, evitando la caducidad de los mismos.

Verificar que todos los procedimientos referentes a Ia remodelacién, modificacién, ampliacion y
equipamiento de los laboratorios de referencia epidemiolégica que se realicen en “LA ENTIDAD” cum plan
con lo dispuesto por las leyes, reglamentos, decretos, circulares y normas de las autoridades competentes
en materia de salubridad, proteccién ecoldgica y de medio ambiente que rijan en el ambito federal.

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.

Registrar en su contabilidad los recursos presupuestarios federales ministrados e insumos federales
suministrados con motivo del presente Convenio Especifico, de acuerdo con las disposiciones juridicas
aplicables, 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.

Contratar con recursos de “LA ENTIDAD”, y mantener vigentes las pélizas de seguros y de mantenimientos
preventivo y correctivo de los bienes muebles que sean adquiridos con cargo a los recursos
presupuestarios federales objeto de este instrumento.

Contratar los recursos humanos calificados para la consecucion de las intervenciones de “LOS
PROGRAMAS” y, en su caso, proporcionar las facilidades, viaticos y transportacién para la asistencia a
los cursos de capacitacion, entrenamiento o actualizacién que sefialen las direcciones generales de
Promocion de la Salud y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de los consejos nacionales de Salud
Mental y para la Prevencién de Accidentes 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 Ia Adolescencia, con cargo los recursos federales que se ministren
con motivo del presente Convenio, de acuerdo con lo que para tal efecto sefialen los Lineamientos por los
que se establecen medidas de austeridad en el gasto de operacion en las dependencias y entidades de la
Administracién Pulblica Federal, o bien, con cargo a los recursos de la Servicios de Salud de
Zacatecas de “LA ENTIDAD”, de acuerdo con lo que para tal efecto se sefiale en el “SIAFFASPE”,

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 transfieran con motivo del
presente instrumento, de conformidad con los plazos y por la vigencia establecidos por “LOS
PROGRAMAS?”, los cuales deberan contener al menos el nombre RFC, CURP, cddigo (de acuerdo al
catalogo de puestos y tabulador de sueldos de las ramas médicas, paramédica y grupos afines), CLUES,
fecha de ingreso, vigencia del contrato, detalle y resumen de precepciones, deducciones, percepcion neta,
quincena de pago.

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

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. \
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XX. Informar sobre la suscripcién de este Convenio Especifico al érgano técnico de fiscalizacion de la legislatura
local en “LA ENTIDAD”.

XXI. Publicar el presente Convenio Especifico en el 6rgano de difusién oficial de “LA ENTIDAD”.

XXII. 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.

XXIll. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacién, a mas tardar dentro de los 15 dias naturales siguientes al cierre
del ejercicio; aquellos recursos que no hayan sido efectivamente devengados en términos de lo dispuesto
por la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

XXIV. 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 a las diferentes instancias fiscalizadoras, cuando asi lo requieran, el monto y
fecha de dicho reintegro o, en su caso, la aplicacion de los rendimientos financieros de acuerdo a lo
establecido en la Clausula Quinta del presente instrumento.

La autenticidad de la documentacién justificatoria y comprobatoria de los recursos presupuestarios federales
erogados a que se refiere la fraccion VI de esta Clausula, sera responsabilidad de la Servicios de Salud de
Zacatecas,

NOVENA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”.- “LA SECRETARIA”, por conducto de las unidades

administrativas u 6rganos desconcentrados responsables de cada uno de “LOS PROGRAMAS?”, estar obligada
a:

l. Ministrar los recursos presupuestarios federales a la Secretaria de Finanzas de “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 los Servicios de Salud de Zacatecas 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 nicamente 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 fiscalizacién federales.

IV. 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.

V. Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervision y establecer mecanismos para asegurar la
aplicacion de los recursos federales ministrados y el cumplimiento del objeto del presente instrumento.

A\
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Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable e informar, a través de la
Subsecretaria de Prevencién y Promocién de la Salud, a la Secretaria de la Funcién 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 Programacién, Organizacién y Presupuesto de “LA SECRETARIA” Y,
ésta a su vez, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Plblico, los casos en que: a) Se determine suspender
0 cancelar la ministracion de los recursos presupuestarios federales objeto de este convenio y b) Se

reintegre a la Tesoreria de la Federacién los recursos federales que se hayan ministrados a “LA
ENTIDAD” .

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

Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacién con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el cumplimiento
del objeto del presente instrumento.

Realizar, en el ambito de su competencia, el control, vigilancia, supervision, 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 control, vigilancia, supervision, seguimiento y evaluacion a que hace referencia la Clausula
Novena del presente instrumento.

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.

Emitir a mas tardar el 15 de marzo de 2018, mediante el formato que se genere a traves del “SIAFFASPE”
el Acta de Conciliacién de Insumos.

Informar sobre la suscripcién de este Convenio Especifico, a la Auditoria Superior de la Federacién.
Publicar el presente Convenio Especifico en el Diario Oficial de la Federacion.
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. 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, supervision, 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 coordinaciéon con :

las instancias de fiscalizacion federales, realicen los organos de fiscalizacion de “LA ENTIDAD” y se llevaran a
cabo de conformidad con las disposiciones juridicas vigentes en materia del ejercicio del gasto ptblico federal.
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DECIMA PRIMERA. RELACION LABORAL.- Queda expresamente estipulado por “LAS PARTES”, que el
personal contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente
instrumento juridico, guardara relacion laboral Gnicamente con aquélla que lo contrato, empled o comisiono, por
lo que asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningln 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 pazy 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 SEGUNDA. VIGENCIA - El presente Convenio Especifico comenzara a surtir sus efectos a partir de la
fecha de su suscripcién y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2017.

DECIMA TERCERA. 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 Federacion y en el 6rgano de difusién 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 suscripcion del convenio modificatorio correspondiente.

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

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

Il.  Por acuerdo de las partes.

lll.  Por no existir la disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos adquiridos por “LA
SECRETARIA”.

IV. Por caso fortuito o fuerza mayor.

En el supuesto a que se refiere la fraccion IV de esta Clausula que motive el incumplimiento a lo pactado, la
contraparte quedara liberada de las obligaciones que le son correlativas, debiendo comunicar a la brevedad
dichas circunstancias mediante escrito firmado por la parte que corresponda.

DECIMA QUINTA. CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse
administrativamente en su totalidad, o bien, de forma parcial, por cada una de las unidades administrativas u

organos desconcentrados en lo concerniente a “LOS PROGRAMAS” que les corresponda, por las causas que
sefala “EL ACUERDO MARCO”.

DECIMA SEXTA. CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente Convenio
Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCO”, a que se hace referencia en el apartado de antecedentes de este
instrumento, las clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso, establecidas en “EL ACUERDO
MARCO?” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si a la letra se insertasen y seran
aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el presente documento.

\
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Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado a los dos dias del mes de enero del afio dos mil diecisiete.

Continla en la pagina siguiente
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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 EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO
DE ZACATECAS POR CONDUCTO DE "LA ENTIDAD".

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

1 | Dr. Pablo Antonio Kuri Morales Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud

2 | Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete Director General de Promocién de la Salud

3 | Dr. Cuitldhuac Ruiz Matus Director General de Epidemiologia

4 | T.R. Maria Virginia Gonzalez Torres Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud Mental

5 | Dra. Martha Cecilia Hijar Medina Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la Prevencion

de Accidentes

6 | Dr. Ricardo Juan Garcia Cavazos Director General del Centro Nacional de Equidad de Género y
Salud Reproductiva

7 | Dr. Jesus Felipe Gonzalez Roldan Director General del Centro Nacional de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades

8 | Dra. Patricia Estela Uribe Zufiga Directora General del Centro Nacional para la Prevencion y el
Control del VIH/SIDA

9 | Dr. Juan Luis Gerardo Duran Arenas Director General del Centro Nacional para la Salud de la
Infancia y la Adolescencia

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

1 Dr. Gilberto Brefia Cantt Secretario de Salud en funciones de Director General de
Servicios de Salud de Zacatecas

2 | Mtro. Jorge Miranda Castro Secretario de Finanzas
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C. Pablo Anfonio Kuri Morales,
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Enrique Pefia Nieto, Presidene de los Estados
Unidus Mexicanos, en ejercicio de la facultad gue me conficre
el articlo 89, fraccion I de Ju Constitucion Politica de los
Estaddus  Unidos Mexicanos, he tenide a bien nombrarlo

Subscerctario de Prevencion Y Promocidn de lu Salud de I

Seeretaria de Salud,
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mso ~unbane Castieps Cernvanties
& sundizo nat Eisculme Fedlaral

De conformigad a lo dispueslo por los articulos
27 fraccion X da la Ley Organica de la
Adminisiracion Publica Federal; y 12 fracciones V
y VI de! Reglamenlo Interior de esta Secrataria
de Gobemnacion, queda registrado con el numern
56 a foja 3, del "Libro de Nombramientos de
Servidores Plblicos gue designa el Ejeculivo
Federal”.

México, D. F, 27 de diciembre da 2012

1
TITULAR DE LA UNIDAD DE GOBIERNO

CON FUNDAIENTO EN LOS ARTICULOS 12 ULTIMO
PARRAFO, 34 FRACCION | Y 103 DEL REGLAMENTO
INTERIOR DE L& SECRETARIA DE GOBERMACION.
FIRA LA DIRECTOMA DE COORDINACION FPOLITICA
CON LOS PODERES DF LA UNIGN LIC MARIA DE LOS
ANGELES ARGUET A SANCHEZ
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2013, Afo de la Leaktad Institucional y Centenario de! Ejercito Mexicang”

[ 1 Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
ey A e Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD 069/2013

México, D.F., a 1° de marzo de 2013

NOMBRAMIENTO

Dr. Eduardo Jaramillo Navarrete
PRESENTE

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y XXV. del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, en relacién con el articulo 2, fraccién Xl del Reglamento de la Ley del Servicio
Profesional de Carrera en la Administracion Publica Federal y en los numerales 152, fraccién |, 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 Aplicacién General en
materia de Recursos Humanos y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de Carrera, he

tenido a bien nombrarle, a partir de esta fecha

DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de
Direccion General, cadigo 12-310-1-CFKC002-0000036-E-L-C, adscrito a la Subsecretaria de
Prevencion y Promocién de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo

correspondan.

“Merito e Igualdad de Oportunidades”
i
/ W
H//% g
Dra. Maria de las Merig,des Martha Juan Lépez
Secretaria de Salud
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C. Cuitldhuac Ruiz Matus
PRESENTE

*2013
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Afio ge 1z Lealtad Insutucional y Centenanio del Ejéraito Mexicanc”.

Sistema de Servicic Profesicnal de Carrera en la
Administracion Publica Federal

Nombramiento No. LD-286/2013

México, D.F., a 16 de julio de 2013

NOMBRAMIENTO

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, en relacion con el articulo 2, fraccién XII, del Reglamanto de la Ley del Servicio
Profesional de Carrera en la Administracién Publica Federal y en los numerales 152, fraccion |, inciso
b), subinciso Il 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 &l Manual Administrativo de Aplicacién
Seneral en materia de Recursos Humanos y Organizacion y el Manual del Servicio Profesional de

Carrera, he tenido a bien nombrarle, a partir de esta fecha.

DIRECTOR GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

Dicha designacién se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango de
codigo 12-316-1-CFKA001-0000033-E-L-V, adscrito a la Subsecretaria de

correspondan.

Direccion General,
Prevencion y Promocion de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo

“Mérito e Igualdad de Oportunidades”

)
/ ///,__#

Dra. Maria de Ias Meroedes Martha Juan Lépez

Secretaria de Salud
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera
en la Administracién Publica Federal
Nombramiento No. SSA-C-147

SECRETARIA
DESALUD '

NOMBRAMIENTO

C. MARIA VIRGINIA GONZALEZ TORRES
Presente
Dr. José Angel Cérdova Villalobos, Secretario de Sa lud, tengo a bien

nombrarle con el cardcter de:

SERVIDOR PUBLICO DE CARRERA TITULAR
EN EL PUESTO DE SECRETARIA TECNICA DEL CONSEJO
NACIONAL DE SALUD MENTAL
Con el rango de Direccién General con cédigo de puesto CFKCO0L,
sujeto al Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la Administracién
Piiblica Federal, adscrito al Secretariado Técnico del Consejo Nacional de
Salud Mental a partir del 28 de enero de 2010.

Lo anterior con fundamento en los articulos 10 fraccién 11 y Tercero
Transitorio de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la
Administracién Piblica Federal; 5y Quinto Transitorio de su Reglamento y
7 Fraccibon XX1V, del Reglamento Interior vigente de la Secretaria de Salud.

"Mérito e Igualdad de Oportunidades"
México, D. F., a 5§ deemarzo de 2010.

Dr. José Angeledrdova Villalobos
& Sécretario de Salud
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o 3 Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
0 o SR B Administracién Piblica Federal

Nombramiento No. LD-82/2014
México, D.F., a 01 de marzo de 2014

NOMBRAMIENTO

€. MARTHA CECILIA HIJAR MEDINA
PRESENTE

Con fundamento en el articulo 7, fracciones XXIV y KXV, del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, en relacién con el articulo 2, fraccién Xil, del Reglamento de la Ley del
Servicio Profesional de Carrera en la Administracién Pablica Federal y en los numerales 152,
fraccion I, inciso b), subinciso il 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 Organizacién y er

Manual del Servicio Profesional de Carrera, he tenido a bien nombrarle, a partir de esta fecha.

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

Dicha designacién se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango
de Direccidn General, codigo 12-315-1-CFKAO01-000001 3-E-L-C, adscrito a la Subsecretarfa de

Prevencién y Promocién de la Salud, con las funciones y responsabilidades que a ese cargo

correspondan.
/
/ i gt e
“Mérito e lgualdad.de Oportunidades” Ty ks /
T J[,f"" "'Jf‘-'-
T ey
] 'a‘l. o~
%f{_;_ ' "
Yo~y 2
® Dra.Mariadela des Martha Juan Lépez 1,//*;// ‘
P

Secretaria de Salud
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion Piblica Federal

Nombramiento No. LD-364/2014

México, D.F., a 16 de agosto de 2014

NOMBRAMIENTO

LIC. RICARDO JUAN GARCIA CAVAZOS
PRESENTE

Con fundamento en.elarticulo 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Intenor de la
Secretaria de Salud, en -relacién con el articulo 2, fraccién X1, del Reglamento de la Ley del
Servicio Profesional de Carrera en la Administracion Pdblica Federal ¥y en los numerales 152,
fraccién I, inciso b), subinciso Il y 162, del Acuerdo por el gue se emiten las Disposiciones en las
materias de Recursos Hurnanos y del Servicio Profesional de Carrera, asi como ¢l Manual
Administrativo de Aplicacion General en materia de Recursos Humanos y Organizacion y el

Manual del Servicio Profesional de Carrera, he tenido a bien nombrarle

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

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango
de Direccion General, codigo 12-L00-1-CFKC002-0000034-[-L-V, adscrito al Centro Nacional
de Equidad de Género y Salud Reproductiva, con las funciones y responsabilidades que a ese

cargo correspondan,

"Mérito e Igualdad de Oportunidades”

Dra. Maria dﬁ

Secrctaria de Salud

s Martha Juan Lopez
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NOMBRAMIENTO

C. Jesus Felipe Gonzalfez Roldin
PRESENTE

Con fundamentc en el articule 7, fracciones XXIV y XXV, del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, en relacion con &l articulo 2, fraceion Xll, del Reglamento de la Lay del Servicio
Profesional de Carrera en la Administracion Puiblica Federal y en Iqs numerales 152, fraccion |, inciso
b), subincisc It y 162 del Acuerdo por &l que se emiten las Disposiciones en las materias de Recursos
Humanos y del Seivicio Profesional de Carrera, asi como el Manual Administrativo de Aplicacién
General en materia de Recursos Humaneos y Organizacion y el Manual del Servicic Profesional de

Carrera, he tenido & bien nombrarle, a partir de esta fecha.

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL BE PROGRAMAS PREVENTIVGS Y
CONTROL DE ENFERMEDADES

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor publico de libre designacion, rango e
Direccion General, cédigo 12-000-1-CFKC002-0000080-E-L-4, adscrito a la Subsecretaria de
Prevencion v Promocion de la Salud, con las funciones y responsabilidedss gus a ese caigo

correspondan.

“Wérito e lgualdad de Oportunidadas”

Y R

Dra. Maria de zs Mercedes Martha Juan Lépez

Secretaria de Salud
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Sistema de Servicio Profesional de Carrera en la
Administracion Publica Federal

SALUD

Nombramiento No, LD-008/2013
México, D.F., a 1° de febrero de 2013.

NOMBRAMIENTO

DRA. PATRICIA ESTELA URIBE ZUNIGA _
Presente _ b

Con fundamento -en el articulo-7, fracc:ones XXIV -y XXV, del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud, en relacién con el articulo 2, fracmon Xil, del Reglamento de la-Ley del Servicio
Profesional de Carrera en la Admlmslraclon Publica Federal: en ‘los nu_meraies 162, fraccion Il inciso
a)y 162-, del Acuerdo por el que se emiten las {5isposiciones en las materias de Recursos Humanos y
del Servicios Profesional de Carrera, asi como el Mahﬁal Administrativo de Aplicacion General en
materia de Recursos Humanos y Organizacién y. el Manual de! Semcm Profesrnnaf de Carrera, he

tenido a bien nombrarle, a partir de esta fecha

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

Dicha designacion se formula con el caricter de sefvidora publica de libre designacion, rango
de Direccién General, codigo 12-K00-1-CFK002- 0000022-E-L-C, adscrlta a la Subsecretaria de
Prevencion y Promocion de la Salud, con las funciones y responsabslldades que a ese cargo

corresponden.

“Mérito e Igualdad de Oportunidades”

/,x

Dra. Maria de las Mercées Martha Juan Lépez

Secretarsa de Salud
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SALUD

SECRETARIA DE SALUD

PG e il Mo LD 3070 2000

DR. JUAN LUIS GERARDO DURAN ARENAS

PRESENTE

Con fundamento en los articulos 2 apartado C. fraccion IX y 7. fracciones XV, XXIV y
XXV, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en relacion con el articulo 2,
fraccion X, del Reglamento de la Ley del Servicio Profesional de Carrera en la
Administracién Piblica Federal y los numerales 152, fraccién |, inciso b), subinciso Il 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 nombrarie

DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL
PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA
ADOLESCENCIA

Dicha designacion se formula con el caracter de servidor pablico de libre designacion,
rango de Direccion General, adscrito al Centro Nacional para la Salud de la Infancia y
la Adolescencia.

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

Ciudad de México, a 16 de noviembre de 2016,

“Meérito e lgualdad de Oportunidades”

EL SERRETARIO DE

DR.JOSE RAMON NARRO ROBLES

25

q



CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

ZACAZ?ECAS

GILBERTO BRENA CANTU

PRESENTE
CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 82, FRACCION XI DE LA CONSTITUCION
POLITICA DEL ESTADO DE ZACATE AS; EL ARTICULO 19 DE LA LEY DE
ENTIDADES PUBLICAS PARAESTATALES DE]. ESTADO DE ZACATEGAS; AST COMO
EN EL ARTICULO 15 DE LA LEY DE SALUD DEL ESTADO DE ZACATECAS, HE
DECIDIDO OTORGARLE EL SIGUIENTE:

NOMBRAMIENTO

COMO:

DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS °
DE SALUD DE ZACATECAS

FUNCION QUE, A PARTIR DEL 15 DESEPTIEMBRE DE 2016 AL 11 DE SEPTIE
2021, DEBERA BJERCER CON TRANSPARENCIA, ENTREC
DEL ESTADO: LAS ACCIONES PROPIAS DEL C

MBRE DEL
AY LEALTAD A LOS INTERESES
ARGO QUE LE OTORGO.

ZACATECAS, ZAC., A 12 DESEPTIEMBRE DE 2016

"TRABAIEMOS

ALEJANDRO TELLO CRISTERNA

GORERNADOR DEL ESTADO DEZACATECAS
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- -

' ZACETECAS

TABAJEMOS DIFERENTE

JORGE MIRANDA CASTRO

PRESENTE

CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 82, FRACCION X1 DE LA CONSTITUCION
O DE ZACATECAS, HE DECIDIDO

POLITICA DEL ESTADO LIBRE Y SOBERAN
OTORGARLE EL SIGUIENTE:

0y

NOMBRAMIENTO &
Cfs - COMO: ; ?gé
SECRETARIO DE FINANZAS &

EDEL 12 DE SEPTIEMBRE DE 2016 AL 11 DE SEPTIEMBRE DE zlozl, DEBERA
TERESES DEL ESTADO,

FUNCION QU
RGO.

EJERCER CON TRANSPARENCIA, ENTREGA Y LEALTAD ALOS IN'
ACCIONES PROPIAS DEL CARGO QUELEOTOQ

ZACATECAS, ZAC, A 12 DE SEPTIEMBRE DE 2016 /&

“TRABAJEMOS DIFE

ALEJANDRO TELLO CRISTERNA
GOBERNADCR DEL ESTADO DE ZACATECAS ;
C \



CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

ANEXO 2

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 EJECUTIVO DEL ESTADO

LIBRE Y SOBERANO DE ZACATECAS POR C

ONDUCTO DE "LA ENTIDAD".

Identificacion de fuentes de financiamiento de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/INTERVENGIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
NO. ACCION ANEXO IV
L FPGC APOYO FPGC APOYO
FEFSCRICO CASSCO | CAUSES | susToTaL | ANEXOIV. APOYO CONSLY | SUBTOTAL | FEDERAL | FEDERAL PRUEBAS | susTotaL | TOTAL
RORESPO FEDERAL CONSEG i e bLcho s
INSUMOS
1 Promocion de la 0.00
=slid y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Determinantes s : G ¥ ’ 1 . 2 y 4
Sociales
2 Entornos y 1,516,251.00
Comunidades 0.00 | 1.516,251.00 | 1.516.251.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Saludables
3 ””ﬁﬁwnmm__wm 0.00 | 2,000,000.00 | 2,000,000.00 | 1,196,800.00 0.00 0.00 | 1,196,800.00 0.00 0.00 0.00 | 3:196.800.00
TOTALES 0.00 | 3,516,251.00 | 3,516,251.00 | 1,196,800.00 0.00 0.00 | 1,196,800.00 0.00 0.00 0.00 | 4,713,051.00
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS 7
(PESOS)
PROGRAMA DE | SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTEGCION SOCIAL EN SALUD
i mmﬂmw_%mO ANEXO IV hu___mwm%. ANEXO IV FPGC APOYO | FPGC APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL | ANEXO V. Foiet] Consea | susToTaL FEDERAL PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS DIAGNOSTICO
INSUMOS
1| Saiud Mental 0.00 0.00 0.00 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 0.00 0.00 a.i

S

=

AN

LS.
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315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
_umoom_pw? DE SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTEGCION SOCIAL EN SALUD
NO. ACCION ANEXO IV
FPGC APOYO FPGC APOYO
ESPECIFICO CASSCO | CAUSES | suBToTaL | ANEXOIV- APOYO ANEXOWV | guroTAL |  FEDERAL FEDERAL PRUEBAS | SUBTOTAL | TOTAL
PRORESPO FEDERAL CONSEG - AR ASRCE
s INSUMOS DE DI
1| Seguridad Vial 0.00 | 645,000.00 | 645,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 645,000.00
2 Prevencién de 430,000.00
Accidentes en 0.00 | 430,000.00 | 430,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Grupos Vulnerables
TOTALES 0.00 | 1,075,000.00 | 1,075,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 1,075,000.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
NO. ACCION ANEXO IV
: FPGC APOYO FPGC APOYO
e CASSCO | CAUSES | suBTOTAL | ANEXOIv- APOYO ANEXO WV | sygTOTAL | FEDERAL FEDERAL PRUEBAS | SUBTOTAL | TOTAb
. PRORESPO FEDERAL CONSEG
INSUMOS DE DIAGNOSTICO
INSUMOS
1 Sistema MNacional de 1,478,421.00
Vigilancia 0.00 | 1,478,421.00 | 1,478,421.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Epidemioldgica
7 [ SINAVE 1,807,015.00
(Componente de
e b 0.00 | 1,807,015.00 | 1,807,015.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Laboratorio)
TOTALES 0.00 | 3,285436.00 | 3,285,436.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 3,285,436.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE | SPPS/ INTERVENGIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
NO. ACCION ANEXO IV
: FPGC APOYO FPGC APOYO
ESPECIFICO | cassco | causes | suetoTaL | ANEXOIV- APOYO ANEXOIV | gipTOTAL FEDERAL FEDERAL PRUEBAS | SUBTOTAL boALe
PRORESPO FEDERAL CONSEG
INSUMOS DE DIAGNOSTICO
INSUMOS
il T [ 0.00 | 99,00000 | 9900000 | 367337026 0.00 0.00 | 3,673,370.26 17,406,487.10 1776,887.49 | 19,183,374.59 | 22:955.744.85
TOTALES 0.00 | 99,000.00 | 99,000.00 | 3,673,370.26 0.00 0.00 | 3,673,370.26 17,406,487.10 1,776,887.49 | 19,183,374.50 | 22,955,744.85
-
=X
=5 29




CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS 4
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
NO. ACCION ANEXO IV FPGC FPGC APOYO
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL TOTAL
SASSLO CAUSES | BUBTOTAL | pRecroee | Febban CONSEG SUBTOTAL | renERAL PRUEBASDE | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1 Prevencion y 24,114,475.00
Control del Cancer | 10,925,460.00 0.00 | 10,925.460.00 | 13,189,015.00 0.00 0.00 | 13,189,015.00 0.00 0.00 0.00
de la Mujer
2 | SadMatemay | 15 979,122.00 0.00 | 10,279,122.00 | 13,256,938.12 0.00 | 8,813,492.02 | 22,070,430.14 0.00 0.00 Gy || Eeeais
3 Salud Sexual y 2,577,040.00
Reproductiva para | 1,058,500.00 | 602,940.00 | 1.661.440.00 915,600.00 0.00 0.00 |  915,600.00 0.00 0.00 0.00
Adolescentes
4 Planificacién 4,895,518.00
Familiar y 3,361,158.00 0.00 | 3,361,158.00 | 1,534.350.00 0.00 0.00 | 1,534,360.00 0.00 0.00 0.00
Anticoncepcion
5 Prevencion y 7,009,189.35
aembndeln 6,635,189.35 0.00 | 6.635189.35 374,000.00 0.00 0.00 | 374,000.00 0.00 0.00 0.00
Vioclencia Familiar
y de Género
6 | lgualdad de 0.00 | 538,666.00 |  538.666.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 | 538.666.00
Género en Salud
TOTALES 32,259,429.35 | 1,141,606.00 | 33,401,035.35 | 29.269.973.12 0.00 | 8,813,492.02 | 38,083.405.14 0.00 0.00 0.00 | 71,484,440.49
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA DE SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
NO. >on__oz ANEXO IV FPGC FPGC APOYO
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO ANEXO IV APOYO FEDERAL TOTAL
CASSCO | CAUSES | SUBTOTAL ERBEa o nsih CONSEG | SUBTOTAL | _APOYO PRUEBASDE | SUBTOTAL
INSUMOS INSUMOS DIAGNOSTICO
1| Prevencion y Control 0.00 13,794.00 13,794.00 859,410.00 0.00 0.00 |  859,410.00 0.00 0.00 000 | 873.204.00
de la Rabia Humana
8| THeustieion v Gontiol " g s g 0.00 | 10000000 |  208,619.60 0.00 000 | 20861960 0.00 0.00 gop | ROARIRS0
de la Brucelosis
& Pl y Contral 0.00 0.00 0.00 86,780.00 0.00 0.00 86.780.00 0.00 0.00 0.00 STaen
de la Rickettsiosis
4 Prevencion y Control 2,833,087.41
de Dengue y Otros 0.00 | 1,074,230.69 | 1,074,230.60 | 1.758.856.72 0.00 0.00 | 1,758,856.72 0.00 0.00 0.00
Vectores
?|FEiEe ek Contol 0.00 | 441,003.59 | 44100359 40,138.69 0.00 000 | 40,138.69 0.00 0.00 pon [+ #EGtuERE
del Paludismo
6 | Eliminacién de la 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 KHO
Oncocercosis
7 Prevencién y Control 374,000.00
de la Enfermedad de 0.00 0.00 0.00 374,000.00 0.00 0.00 |  374,000.00 0.00 0.00 0.00
Chagas
8 Prevencion y Control 0.00
e e L 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
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Prevencidn y Control
de la Intoxicacion por
Picadura de Alacran

0.00

185,880.00

185,880.00

2,232,346.20

0.00

0.00

2,232,346.20

0.00

0.00

2,418,226.20

10

Prevencién y Control
de la Diabetes

479,600.00

1,244,672.00

1,724,272.00

5,414,517.41

5,915,945.86

800,000.00

12,130,463.27

0.00

0.00

13,854,735.27

"

Prevencion y Control
de la Obesidad y
Riesgo
Cardiovascular

185,000.00

2,835,371.00

3,030,371.00

20,218,822.38

3,597,446 .46

52,500.00

23,868,768.84

0.00

0.00

26,899,139.84

12

Atencion del
Envejecimiento

41,147.52

61,137.80

102,285.32

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

102,285.32

13

Prevencion,
Deteccion y Control
de los Problemas de
Salud Bucal

0.00

96,558.00

96,558.00

11,157,463.00

0.00

0.00

11,157,463.00

0.00

0.00

11,254,021.00

14

Prevencion y Control
de la Tuberculosis

0.00

0.00

0.00

419,268.35

53,600.00

0.00

472,868.35

0.00

0.00

0.00

472,868.35

15

Eliminacion de la
Lepra

0.00

0.00

0.00

192,900.00

0.00

0.00

192,900.00

0.00

0.00

0.00

192,900.00

16

Atencion de
Urgencias
Epidemiolégicas y
Desastres

0.00

402,896.74

402,896.74

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

402,896.74

Prevencion de
Enfermedades
Diarréicas Agudas y
Célera

99,583.75

0.00

99,583.75

356,838.37

0.00

0.00

356,838.37

0.00

0.00

0.00

456,422.12

Prevencion y Control
de las Enfermedades
Respiratorias e
Influenza

0.00

0.00

0.00

294, 577.07

0.00

0.00

294 577.07

0.00

0.00

284,577.07

TOTALES

915,331.27

6,355,543.82

7,270,875.09

43,614,537.79

9,566,992.32

852,500.00

54,034,030.11

0.00

0.00

0.00

61,304,905.20

R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY LA ADOLESCENCIA

NO.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)

PROGRAMA DE

SPPS/INTERVENCIONES/RAMO 12

COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD

ACCION
ESPECIFICO

CASSCO

CAUSES

SUBTOTAL

ANEXO IV-
PRORESPO

ANEXO IV
APOYO
FEDERAL
INSUMOS

ANEXO IV
CONSEG

SUBTOTAL

FPGC APOYO
FEDERAL
INSUMOS

FPGC APOYO
FEDERAL PRUEBAS
DE DIAGNOSTICO

SUBTOTAL

TOTAL

Vacunacion
Universal

5,316,630.00

0.00

5,316,630.00

12,047,900.00

0.00

0.00

12,047,900.00

0.00

0.00

0.00

17,364,530.00

Salud para la
Infancia y la
Adolescencia

862,600.00

0.00

862,600.00

5,832,866.22

0.00

5,832,866.22

0.00

0.00

6,695,466.22

Canceren la
Infancia y la
Adolescencia

1,316,626.00

0.00

1,316,626.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

0.00

1.316,626.00

TOTALES

7,495,856.00

0.00

7,495,856.00

17,880,766.22

0.00

0.00

17,880,766.22

0.00

0.00

0.00

25,376,622.22

X
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GRAN TOTAL
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
PROGRAMA SPPS/ INTERVENCIONES/RAMO 12 COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
NO. | DE ACCION ANEXO IV FPGC APOYQ | FPGC APOYO
ESPECIFICO ANEXO IV- APOYO ANEXO IV FEDERAL TOTAL
CASSCO CAUSES SUBTOTAL PRORESPO FEDERAL CONSEG SUBTOTAL Hmmo%hm_m. PRUEBAS DE SUBTOTAL
INSUMOS DIAGNOSTICO
TOTALES 40,670,616.62 | 15,472,836.82 | 56,143,453.44 | 95635,387.39 | 9.566,992.32 9,665,992.02 | 114,868,371.73 | 17,406,487.10 1,776,887.49 | 19,183,374.59 | 190,195,199.76
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NOTA: Para el programa de Salud Materna y Perinatal a cargo del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud

Reproductiva, tendra como fuente de financiamiento adicional recursos del Seguro Médico Siglo XXI, SMS XXI, los
cuales seran ministrados a través del Ramo 12.

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS
(PESOS)
RAMO 12
COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN
: SALUD
NO. UNIDAD RESPONSABLE / PROGRAMA DE ACCION SIS XX RECURSOS SMS X - =5
PRESUPUESTARIOS INSUMOS
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
2 [ Salud Materna y Perinatal | 0.00 | 0.00 | 0.00

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-Presupuestacién-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 Administracién del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las
Entidades Federativas, SIAFFASPE.




ANEXO 3

ONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE

CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE

c
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO
FEDERAL, POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE

ZACATECAS POR CONDUCTO DE "LA ENTIDAD".
Calendario de Ministraciones

(Pesos)

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOGION DE LA SALUD

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Promocién de la Salud y Determinantes Sociales

Febrero

Subtotal de ministraciones

Entornos y Comunidades Saludables

Alimentacion y Actividad Fisica

Febrero 1,516,251.00

Subtotal de ministraciones 1,516,251.00
P018/CS010 1,516,251.00
Subtotal de programas institucionales 1,516,251.00

3,516,251.00

Febrero 2,000,000.00

Subtotal de ministraciones 2,000,000.00
uoos / OB0O10 2,000,000.00
Subtotal de programas institucionales 2,000,000.00

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 | Salud Mental

Febrero

Subtotal de ministraciones

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA L

A PREVENCION DE ACCIDENTES

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Seguridad Vial
Febrero 645,000.00
Subtotal de ministraciones 645,000.00
P018 / AC020 645,000.00
Subtotal de programas institucionales 645,000.00

Prevencion de Accidentes en Grupos Vulnerables

Febrero 430,000.00
Subtotal de ministraciones 430,000.00
P018 / AC040 430,000.00

Subtotal de proiramas institucionales 430,000.00
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| Total | 1,075,000.00 |
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica

Febrero 1,478,421.00
Subtotal de ministraciones 1,478,421.00
U009 / EE200 1,478,421.00
Subtotal de programas institucionales 1,478,421.00

2 SINAVE (Componente de Vigilancia por Laboratorio)
Febrero 1,807,015.00
Subtotal de ministraciones 1,807,015.00
U009 / EE210 1,807,015.00
Subtotal de programas institucionales 1,807,015.00

Total 3,285,436.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 Respuesta al VIH/SIDA e ITS
Febrero 99,000.00
Subtotal de ministraciones 99,000.00
P016 / VH020 99,000.00
Subtotal de programas institucionales 99,000.00
Total 99,000.00
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 Prevencion y Control del Cancer de la Mujer

Febrero

10,925,460.00

Subtotal de ministraciones

10,925,460.00

P020 / CC010

10,925,460.00

Subtotal de programas institucionales

2 | Salud Materna y Perinatal

10,925,460.00

' Febrero

10,279,122.00

Subtotal de ministraciones

10,279,122.00

. P020 / AP0O10

10,279,122.00

Subtotal de programas institucionales 10,279,122.00
3 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes

Febrero

1,661,440.00

Subtotal de ministraciones

1,661,440.00

P020 / SR010

Subtotal de programas institucionales

Planificaciéon Familiar y Anticoncepcion

1,661,440.00
1,661,440.00 \

Febrero

3,361,158.00 ( /

Subtotal de ministraciones

3,361,158.00

P020 / SR020

3,361,158.00

Subtotal de programas institucionales

5 | Prevencion y Atencion de la Violencia Familiar y de Género

3,361,158.00

6,635,189.35

|
! Febrero oy
| Subtotal de ministraciones

6,635,189.35
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L P020 / MJ0O30 6,635,189.35
Subtotal de programas institucionales 6,635,189.35

Igualdad de Género en Salud

Febrero 538,666.00
| Subtotal de ministraciones 538,666.00
P020 / MJ040 538,666.00

Subtotal de programas institucionales 538,666.00

33,401,035.35

000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
|1 | Prevencion y Control de Ia Rabia Humana
| Febrero 13,794.00
' Subtotal de ministraciones 13,794.00
U009 / EEQ70 13,794.00
Subtotal de programas institucionales 13,794.00

|2 | Prevencién y Control de la Brucelosis

Febrero 100,000.00
B Subtotal de ministraciones 100,000.00
U009 / EE070 100,000.00
Subtotal de programas institucionales 100,000.00

Prevencion y Control de la Rickettsiosis
Febrero
Subtotal de ministraciones

Prevencion y Control de Dengue y Otros Vectore

| Febrero 1,074,230.69
i> Subtotal de ministraciones 1,074,230.69

U009 / EE020 1,074,230.69
[~ Subtotal de programas institucionales 1,074,230.69

| Prevencion y Control del Paludismo

Febrero 441,003.59

Subtotal de ministraciones 441,003.59
U009 / EE020 441,003.59
Subtotal de programas institucionales 441,003.59

6 Eliminacién de la Oncocercosis
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

7 __| Prevencién y Control de la Enfermedad de Chagas
B Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

8 | Prevencién y Control de las Leishmaniasis
Febrero ] 0.00
I Subtotal de ministraciones | 0.00
9 | Prevencion y Control de la Intoxicacion por Picadura de Alacran
N Febrero 185,880.00
B Subtotal de ministraciones 185,880.00 |

A
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P018 / EE020

26,000.00

U009 / EE020

159,880.00

ubtotal de programas institucionales

10 | Prevencion y Control de la Diabetes

185,880.00

Febrero 1,724,272.00

Subtotal de ministraciones 1,724,272.00
Uoos / OB010 1,724,272.00
Subtotal de programas institucionales 1,724,272.00

11 | Prevencidn y Control de la Obesidad y Riesgo Cardiovascular

Febrero 3,030,371.00

Subtotal de ministraciones 3,030,371.00
uoos / OBO10 3,030,371.00

Subtotal de programas institucionales

12 | Atencion del Envejecimiento

3,030,371.00

Febrero 102,285.32
Subtotal de ministraciones 102,285.32
U008 / OB010 102,285.32

Subtotal de programas institucionales

13 | Prevencidn, Deteccion y Control de los Problemas de Salud Bucal

102,285.32

Febrero 96,558.00
Subtotal de ministraciones 96,558.00
U009 / EEO6O 96,558.00

Subtotal de programas institucionales

14 | Prevencion y Control de la Tuberculosis

96,558.00

16 | Atencion de Urgencias Epidemiologicas y Desastres

Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

15 | Eliminacion de la Lepra
Febrero 0.00
Subtotal de ministraciones 0.00

17 | Prevencién de Enfermedades Diarréicas Agudas

y Colera

Febrero 402,896.74

Subtotal de ministraciones 402,896.74
U009 / EE010 402,896.74
Subtotal de programas institucionales 402,896.74

Febrero 99,583.75
Subtotal de ministraciones 99,5683.75
- U009 / EE010 99,683.75

ubtotal de programas institucionales

18 | Prevencion y Control de las Enfermedades Respi

ratorias e Influenza

99,583.75

Febrero

0.00

Subtotal de ministraciones

Total

7,270,875.09

0.00

37
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RO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA

,fm. [ PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 | Vacunacién Universal
Febrero 5,316,630.00
Subtotal de ministraciones 5,316,630.00
E036 / VAO10 5,316,630.00
Subtotal de programas institucionales 5,316,630.00
2 Salud para la Infancia y la Adolescencia
Febrero 862,600.00
Subtotal de ministraciones 862,600.00
P018/1A010 163,480.00
P018 / 1A030 699,120.00
Subtotal de programas institucionales 862,600.00
3 Cancer en la Infancia y la Adolescencia
Febrero 1,316,626.00
Subtotal de ministraciones 1,316,626.00
P018 / CC030 1,214,509.00
P018 / PP0O60 102,117.00
Subtotal de programas institucionales 1,316,626.00
Total 7,495,856.00
s Gran total I 56,143,453.44 g

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 Piblica en las

Entidades Federativas, SIAFFASPE.
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ANEXO 4

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 EJECUTIVO DEL ESTADO
LIBRE Y SOBERANO DE ZACATECAS POR CONDUCTO DE "LA ENTIDAD".

Programas-Indicadores-Metas de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

INDICE: w%%% por: Ntimero de Estrategia. Nimero de Linea de Accion y Numero de Actividad General

—

No. PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR |  NUMERADOR DENOMINADOR [ M=TE INDICADOR META ESTATAL
s Numero de eventos Numero de eventos i
1 W%Mﬂﬁﬁ:ﬁm.ﬂ%“%ﬂmu\ 1:3:1 Proceso de promocion de la de promocion de la 128 WcMMmuM MM%MMMMMQO: de 2
salud realizados salud programados
Numero de Ferias de _M:m_.“ﬁqm dafeidsds Ferias de promocion de la
Promocion de la Salud i aEhd interculturales salud realizadas que
1 ottt monmm_mmu\ 1.3.2 Proceso interculturales (indigenas 365 | cumplen los criterios de 10
(indigenas y s _.wmﬁmmv y interculturalidad
migrantes) realizadas n_.%@qmz._mn_mm (indigenas y migrantes)
Numero de albergues ZMSMM._MMOM#Mchmm
1 Promocion de la Salud y 133 Bisilisitis validados como mm_mmmﬂ oG 20 Cumplimiento de 1
Determinantes Sociales LS promotores de la del albergues validados
e promotores de la
salud
Numero de escuelas WMMMM._MMmMmM:m_mm Escuelas que cumplieron
Promocion de la Salud y validadas como : los criterios de validacion
1 Determinantes Sociales 1.51 Resultado promotoras de la <ﬂﬁmﬁwwo:._w_m Ia 5,064 para ser "escuelas 0
salud P =S promotoras de la salud”
salud
Numero de cursos y Numero de cursos y Actividades educativas
g eventos de eventos de para desarrollar
1 W%MH%_MM:M_MMMMMMMM 2 Resultado capacitacion y capacitacion y 292 | competencias para el 7
actualizacién actualizacion personal de
realizados programados salud
M%h%”m%wowmhmﬂmm Numero de talleres Talleres comunitarios para
Promocion de la Salud y £ comunitarios para la desarrollar competencias y
1 Determinantes Sociales g5 Resultado m%__”mom_qw:_%%m_w I promocion de la 230,000 habilidades para la vida S
poblaci o_._mqmm___nm Ao salud dirigidos a la sobre promocion de la
38
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poblacion
programados

Numero de acciones
de supervision,

Numero de acciones
de supervision,

Realizar acciones de
acompanamiento,
monitoreo, asesoria en

1 MMM%WM _._M_Mm_mwm_m:_m m< 51.3 Proceso monitoreo o MMﬁM%%:o del 2,000 | servicio y evaluacion del 28
evaluacion del Biosmma Programa Promocion de la
Programa,realizadas 9 : Salud y Determinantes
_ programadas Socialis
. Investigacion operativa
Promocion de la Salud y 2:__._._0.3 de n_,.m_wmoam M_,_M ﬁm%%%mﬂ%wmﬁom gue permits of
1 Disteriaantss Bocialon 5.1.5 Resultado de investigacion Speritiva 32 | seguimiento, evaluacién y 1
operativa realizados programados retroalimentacion de
procesos del programa
A Proporcién de consultas
Wﬂﬁwﬁmmmmmo_mwc_ﬁm Namero de consultas otorgadas en las SESA en
Promocion de la Salud y Servicios Estatales oﬁoq@mﬂmm ala : las que la poblacién
1 Deteiiner as & sl 6.1.2 Resultado de Salud en los que uc_u_mn_o,_._ usuaria en 60 cm:m:_m presenta la Cartilla 55
I nebInie : los Servicios Nacional de Salud (CNS)
[ Lo pop iR Estatales de Salud con relacion al total de
presenta la CNS E
consultas otorgadas
Acuerdos de coordinacion
e integracion cumplidos
Promocion de la Salud y Numero de acuerdos | Ntmero de acuerdos del Grupo Estatal
1 Determinantes Sociales It Feoceso cumplidos generados 320 Intersectorial de 3
Promocién de la Salud y
Determinantes Sociales
Total de Agentes
esperados de
Namero de Agentes acuerdo al nimero :
2 Entornos y Comunidades 111 Brsoiss de Salud capacitados | de uoc._mgo: dela 100 MMHWM_MWMUMMWMMMMW de 100
Saludables en temas de salud comunidad a {en=s dé'salld ol
publica certificarse como = es Cesaun b ica
promotora de la
salud
Total de
= Procuradoras (es) de
idad uwoﬁmﬂaﬂwmm (es) de Salud a_wmm_mwm‘n_omqn_m Procuradoras (es) de
2 mm_ﬁm.ﬂﬁ%mw Comunidaties 1.4:2 Proceso Salud capacitados en wwcu.mn_u.o_mo_o:_._mﬂm% 100 | Salud capacitados en 100
”m‘_."._mm de salud e temas de salud publica
RS certificarse como
favorable a la salud
Nimero de personal Nimero de personal
de salud capacitado, de salud capacitado, Personal de salud
Entornos y Comunidades responsable de la responsable de la capacitado, responsable
= mm_cn_mw_mww 134 Proceso coordinacion y coordinacion y 100 de la coordinacién y 100
operacion del operacion del operacion del Programa
Programa Programa,
40

o<

INDICE: xm_uaumim.% por: Nimero de Estrategia

£ et

. Niimero de Linea de Accién y Nimero de Actividad General



CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

T

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

ey v/r‘
.H’:.rrrr
NG

/..f”.‘lx.WM.w& MQ

\lb

programado a recibir
capacitacion
Numero de
; municipios que han ” Municipios que inician el
2 MM_Hmmnmﬁ%mM Gomenidades 2141 Proceso realizado taller Mﬂﬂ_mﬂo:wwﬂmrnm afo 15 | proceso de incorporacion 100
intersectorial de salud P al programa
en el afo
, Reuniones del Mmmﬂmﬁﬂmww del camtles Reuniones de planeacion y
2 M:SBOm y Comunidades 231 Process 83_3,355_ de B s 100 | iecucion de acciones del 100
aludables comunidades . Ckidablas noa_ﬂm_mmﬂmﬂmq de
saludables realizadas programadas comunidades saludables.
; Comunidades de 500
= A e mowﬂm_m_ _Nmmm_wwzﬂwwmoo a 2500 :m%:m:,mm WM%U c___.__...__uﬂamw de 500 a
ntornos y Comunidades ; programadas a abitantes
¥ Saludables e feasialo wm:_mnwamm M_oz__o omqm«_omam como 158 certificadas como o
mSEo lasice.a Promotoras de la saludables
alud
Salud
Generar espacios
favorables a la salud, que
trasciendan el aspecto y
caracteristicas fisicas, con
, el fin de preservar, cuidar y
Entornos y Comunidades Zm:.dmﬁo e entios WMMMMMMOM:%B% .u_.o_ﬂm.mm_. la mm_r_m_ de los
2 SeliGabie 2.51 Proceso certificados como T o 100 | individuos, familias y 100
favorables a la salud B e comunidades, por medio
del desarrollo de
competencias para el
cuidado de la salud y la
mejora del ambiente y del
entorno.
’ Municipios que inician
ﬁﬂﬂmﬂm%% administracion y se
; ! ; incorporan al programa
2 mwﬂmﬂ%m«.w Batmiates 3.11 Proceso incorporados en el ﬂﬂﬂwmﬂomwm_wram afo 15 | para realizar actividades 24
ano P de Promocion de la Salud
durante su periodo de
gobierno.
Reuniones con
presidentes municipales
de la Red Estatal de
Numero de reuniones | Numero de reuniones Municipios por la Salud, se
Entornos y Comunidades de la Red Estatal de de la Red Estatal de consideran las reuniones
2 mm_cnmEmM 28 Rl Municipios por la Municipios por la 100 de instalacion de la Red e
Salud realizadas Salud programadas y/o para la elaboracién del
programa anual de trabajo;
de seguimiento y de
evaluacion de actividades.
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Kitineio da .Zﬁ_._._ma.o.m _Pu.nom:@.m de
jurisdicciones E:m..%.,.,n_o:mm E:mn:o.n_o:mm sanitarias
Entornos y Comunidades 4.2.1 Provass sanitatias sanitarias 100 supervisadas para evaluar 100
Saludables s : supervisadas por el programadas a la operacion y avances del
programa en el afio supervisar por el programa Entornos y
programa en el afio Comunidades Saludables.
Porcentaje de eventos
educativos para la
. . - ; Numero de eventos promocion de la
>m_3m:_mo_oz Y Aciiadad 1.1.1 Proceso 2% Bmﬂu n_mm m<w:8% educativos 100 | alimentacion correcta v el 100
a FheE s Ratos programados consumo de agua simple
potable en diferentes
entornos.
Porcentaje de eventos
. = e Nimero de eventos Nimero de eventos educativos para la
2@@:8903 yAcividad 211 Proceso educativos educativos 100 | promocion de la actividad 100
Fisica realizados. programadas. fisica en diferentes
entornos
1 Numero de camparias
Alimentacion y Actividad 311 Placesn Nimero de u%qﬂg%mmm_am,w 128 educativas a nivel estatal 4
Fisica Lt campanas realizadas de los temas prioritarios
programadas
del programa
Porcentaje de eventos
educativos para la
. sensibilizacién de la
Alimentacion y Actividad 4.2 1 bisian Nimero de eventos M%hwm%__“_mm SvEliios 100 importancia de la lactancia 100
Fisica e educativos realizados programados materna exclusiva como
factor protector y la
alimentacion
complementaria correcta.
. Porcentaje de eventos
Alimentacion y Actividad 5.1.1 Procais Nimero de eventos MMHMWMM =\8ay 100 educativos para la difusion 100
Fisica S educativos realizados de la cultura alimentaria
programados l
tradicional.
Porcentaje de cursos de
; o : 3 e 5 capacitacion de los temas
M%ﬂﬂ:ﬁgg y Actividad 6.1.1 Proceso Mw%%_.m_ﬁﬂwo:mm MMM wmh.wmmomwmmm 100 | prioritarios del programa 100
dirigido al personal de
salud
Porcentaje de
Althentacion vACHdSH Numero de Numero de supervisiones de las
Fisica y 7.11 Proceso supervisiones supervisiones 90 | actividades derivadas del 90
realizadas programadas programa a nivel estatal y
jurisdiccional
Numero de personas Porcentaje de la poblacién
Alimentacion y Actividad 721 Bostitatio con habitos correctos | Total de poblacion 10 | 9ue tiene correctos habitos 10
Fisica i de alimentacion y encuestada alimentarios y de actividad
actividad fisica fisica
42

T
[



CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL

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

<

No. PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR mm_,.“u__mm.qmﬂ_. INDICADOR META ESTATAL
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
No. PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR |  NUMERADOR DENOMINADOR [ METE INDICADOR META ESTATAL
Numero de Numero de Observatorios
Observatorios " Estatales de Lesiones con
1 Seguridad Vial 14 Proceso Estatales de Wﬂwﬂ%%qmmﬁamamm 19 | acta de creacion entre el 1
Lesiones con acta de total de entidades
creacion federativas
Numero de Numero de Observatorios
Observatorios Estatales de Lesiones que
Estatales de 7 proporcionan
Lesiones que Mﬂ“._%-.mommﬂom semestralmente
1 Seguridad Vial 1.4.1 Proceso proporcionan Estatales de 8 | informacion al 1
semestraimente R SR, Observatorio Nacional
informacion al entre el nimero de
Observatorio Observatorios Estatales de
Nacional Lesiones instalados
ﬂﬂﬂ_m_qﬁv_mw rioritarios s e niTRch oo
- u%u:mmﬂm Ho prioritarios con propuesta
. . beie Total de municipios de adecuacion integral del
1 Seguridad Vial 2.2.1 Proceso mewﬂwmwu__._o_:hwwwm_ prioritarios 27 marco legal en materia de 4
materia de mm_ uridad seguridad vial entre el total
Gial ©9 de municipios prioritarios
Total de poblacion
del grupo de edad de
“%nmum_w ﬂﬂMMMMMM”m Total de poblacion del
sensibilizacion sobre | Total de poblacion wwﬁonﬂw S Gk
1 Seguridad Vial 3.21 Proceso seguridad vial en las del grupo de edad de 1 platicas de sensibilizacién 100
MMMMmMmMMMq%Mm_Emm 10 2 49 afios sobre seguridad vial en las
poblacién del grupo entidades federativas
de edad de 10 a 49
anos
Numero de Consejos Ndmero de Consejos
Estatales para la : Estatales para la
1 Seguridad Vial 411 Proceso Prevencién de m_.moaﬂwﬁmaaﬂmmﬂ_amamm 23 | Prevencion de Accidentes 1
Accidentes conformados entre el total
conformados de entidades federativas
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L)

-guridad Vial 4.21 Proceso P—— A Lot 20 Pmcmzoa: de Accidentes 1
Accidentes activos mn__.com e of S,E_ s
entidades federativas
Niifsiside z_m_:_.Mn de Scz_o__m_o.m
S i S rioritarios que aplican
guridad Vial 511 Proceso e ecit s poiierios ._.m;m_ am,. St v 74 Woiqo_mm de alcoholimetria 4
que aplican controles | prioritarios entre el total de municipios
de alcoholimetria b P
prioritarios
Numero de entidades Numero de entidades
m federativas que federativas que cuentan
2 : cuentan con Centro Total de entidades con Centro Regulador de
Juridad Vial 1 Procass Regulador de federativas 3 Urgencias Médicas en ._
Urgencias Médicas operacion entre el total de
en operacion entidades federativas
Del total de Observatorios
Estatales de Lesiones
NGt s _dmﬁ_mag.amm ﬂuzm_amaa
Observatorios e R HuY
Estatales de incorporen en sus bases
5 ; : de datos las variables
vencion de Accidentes 1.2.1 Proceso Lesianes que No aplica 5 | minimas relacionadas con 1
Srupos Vulnerables N W:o_zxm: variables accidentes en grupos
wﬂmw_mmuﬂwmwanmwcuom vulnerables establecidas
ilerabIes por el STCONAPRA y que
los reporten
oportunamente en sus
informes de actividades
Se consideraran en el
numerador a los Consejos
Estatales para la
Prevencion de Accidentes
Numero de Consejos que incorporen a sus
Estatales para la programas de trabajo
Prevencion de : acciones dirigidas a la
/encién de Accidentes wpon_amimm gt MM”M"MM%%%MJ_M i PISVEREIOn de accidentes
# Vi nerablos 4.21 Proceso incorporan Braieiciog o 31 | en grupos vulnerables. La 1
pRipos vy actividades dirigidas | , "*¥onS realizacion de dichas
a la prevencion de S acciones se haran validas
accidentes en grupos a través de las actas de
vulnerables acuerdos de los COEPRA
y los informes de
actividades que entregan
periddicamente al
STCONAPRA
5 ; Numero de Los COEPRA convocaran
,m:n_oﬂm_ m_ >oo_%_m:ﬁmm 6.2.1 Proceso profesionales por No aplica 320 | a las distintas instituciones 10
[Upos vuneranies entidad federativa del sector salud para
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participantes en los
cursos de
capacitacion sobre
prevencion de
accidentes en grupos

promover la capacitacion
de profesionales clave en
los cursos de capacitacion
promovidos por el
STCONAPRA sobre

vulnerables prevencion de accidentes
en grupos vulnerables. Se
avalara la asistencia de los
participantes a través de
listados y constancias
entregadas
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
No. PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR _um_scmm._*.uﬂ_. INDICADOR META ESTATAL
Sumatoria de
indicadores con
; : incremento en 0.3 st Porcentaje de sistemas
1 wﬂmﬂm:hm%mn_,mmﬂmwwo o 2l Resultado puntos con respecto Mwwm__ﬁ__mwoﬁa_omaoﬂmm 80 | con mejoria en su indice 80
g P g del afio anterior en de desempefio
cada una de las
entidades federativas
Numero de Reportes
- de Informacién .
Sistema Nacional de epidemiologica Pumero programado ﬂﬂmwﬂﬁm_wzam Sl
' | Vigilancia Epidemiolégica | 212 | Resultado 2 Gl db homlines bor 93 | epidemiolégica (Boletines) 93
g P 9 publicados en la publicar en el afio. mc_mnmn_cwm
pagina de la entidad P
por semana
Numero de unidades u%mamm_ummﬂoz Porcentaje de Unidades de
de V.E. hospitalaria C:_%mo. oo s Vigilancia Epidemioldgica
Sistema Nacional de con personal o d Hospitalaria reforzadas
1 ST d i 213 Estructura : : Epidemiologica 95 i 95
Vigilancia Epidemiolégica capturista, médico y Hospitalaria avalados con contratacion de
- personal paramédico e _w s Comités personal capturista,
contratado Estatales de V. E. médico y parameédico
Porcentaje de unidades
Sistema Nacional de Numero de unidades | Numero de unidades para la V.E. Hospitalaria,
d Vigilancia Epidemioldgica 2:18 Estrciire equipadas. por equipar. 50 fortalecidas con equipo de ad
computo e internet
Porcentaje de panoramas
; ; de Diabetes, de Morbilidad
1 wmmwmﬂmm_wﬁmoﬁmﬂw_ﬂ o 221 Resultado _uw__u__ﬂwmwmmm Jmm_ﬂomwm%mmm 80 | Materna Severa y otras 80
'9 P g P P enfermedades No
Transmisibles, publicados
y : > : Nuamero total de Porcentaje de sistemas de
1 m“mwmﬂm%moﬁwﬂmﬂw@ = 411 Proceso QZMGWEM_@ MMMM“._ am,omm Sistemas de V.E. por 80 | vigilancia epidemioldgica 80
9 P g = EUp supervisar supervisados
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Numero de eventos Numero de eventos Porcentaje de eventos de
1 Sistema Nacional de 5.1.1 Brécesa de capacitacion para | de capacitacion para 80 omvmozmh&: para personal 80
Vigilancia Epidemiologica e personal operativo personal operativo ati la Entidad
realizados programados Ao a
Sistema Nacional de . = : Porcentaje de UIES
! Vigilancia Epidemiologica 81 Eslivehind Equipo adquirido Equipo programado % creadas o fortalecidas. 90
z . : Namero de centros Porcentaje de centros
1 /w\_mmw:,_ a zmo_.m_:m_ _n_w. ; 6.1.2 Estructura MMHMM%MMMM%M estatales 90 | estatales para el RS| 90
B N e ) programados. instalados
Nimero de Numero de Numero de diagnésticos
SINAVE (Componente de diagnésticos con diagndsticos del marco analitico basico
2 Vigilancia por 4.1.1 Proceso reconocimiento a la programados a la 3 | con reconocimiento a la 3
Laboratorio) competencia técnica competencia técnica competencia fécnica por el
por el InDRE por el INDRE InDRE
Indice de Desemperio | Avance Programado Indice de desempefio de
" W_z“p,\m (Componente/de 491 T del afio curso - indice | en el indice de 4 | los diagnésticos del marco 1
Iaiesta por o de Desempefio del Desemperio del afio analitico basico declarados
Laboratorio) afo anterior en curso por el LESP
SINAVE (Componente de Numero de muestras Numero de muestras Porcentaje de cobertura
2 | Vigilanci 512 | Proceso Riocegetse ddl 22 vt defharco 95 | del servicio diagndstico del 95
AT pOF 2l Marco Analitico Analitico Basico en el Mo Moot ._mnm 22000
Laboratorio) Bésico en el LESP LESP arco Analitico Basico
Porcentaje del
cumplimiento de
SINAVE (Componente de Numero de eventos Namero de eventos capacitacion para
2 Vigilancia por 6.1.1 Proceso de capacitacion de capacitacion 100 | fortalecer la cultura de 1
Laboratorio) realizados programados calidad y bioseguridad en
Laboratorio Estatal de
Salud Publica

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

No. PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR _um_emmn-ﬂw_. INDICADOR META ESTATAL
Mide el nimero de
Condones condones distribuidos en
distribuidos a Personas de 18 a 60 el afo por persona con
1 “w_.m%u:mm_m al VIH/SIDA e 2.21 Proceso personas con VIH e anos registradas en 60 | VIH e ITS que acuden a 60
ITS en Servicios el SALVAR. los servicios
Especializados. especializados (Saih y
Capasits).
Personas : Personas Es la proporcion de
seropositivas no seropositivas no MMMMMMWMM_MMMM”:QNM
Respuesta al VIH/SIDA e tratadas tratadas - -
A ITS = Resuliado anteriormente cuyo anteriormente que L Hmn“mwwuw%o_ﬁ%ommow ~OUA 100
primer recuento de tuvieron el primer . Mmm SR _M _.:m m_w_ d
linfocitos CD4 fue recuento de linfocitos p giae

personas no tratadas

- 46
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menor a 200
células/pl en la SS.

CD4 en el afio en la
SS.

anteriormente, que
tuvieron un primer
recuente de CD4 durante
el periodo de notificacién
en la Secretaria de Salud
(SS).

Respuesta al VIH/SIDA e
ITS

4.2.1

Resultado

Personas en
tratamiento con carga
viral < 50 copias en la
Secretaria de Salud

Personas en
tratamiento en la
Secretaria de Salud.

80

Mide el impacto de la
terapia antirretroviral en
las personas con VIH que
se encuentran en
tratamiento en la
Secretaria de Salud: a
través de la carga viral
indetectable.

La carga viral de los
pacientes con VIH en
tratamiento ofrece indicios
de la observancia del
tratamiento, asi como el
cumplimiento de los
pacientes con el
seguimiento de Ia
enfermedad y de la calidad
de la atencion prestada.

80

Respuesta al VIH/SIDA e
ITS

4.3.1

Proceso

Personas en TAR
que refirieron a
tratamiento para la
TB activa en la
Secretaria de Salud.

Personas con TB y
VIH en la Secretaria
de Salud.

100

Es el porcentaje de
personas referidas a
tratamiento para la TB
activa en personas en TAR
en la Secretaria de Salud,
con respecto a las
personas con TB y VIH
registradas en la
Secretaria de Salud.

100

Respuesta al VIH/SIDA e
ITS

Proceso

Consultas de ITS de
primera vez en la
Secretaria de Salud.

Meta estimada de
consultas de ITS de
primera vez en la
Secretaria de Salud.

100

Intenta promover la
atencién de las ITS en la
Secretaria de Salud (SS),
a través de aumentar el
numero de consultas de
ITS de primera vez.

100

Respuesta al VIH/SIDA e
ITS

6.2.1

Resultado

Porcentaje de cambio
entre el afio base y el
ano de registro de
casos nuevos
confirmados de VIH y
sida por transmision
vertical.

Meta de porcentaje
de cambio entre el
ano base y el afio de
registro de casos
nuevos confirmados
de VIH y sida por
transmision vertical.

100

Mide el porcentaje de
cumplimiento del cambio
entre el afo base (2013) y
el afo de registro de
casos nuevos confirmados
de VIH y sida por
transmision vertical, con
respecto a la meta de
cambio anual.

100

INDICE: Representado por: Niimero de Estrategia. Nimero de Linea de Accién y Nimero de Actividad General
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Mide el porcentaje de
i cumplimiento del cambio
entre el afio base y el afio
Porcentaje de cambio | Meta de porcentaje de registro de casos
entre el afo base y el | de cambio entre el nuevos confirmados de
Respuesta al VIH/SIDA e ano de registro de ano base y el afio de sifilis congénita, con
1 ITS u =l Resultado Caso0s nuevos registro de casos Lo respecto a la meta de 1)
confirmados de sifilis | nuevos confirmados cambio. Se consideran los
congenita. de sifilis congénita. casos NUevos
diagnosticados en todas
las instituciones del sector
salud.
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
No. PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR |  NUMERADOR DENOMINADOR |  META INDICADOR META ESTATAL
Proporcion de informes
. ; estatales de campaiia de
%c_._._mﬁo deinformes | Numero de informes la "semana de
Prevencion y Control del € campana de campaiia sensibilizacién en cancer
1 1 Ganoerdeia Muijer 1.1.1 | Proceso enviados al CNEGSR ?omﬁm_._.__umn_Om por 100') de cuslio uteririo” y del 100
entidad federativa "mes del cancer de la
mujer" recibidos respecto a
lo programado para el afio
: Mujeres de 40 a 69 Proporcion de mujeres de
o Mujeres de 40 a 69 & =
Prevencion y Control del = : anos programadas 40 a 69 afos que cuentan
1 Cancer de la Mujer g2l Proceso M30m bon mastgrafia para tamizaje en el 2L con deteccién con %0
e tamizaje 5 i
ano en curso mastografia
Mujeres de 25 a 64 : Proporcion de mujeres de
1 Prevencién y Control del 431 e afos con citologia o W,__Jco_mﬁwwoawmwsmmw%% 66 25 a 64 afnos que cuentan 75
Cancer de la Mujer = prueba de VPH de para ﬁmamowm,m con deteccién con citologia
primera vez I o prueba de VPH
Pruebas de VPH Pruebas de VPH
progesa n_mm parg el uao,mm.mn_mm pals el Proporcion de pruebas de
Prevencidn y Control del ﬁm:.__w_m._m FATal 0 o s Panmtio 0 VPH procesadas del total
1 Cancer de la Mujer 4.41 Proceso seguimiento de seguimiento de 97 de pruebas asignadas a la a7
pacientes tratadas en | pacientes tratadas en tidad
clinicas de clinicas de Sl
colposcopia colposcopia
Numero de mujeres
mayores de 18 afios
viviendo con VIH Numero de mujeres Proporcién de mujeres
Prevencion y Control del atendidas en mayores de 18 afos viviendo con VIH que
1 Cancer de la Mujer 5.21 Proceso CAPASITS o SAl que | viviendo con VIH 75 | cuentan con deteccién de 75
cuentan con atendidas en cancer de cuello uterino en
deteccion de cancer CAPASITS o SAI el dltimo aro
de cuello uterino en
el tltimo afo

X r
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Prevencion y Control del
Cancer de la Mujer

5.31

Proceso

Numero de centros
femeniles de
readaptacion social
que registran
acciones deteccion
de cancer de la mujer
en SICAM

Ndmero de centros
femeniles de
readaptacion social
registrados en las
entidades

80

Mide la proporcion de
centros femeniles de
readaptacion social en los
que se realizan acciones
estatales de deteccion de
cancer de la mujer del total
de centros en las
entidades

100

Prevencién y Control del
Cancer de la Mujer

6.1.1

Estructura

Promedio de los
indices de
satisfaccion de
requerimientos
minimos de
mastografos de
deteccion y
diagndstico al cierre
2017

Promedio de los
indices de
satisfaccion de
requerimientos
minimos de
mastografos de
deteccion y
diagnéstico en 2016

10

Proporcion de incremento
en el indice de evaluacion
de infraestructura para
deteccion y diagnéstico
por mastografia

10

Prevencion y Control del
Cancer de la Mujer

6.4.1

Estructura

Promedio de los
indices de
satisfaccion de
requerimientos
minimos de clinicas
de colposcopia y
citologia al cierre
2017

Promedio de los
indices de
satisfaccion de
requerimientos
minimos de clinicas
de colposcopia y
citologia en 2016

19

Proporcion de incremento
en el indice de evaluacién
de infraestructura (clinicas
de colposcopia y
laboratorios de citologia)

10

Prevencion y Control del
Cancer de la Mujer

6.5.1

Estructura

Numero acumulado
de citotecnologos
evaluados al cierre
de 2017

Numero de
citotecndlogos que
interpretan citologias
de tamizaje

75

Proporcion de
citotecnologos evaluados
en el examen de
certificacion del total de
citotecnélogos del
programa

78

Prevencién y Control del
Cancer de la Mujer

7.21

Resultado

Mujeres con
resultado BIRADS 4y
5 en la mastografia
de tamizaje que
cuentan con biopsia

Total de mujeres con
resultado BIRADS 4
y 5 en la mastografia
de tamizaje

95

Proporcion de mujeres con
resultado anormal en la
mastografia que fueron
evaluadas con biopsia del
total de mujeres con
resultado de BIRADS 40 5

95

Prevencién y Control del
Cancer de la Mujer

7.2.2

Resultado

Mujeres con
resultado citoldgico
igual o mayor a
LEIAG que recibieron
atencion
colposcopica

Muijeres con
resultado citologico
igual o mayor a
LEIAG

95

Proporcion de mujeres de
25 a 64 anos con resultado
citolégico igual o mayor a
LEIAG con evaluacién
colposcopica

95

—_
e

INDICE: Representado por: Niimero de Estrategia. Niimero de Linea de Accion y Niimero de Actividad General

49



CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

Numero grupos de Proporcion de grupos de
acompanamiento acompanamiento

: Nimero grupos de :
emocional con emocional con personal

1 A_w_."q,,n..ﬁw:oﬂ_uezw y MO_.;S_ del 8.2.1 Estructura personal certificado Mw:oo_._ﬂ._u_ﬂﬂ%ﬁpm“_ﬁ o 100 | certificado en el Estandar 100
drcence Ja e en el Estandar de isconile Mexicano de
Acompanamiento prog Acomparniamiento
Emocional Emocional
Proporcién de consultas
Numero de consultas | Total de consultas de prenatales de primera vez
prenatales de primera | primera vez otorgadas durante el
: vez otorgadas en el otorgadas sin primer trimestre
2 | Salud Materna y Perinatal | 1.1.1 | Proceso primer trimestre importar trimestre 40 gestacional, del total de 40
gestacional, en la gestacional, en la consultas de primera vez
Secretaria de Salud Secretaria de Salud. para el control prenatal en
la Secretaria de Salud.
Porcentaje de mujeres
; : embarazadas en control
Numero de mujeres ) prenatal en la Secretaria
embarazadas en Total de mujeres de Salud, que se les
; control prenatal en la embarazadas en : d
2 Salud Materna y Perinatal 1.4.1 Resultado Secretaria de Salud, control prenatal en la 95 ﬂﬂﬁmm:ﬁmnh%w% mu_mnm el 95
que se les realiza la Secretaria de Salud mujeres embarazadas en

prueba de VIH control prenatal en la

Secretaria de Salud
Proporcién de recursos
humanos que fueron

: tal d rso:
Numero de recursos To St

humanos contratados ”wowwhw Hee o contratados para la
; para la atencion de la atencion de la salud
2 Salud Materna y Perinatal 1.5.1 Estructura contratar para la 100 matema y neonatal, en Ia 100

salud materna y
neonatal, en la
Secretaria de Salud.

atencion de la salud

materna y neonatal Secretaria de Salud, con

respecto a los

el akio programados en el ano.
Porcentaje de recién
Numero de pruebas Total de nacimientos nacidos de la Secretaria
2 Salud Materna y Perinatal 1.71 Proceso : de tamiz neonatal en unidades de la 80 | de Salud, que se les 80
metabélico realizadas | Secretaria de Salud realiza la prueba de tamiz
neonatal metabélico
5 e Porcentaje de recién
Numero de recién ; ;
nacidos que se le Total de recién Mmo%wn_vw %M_r_mmw_Mmmwﬂwn:mm_.o:
2 Salud Materna y Perinatal 1.7.2 Proceso mﬂmﬁﬂﬁﬂrw n_mmqw% ha memwﬂwmnmﬁm“nmmom =i 80 | la prueba de tamiz auditivo 80
neonatal, con respecto al
neonatal, en la Salud t o )
Secretarfa de Salud otal de recién nacidos de
la Secretaria de Salud.
Nimero de médicos Total de médicos Proporcion de médicos
especialistas especialistas en especialistas actualizados
2 Salud Materna y Perinatal F4 Proceso actualizados en hospitales resolutivos 100 | en atencién de 100
atencion de de la Secretaria de emergencias obstétricas
emergencias Salud, programados de los hospitales
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obstétricas de a actualizarse resolutivos de la
hospitales resolutivos | durante el afio. Secretaria de Salud.
de la Secretaria de
Salud.
5 Total de personal de
MM_MMHM ﬂmmﬂﬂqw_o%m_ salud de primer nivel
; 555 de atencion, Proporcion de personal de
nivel de atencion, : g
capacitado en I uSm_.m.Emao a mm__._a.nm primer nivel de
et capacitar en la atencion que fueron
Salud Materna y Perinatal 31.2 Proceso ol atencidn 100 | capacitado en la atencion 100
uﬁmmmwm_ :o_ pregestacional, pregestacional, prenatal,
wcmamnwuw ’ vqmnm#m_,, parto, parto, puerperio e
S ﬁ mm:o_mw Wu.mmwmﬂrcn_ﬂ. X emergencias obstétricas.
B mucas obstétricas, en el afio
. Total de parteras Proporcion de las parteras
- Mﬂmmﬁmwmuw:oam tradicionales activas tradicionales, capacitadas
Salud Materna y Perinatal 322 Proceso evaluadas por la en la Secretaria de 100 | en atencién obstétrica y 100
Socrotaria de Salid Salud, programadas neonatal, registradas en la
a capacitar en el ano Secretaria de Salud.
Numero de mujeres
M”M_._ﬂu s%UﬂMﬂm“ﬂuo yse | 1o ] ﬂa.voaa_._ de mujeres que
A le dio por lo menos ota de mujeres que tuvieron un evento
Salud Materna y Perinatal 4.2.1 Proceso P e tuvieron un evento 65 | obstétrico y que recibieron 65
control del puerperio, obstétrico por lo menos una no:mc_,.,.m
en el primer nivel de de control de su puerperio
atencion
- Proporcién de reuniones
Numero de reuniones Total am._.m::_o_._mm del Comité de Morbilidad y
del Comité de cel O.oB ité de Mortalidad Materna
Z i Morbilidad y :
Salud Materna y Perinatal 6.2.1 Proceso Morbilidad y Mortalidad Matsia 100 | estatal, realizadas con 100
Mortalidad Materna e respecto a las
estatal, realizadas. Alate Hiey programadas durante el
afo.
M7 Proporcion de
N ot Totdlide visitas de supervisiones realizadas
umero de visitas de | supervision en el para revisar las
supervision programadas para solividades de salud
Salud Materna y Perinatal 6.3.1 Proceso realizadas para revisar la salud 100 100
. materna y neonatal, con
revisar la salud materna y neonatal e
materna y neonatal programadas en el _u_.o_mﬂmamamm Tealizaren
gno el afo.
Numero de nuevos Numero de nuevos Corresponde al total de
Salud Sexual y servicios amigables servicios amigables a servicios amigables para la
Reproductiva para 3.1.1 Estructura instalados para la instalar para la 292 | atencion de la salud sexual 9
Adolescentes atencion de la salud atencion de la salud y reproductiva de la
sexual y reproductiva | sexual y reproductiva poblacion adolescente,
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de la poblacion

de la poblacién

que se planea instalar

adolescente adolescente durante el afo.
Numero de servicios
amigables en Numero de servicios Servicios amigables
Salud Sexual y proceso de amigables incorporados al proceso de

3 Reproductiva para 3.21 Estructura acreditacion (con programados para 219 | acreditacién (con auto T
Adolescentes auto evaluacion y iniciar proceso de evaluacion y plan de
plan de mejora en acreditacion. mejora en curso)
curso)
Numero de acciones Acciones Actividades comunitarias
Salud Sexual y comunitarias en salud | comunitarias en realizadas a través de los
3 Reproductiva para 3.4.1 Proceso sexual y reproductiva | salud sexual y 117,400 | servicios amigables, por 3,171
Adolescentes realizadas en el reproductiva promotores y brigadistas
periodo realizadas juveniles
: Total de personas Porcentaje de personal
”_mcﬁﬁmﬂ_wm_wmnmm_ﬂmﬁmﬁwm asistentes a los capacitado y sensibilizado,
Salud Sexual y Ao sahid 4 iad cursos Y talleres de que acredite un
3 Reproductiva para 411 Estructura reproductiva no:< capacitacion en 90 | aprovechamiento mayor o 90
Adolescentes ; 2 temas de salud igual a 8 u 80% en la
calificacién mayor a 8 il
U 80% sexual y . evaluacion del taller o
reproductiva. evento
Total de personas
Salud Sexual y Z:Bm_,_o nN_m uma%:mm u«ooqmﬁ adas para Mm_.mosm_ Mm u_.__jmq_ :M_,___m_
: capacitadas en temas | capacitacion en e atencion capacitado en
3 MMW_HMM%MM_,MM A a2 Estuctica de salud sexual y temas de salud B2 temas de salud sexual y e
reproductiva sexual y . reproductiva
reproductiva.
Mujeres adolescentes con
Mujeres adolescentes | Mujeres vida sexual activa, que son
Salud Sexual y usuarias activas de adolescentes usuarias activas de
3 Reproductiva para 4.4.1 Resultado métodos usuarias de un 497,509 | métodos anticonceptivos, y 3,369
Adolescentes anticonceptivos en la método pertencen a la poblacién
Secretaria de Salud anticonceptivo responsabilidad de la
Secretaria de Salud
No. de usuarias
nuevas de la SSA: .
Ndmero de mujeres um_ﬂmﬂﬂm“omwwamao Corresponde al nimero de
que adoptan un . . nuevas aceptantes de
5 adoptaran un método i ; .
Planificacion Familiar g T anticonceptivo metodos anticonceptivos
4 : o0 y 1.1.1 Resultado anticonceptivo por : 903,279 | durante el afio, registradas 12,838
Anticoncepcién : proporcionado en
primera vez en la unldades madicas de en consulta externa (no
institucion durante el | ; incluye oclusiones tuberias
s ) : a Secretaria de ; ; 5
ano (incluye usuarias Salud bilaterales ni vasectomias)
de condén masculino 2
y femenino)
Planificacion Fami M_mchmﬁmwmn%hwmohﬁwm Namero de personas Se refiere al porcentaje de
4 : i 2.3.1 Proceso = programadas para 6,400 | personal capacitado 210
Anticoncepcion el afio en temas de ser capacitadas en el respecto al nimero de
Planificacién Familiar. P
=< 52
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afo en temas de personas a capacitar en el
Planificacion Familiar ano (meta)
Corresponde al nimero de
Nifaio de :omu:m_m.m que m:msamﬁ el
Numero de hospitales | hospitales de la M:Ummwmmﬂzﬁﬂ_w._wﬂ._o_ mm itk
visitados y Secretaria de Salud ;
. Secretaria de Salud que
Planificacion Familiar y mwmmo,qmaom e i Sl recibieron supervision y
4 Anti = 6.1.1 Proceso materia de de eventos 125 : s 4
nticoncepcion : a1 e asesoria por parte del nivel
anticoncepcion post- obstétricos (Se estatal para mejorar Ia
M<m:8 ocm»m.,aoo programa al menos cobertura y la calidad de
urante el afio una visita por S
hospital al ano) los sohiios _um
3 anticoncepcion post-
evento obstétrico.
Corresponde al nimero de
centros de salud y
Numero de unidades hospitales con alta
Numero de unidades médicas demanda de atencion de
a médicas con programadas para enfermedades
servicios de instalar servicios de concomitantes (diabetes
planificacion familiar planificacion familiar mellitus, hipertensién
Planificacion Famili instalados para la para la atencion de arterial, cancer,
4 Anticoncepcion 631 Estructura atencion de mujeres mujeres con alto 67 sobrepeso, etc.) que %
con alto riesgo riesgo obstétrico. cuentan con al menos un
obstétrico (incluye (Incluye hospitales consultorio habilitado para
centros de salud y con consulta externa la prestacion de servicios
hospitales). y centros de salud de planificacion familiar y
urbanos). anticoncepcion para
mujeres con alto riesgo
obstétrico
Numero de Se refiere al nimero de
NEHare s vasectomias <mmm203_mm realizadas en
: . i : programadas en la Secretaria de Salud
4 Mwﬂn_nmu”mowwm%zma___mq y 8.2.1 Resultado MMM_WMMHMMmEQO el hombres de 20 a 64 20,262 | durante el afo por cada 10 201
afe afnos responsabilidad mil hombres de 20 a 64
de la Secretaria de anos, responsabilidad de
Salud durante el ano. la Secretaria de Salud.
: Numero de herramientas
: ; Numero de Whﬂmﬂ”.wmm_wmm de £ cclesaonoe la
Prevencion y Atencién de h : i violencia aplicadas a
: : g erramientas de deteccion de la : 5 7
5 la Violencia Familiar y de 1.1.1 Proceso AohaiE dats el 2,141,191 | mujeres de 15 afios y mas 32,188
Cemeo violencia aplicadas. programadas para su Ll FEEpRAS ek -
aplicacion. herramientas de deteccion
programadas.
Namero de NG Numero de herramientas
Prevencion y Atencion de herramientas de ST ge de deteccion de la
; A ot herramientas de : i o
5 la Violencia Familiar y de 1.1.2 Proceso deteccion de la Getectibn bostivas 578,122 | violencia familiar y de 8,691
Género violencia que P género que resultaron
resultaron positivas. programadas. positivas respecto de las
53
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programadas para su
aplicacién en mujeres de
15 afos y mas unidas.
: Nimero de personal Nimero de personal
ﬂ_m%mwocﬂmm__,omﬂwwzm_ médico operativo meédico operativo
Prevencion y Atencién de capacitado y program m.ao para la capacitado y sensibilizado
la Violencia Familiar y de 1.21 Proceso sensibilizado en Ia capacitacion y 4,290 | en la aplicacion de la NOM 75
Género aplicacion de la NOM sensibilizacion en la 046 respecto del personal
046 aplicacién de la NOM médico operativo
i 046. programado
. . Nimero de mujeres Numero de mujeres de 15
M_MH%MOmMM U,_Mwmmm de 15 afos y mas afnos y mas unidas en
biisE on Silacién unidas en .m_EmnE: mzcm.o_o_._ de violencia
Prevencion y Atencion de de violencia familiar y de s_m_m_._o_m familiar y familiar y de género severa
la Violencia Familiar y de 21.2 Resultado de género severa de género severa 265,227 m»m:aam.m en servicios 3,517
Género atendidas en los Uam_..mm.;mamm para su mmumm__m_ﬁmnom respecto
chGicios m*mz.o__o: en los del nimero de mujeres
espacialzadns servicios programadas para su
especializados. atencion.
Nimero de visitas de | Nimero de visitas de Nimero de visitas de
supervision para la supervision para la supervision realizadas
operacion de la operacion de la para la adecuada
Prevencion y Atencion de NOM-046-SSA2- NOM-046-SSA2- operacion de la NOM-046-
la Violencia Familiar y de 2.21 Estructura 2005 realizadas en 2005 programadas 490 | SSA2-2005 en los 14
Género los servicios en los servicios servicios esenciales y
esenciales y esenciales y especializados de salud
especializados de especializados de respecto de las visitas de
salud. salud. supervision programadas.
Namero de grupos
Numero de grupos Numero de grupos formados en las unidades
Prevencion y Atencion de formados para la programados para la esenciales de salud para
la Violencia Familiar y de 2.41 Resultado reeducacion de reeducacion de 1,136 | la reeducacion de victimas 48
Género victimas de violencia victimas de violencia de violencia de pareja con
de pareja. de pareja. respecto a los grupos
programados.
Numero de mujeres de 15
Nimero de mujeres m,mom &.Bmm can_mm sl
1, % ; situacion de violencia
de 15 afios o mas Nimero programado famillar y género severa
atendidas en de mujeres de 15 atendi Qmmmmz earioiss
Prevencion y Atencién de servicios anos y mas unidas especializados y que
la Violencia Familiar y de 2.51 Proceso especializados por referidas a servicios 185,659 Fiaror ieforidas nmw alras 2,590
Género violencia severa y especializados por unidades de salud
que fueron referidas otras unidades de respecto del ntimero
MM_q:mﬂ.mm unidades de | salud. programado de mujeres
: referidas a servicios
especializados.
54
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Numero de materiales de
Nimero de Namero de U_.o:._n_un_oa y Q_Em:.u: am,
Prevencion y Atencion de materiales de _ﬂmﬁm:mmwm de S una vida libre n_m so,_mno_m
5 | Ia Violencia Familiaryde | 5.4.1 | Proceso promocién y.difusién | Promodon y difusion 4 | claborados y difundidos a 4
GAnaro elaborados y u_.o@wmam.aom para su la poblacion general
difundidos elaboracion y respecto de los
’ difusion. programados para su
elaboracion y difusion.
Numero de grupos
Numero de grupos Numero de grupos formados en las unidades
Prevencion y Atencion de formados para la programados para la esenciales de salud para
5 la Violencia Familiar y de 6.2.1 Resultado reeducacion de reeducacion de 1,120 | la reeducacion de 32
Género agresores de agresores de agresores de violencia de
violencia de pargja. violencia de pareja. pareja con respecto a los
rupos programados.
Numero de personas !
Numero de personas | victimas de violacién ﬂwmwmﬂ_mmmﬂm%mwm m:MMOm
Prevencion y Atencion de Mmuh.q_“_mwﬁmm.nﬂ%m_ﬂmmoﬁ_wﬂ: mM”Mmm_ch—M MM.%.M%: de manera adecuada y
5 la Violencia Familiar y de 7.21 Resultado | ! P ; 100 | oportuna con respecto a 100
Género as unidades de salud | las unidades n_m las que acudieron a los
de manera adecuada | salud en las primeras servicios de salud después
y oportuna. 72 x:mm»m 120 horas Aol Biidase:
segun corresponda.
Nimero de nifias/os
[dtialdad de GErfBro/en Nimaro d8 nitasios Numero de nifas/os atendidos en el Centro de
6 mm lud 1.3.1 Proceso stendidos o6 &l CE| programados a 16,000 | Entretenimiento Infantil 900
O atender en el CEI (CEl) respecto a lo
programado
Namero de actividades
realizadas de promocion y
Némeroide difusién sobre
Numero de aatiiidanes masculinidades
6 Igualdad de Género en 141 i denn actividades S 48 saludables, autocuidado y 2
Salud s realizadas de wmmmqu e cuidado de la salud
promocion y difusion difusion P familiar en los hombres
Y con respecto a las
actividades programadas a
realizar.
Namero de actividades de
Mimanade promocion y difusion sobre
Numero de Sciildades _.:mmumﬂo a Mum_am«mo_._om
Igualdad de Género en actividades umanos de las mujeres
6 mmmEn_ 21 Frocss realizadas de va_mEBMamm L ® en la atencion a la salud .
promocion y difusion SM_ Nm.ﬁ SEIOMOGION con respecto a las
YR HES actividades programadas a
realizar.
LT Numero de personal Numero de personal Numero de personal de
6 %m_: d 3.141 Estructura de salud operativo de salud operativo 13,804 | salud operativo capacitado 352
capacitado en género | programado a en género en salud, no
e 55
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en salud, no
discriminacion y
derechos humanos

capacitar en género
en salud, no
discriminacién y
derechos humanos

discriminacion y derechos
humanos respecto al
personal programado a
capacitar.

Igualdad de Género en

NUmero de personal
directivo capacitado

Nimero de personal
directivo programado
a capacitar en

Numero de personal
directivo capacitado en
género en salud, no

I.I.“Nl-nlmlrr.‘l
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6 3.1.2 Estructura en género en salud, ; 433 | discriminacion y derechos 16
Salud no discriminacién y mm_mwmﬁ_mmowwrca, o humanos respecto al
derechos humanos derackoshi Em<:o & personal directivo
programado a capacitar
Nimero de actividades
realizadas de difusion y
: Numero de promocion al personal de
oy it 46 Bencoon M_M_HM__W QMM actividades salud en materia de
6 gua E 5.1.1 Proceso : .. | programadas a 48 | prevencion del 2
Salud realizadas de difusion - o : :
AT qmm,__Nm.q de promocién hostigamiento y acoso
yp y difusion sexual respecto a las
actividades programadas a
realizar.
Numero de personal
directivo de los Servicios
. Estatales de Salud
lGiiatad 46 Gan = Nimero de personal Hﬂhwu_m_“w Mmﬁwﬂwo:m* capacitado en materia de
6 %:_m d D ke 5151 Estructura directivo estatal rodtEmado a 480 | prevencion del 20
au capacitado Mm mmn:”mﬂ hostigamiento y acoso
5 sexual respecto al
personal directivo
programado a capacitar
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
No. PROGRAMA INDICE | TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR mmrm_.mm.__.»ﬂ_. INDICADOR META ESTATAL
Dosis de vacuna y :
1 Prevencion y Control de 111 Pitst Dom_m de vacuna antirrdbica 95 ﬁﬂmmwm:mmﬂm:ﬂﬂm%%maom_m 95
la Rabia Humana antirrabica aplicadas programadas a aplicada en perros y gatos
aplicar
NOmero de personas M_Mﬁﬂnﬂq%mmwn o Mide la cobertura de
Prevencion y Control de agredidas o tratamientos antirrabicos
1 la Rabia Humana 221 Proceso contactos que inician Mmmsﬁoﬁm valoradas 22 iniciados a personas 22
tratamiento normatividad vigente agredidas o contactos.
Mide la cobertura de
: : Numero de perros y esterilizaciones quirtrgicas
1 M_.M_,m% n_ﬂ: y Control de 3.1.1 Proceso ZM,HMMMM m_.___me_.mwmm,\ gatos programados a 90 | en perros y gatos en 90
ek LM AR 9 esterilizar lugares de alta
marginacion
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Muestras de cerebros ﬁ%%mﬂwmmﬂuo_u%mﬂﬂwmamm
de perros agresores, Numero de personas :
, I ferales y agredidas por aniales ABISsONIs,
1 N qﬂ,__mm%w_ﬂ::w..m_ww__d de 4.1.1 Proceso sospechosos de animales 69 Muﬁmmm.__._._wm_u _MquMMm:M:% 59 69
padecer rabia sospechosos de laboratons con base an 6l
enviadas al Fabia :n_:_M__d de personas
laboratorio : B
mm_.ma_amm.
Numero de pacientes | Namero de pacientes Mide la cobertura de
e probables de con probable enfermos con diagnostico
2 ﬂqmm,“mmmnwmww Control de 3.21 Proceso brucelosis que brucelosis positivos a 100 | probable de brucelosis que 100
reciben tratamiento la prueba de rosa de reciben tratamiento
de primera vez. bengala. antibiético.
Mide la cobertura de
. erros ectodesparasitados
i Numero de perros ; P ;
3 _uwmmm:o_oﬂ__ <.Oe==o_ de 111 Procase ectodesparasitados Numero de perros go | con fipronil del total de 90
la Rickettsiosis ; censados perros censados en un
con fipronil : :
operativo de barrido casa
a casa
Mide las casas que son
2 Numero de casas : rociadas con insecticida
3 WMMMM%%OMMQES_ de 1.1.4 Proceso rociadas con ﬂmm._mm__.momn_m i 80 | residual del total de casas 80
insecticida residual visitadas en un operativo
de barrido
Pacientes con Mide la proporcion de
probable Fiebre Pacientes con cobertura de tratamientos
Prevencion y Control de manchada de las probable Fiebre otorgados a los enfermos
8 la Rickettsiosis 1.24 Proceso Montanas Rocosas a | manchada de las 100 probables de Fiebre 129
los que se ministro Montanas Rocosas Manchada de las
tratamiento Montaias Rocosas
Numeros de ol fimestral e s Conmkeo
Prevencion y Control de reuniones de Comités 2 : ;
n_ Dengue y Otros Vectores e freoesen Intersectoriales Gomites . . _._._mn__m,_._ ﬁ 6l uoamim_m de %
i Intersectoriales cumplimiento de reuniones
realizadas
programadas programadas.
Mide la regularidad en el
Numero de Semanas reporte semanal de
Prevencion y Control de con Captura de Numero de Semanas actividades mediante el
* Dengue y Otros Vectores 444 Proceso Informacién en en el periodo o porcentaje de registro en 48
Plataforma Plataforma de manera
trimestral
Mide la probabilidad
indice de Condicion Loculidades trimestral de que una
Prevencion y Control de de Vivienda obtenido iy vivienda sea infestada por
4 4.31 Proceso : prioritarias 100 10
Dengue y Otros Vectores en Localidades p el vector de acuerdo a las
St rogramadas it
prioritarias caracteristicas de las
viviendas.
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Casos nuevos de

Casos nuevos de

Mide la proporcion de

Prevencion y Control de :
4.6.1 Proceso ; 100 | tratamiento a casos 100
Dengue y Otros Vectores dengue tratados dengue notificados Hibuo e Darsre:
Mide semanalmente la
e Localidades 5 variacion de indicadores
_uqm,_.m:o_omw( Oo@:o_ 98 521 Proceso Prioritarias con __ww_ww__“MMMMw 100 | entomolégicos de 12
Dengue y Otros Vectores Ovitrampas ovitrampas en las
Localidades Prioritarias
Mide trimestralmente el
Numero de i
Prevencion y Control de Localidades con __.,_ca_m.mo aam d 100 nc:.__u:_:_m__.;o = _m_m 1
D Otros Vectores 6:3.4 lecasg Acciones de Control JEldoKes o8 L S 8_.:3, 2
snguey o Riesgo Programadas larvario en las localidades
0 de riesgo.
Numero de : :
Localidades Numero de wﬁw%mﬂﬁmm%mm?m:_m ol
Prevencion y Control de prioritarias con Localidades S
Dengue y Otros Vectores g2 Ficeso >oo_o_._mm de prioritarias 100 ”Mﬂh“wzm“%m“owamwmgm_ - 12
W_MWM,_“__Mm_MMsz/\ Programadas localidades prioritarias
Casos Probables
wwﬂ....%hﬂmaﬂo.ﬂogmao Mide trimestral el
Intradomiciliar Casos Probables Wmh_._om__h_._zﬁ,m.___%_._m_% destoncidn
Prevencion y Control de 6.3.3 Presss reportados en la Notificados en la 100 | con wogm ioorasilisal 100
Dengue y Otros Vectores S Plataforma de Plataforma del e
Vigilancia SINAVE intradomiciliar a casos
Entomcibaica probables reportados en Ia
Sl _%m ma« - Plataforma del SINAVE
Vector
Mide trimestralmente el
Localidades iocalidzadis porcentaje de Localidades
Prevencion y Control de Prioritarias con i prioritarias con encuesta y
Dengue y Otros Vectores it fcesa Encuesta y ﬁwmﬂm__._ _r%mm_w_.ﬂm = verificacion larvaria en il
Verificacion Larvaria localidades intervenidas
con Control Larvario.
z Numero de
Mmamwﬁmmmﬁmm e Capacitaciones Mide la proporcién de
umquum ohiva 4o Programadas al personal operativo que
My = AL perosnal que participa en las acciones
_uqm,__m:o_oﬂu y 00,:\5»_ de 9.2.1 Proceso w”_.__MmcmMMmmwMﬁwum participa en las 32 | de vigilancia, prevencién y 1
Dengue y Otros Vectores vigilancia, prevencién | 2cciones de control de la enfermedad y
e n_M & vigilancia, prevencién que se le ha brindado
M: e y control de la capacitacion
z enfermedad.
Numero de Numero de Mide la proporcion de
e Id capacitaciones con capacitaciones personal de salud
Prevencion y oﬂqo o 13.1.1 | Proceso perspectiva de programas al 30 | capacitado en atencién y 1
Dengue y Otros Vectores género para la Personal de Salud manejo clinico de
atencion y manejo gue participa en la pacientes con Dengue No
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clinico de pacientes atencién y manejo Grave, Dengue con Signos
con Dengue No clinico con pacientes de Alarma y Dengue
Grave, Dengue con con Dengue No Grave con perspectiva de
Signos de Alarma y Grave, Dengue con género.
Dengue Grave Signos de Alarma y
realizadas Dengue Grave
Total de gotas Total de casos : e
5 W_,mé,_._go: y Control del 13.2 Biiseis gruesas tomadas a uawm,c_mm de 100 oﬂmﬁmﬂﬂﬁ_ﬁwﬁ%ﬂmmﬂ%@wﬂo: 100
aludismo casos probables de paludismo b ablet it ik
paludismo reportados. P £
Reuniones realizadas del
Numero de reuniones Comité Técnico Estatal
realizadas con el Numero de reuniones para gestionar, gestionar,
Prevencion y Control del Comité Técnico del Comité Estatal de informar y realizar
5 Paludismo L Proceso Estatal para la Certificacién ) acciones que coadyuven a 100
Certificacion de Area programadas. la certificacion del estado
Libre de Paludismo como area libre de
transmision del paludismo
Estima la proporcion de
Numero de puestos visitas pera el
de notificacién Total de puestos de fortalecimiento de la
s voluntarios, oficiales puestos voluntarios, deteccion y diagndstico
5 wm_wummﬂgo: y Controldel 2.1 Proceso y privados en oficiales y privados 100 | oportuno de paludismo en 100
localidades en las localidades localidades prioritarias a
prioritarias visitados prioritarias través de los puestos de
de forma mensual notificacion voluntarios,
oficiales y privados
Numero de reuniones | Nimero de reuniones
comunitarias comunitarias :
programadas para la realizadas para la ,mﬂ_am _m. ,Sum_._r_.,m m_,m
55 informacion, informacion, _:Eq_._._.moﬁ? educacién y
g | PevrconyGenioldd Yl 5d | Process educacion y educacién y well - b 100
capacitacion sobre capacitacion sobre 2 idad G itars
paludismo en paludismo en 83_._:__ 2 mmavuo_._. friks
comunidades comunidades P¥EE CIRPOHBEIIE G -
prioritarias prioritarias
Total de personal de
Numero de personal salud en el estado Cuantifica el porcentaje
Prevencién y Control del de salud capacitado que realiza del personal de salud
> Paludismo w1 Peocaso en prevencion y actividades de 1% capacitado en prevencion 100
control del paludismo | prevencion y control y control del paludismo
de paludismo
Nimero de :
localidades _ﬂ MMMM QMM Mide la eficacia de las
Prevencién y Control del wq_o:ﬁm:.mm con peritarias con moomo:wm realizadas por la
5 : 4.1.1 Resultado infestacion larvaria g : 100 | comunidad para la 100
Paludismo G positividad larvaria TEa
menor al 1% de e andice eliminacién y control de los
caladas positivas Yo o criaderos de anofelinos
: estudios
posterior a la
=< 59
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intervencion entomoldgicos
comunitaria. previos.
T —— Estima Ia noa.m:ca.am
b iiedin .ﬂo,m___”am, _oomﬁ_ﬂamm Wow_ﬂﬂn_mm uzm,im_:mw
P ; : : prioritarias a ajar abajadas mediante la
?mcm,_._o_o: y Control del 5.14 Proceso prio i nas :mcmmmamm para la eliminacién 100 | participacién comunitaria 100
Paludismo f simmaEonics de criaderos de en la eliminacion de
o:mam.Sm de anofelinos criaderos y habitats de los
anofelinos anofelinos
Numero de brotes Mide la oportunidad en la
i atendidos en las atencion de brotes por
_u1m<m,:n_o: y Control del 8.1.1 Resultado primeras 24 horas a .ﬂo_ﬂ_ de brotes 100 | paludismo la cual debe ser 100
Paludismo partir de Ia masigedte en menos de 24 horas a
notificacion partir de la notificacion
Total de casos
confirmados en los que se
) Klimen decastis 3__.__mq,m_ el tratamiento
o Numero de ’ supervisado, de acuerdo a
Prevencion y Control de 421 | Proceso tratamientos oo:ﬂ__“:._mqom Wos. dos 859 | los lineamientos 4
la Enfermedad de Chagas supervisados. M.EW ~mw SSFlugioas especificados en el Manual
e, de Diagndstico y
Tratamiento de la
Enfermedad de Chagas.
Indicador de proceso:
Cuantifica el incremento
Namero de anual en el nimero de
- serologias positivas Numero donantes de pruebas de tamizaje que
Prevencién y Control de 521 | Proceso realizadas en sangre doblemente 6,025 | son tomadas y 30
la Enfermedad de Chagas donantes de sangre | reactivos confirmadas
doblemente reactivos serolégicamente en
centros de transfusion
sanguinea.
El indicador medira el
nimero de localidades en
NGmErs s i Hmmcn.“m se :m<ﬂ_m<mn_o a
Prevencion y Control de localidades con localliaries e
_m, Intoxicacion uo_m L1 Proceso m:ocmm__m.. " prioritarias 260 actualizar el inventario de 260
Picadura de Alacran sriipmelogicas programadas especies de alacranes y
resizadas. estratificar el riesgo de
acuerdo a la toxicidad de
las especies identificadas.
Mejoramiento de la
Namero de viviendas g vivienda en 325
Prevencién y Control de mejoradas con uﬁmqwqhmﬁwm”ﬁmamm localidades acumuladas en
la Intoxicacion por 221 Proceso colocacion de cielo localidadss 10,400 | el periodo. Estimada por 195
Picadura de Alacran raso y encalado de prioritarias (20%) mejoras con materiales
paredes exteriores. locales en paredes y
techo, eliminacion de sitios
60
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de refugio de alacranes
intra-domiciliarios
mediante ordenamiento
del medio, instalacion de
cielo raso, pabellones
mosquitero en camas o
cualquier otro sitio de
reposo y pernocta.
Se pretende establecer el
= 2 control quimico del vector
fl o _*u:w,_,o:m_o:.w Sortrotdo Nimero de Zcim_.o de mediante rociado residual
: a Intoxicacion por 3.1.1 Proceso el ; localidades 260 | . : : e 260
Picadura de Alacran ocalidades rociadas programadas a rociar __._=mao_3_ o ,Sm.ﬁ:awan_o
a localidades prioritarias
de alta incidencia
Pretende mejorar el
acceso a servicios de
salud de calidad
o capacitando personal
. __umﬂ.ﬂNﬂMMM M:OMH_HB“ de e e Ommom.ooﬁ z_..=,:m_d casos 100 | oM :35;0 voluntario para 260
Bicadura de Alacesh tratamiento oportuno | notificados en SUIVE que aplique de manera
oportuna el tratamiento
especifico en la misma
localidad donde ocurra la
picadura de alacran
El indicador medira el
numero de casos a los que
Namero de casos por | Total de casos 9 wﬂm _._.__n__z_mzm_ ﬂoo“_ ient
Prevencion y Control de intoxicacion por notificados por wmu% ~Mw., ik qmmom,m__.m:mwn i
9 la Intoxicacion por 422 Resultado picadura de alacran intoxicacion por 269,843 .,o M_u_oo st 0 e 3,992
Picadura de Alacran |PPA atendidos antes | picadura de alacran Salioes ponaguoios 5
de 30 minutos IPPA pavipites que son fstades
en los primeros 30 minutos
después de ser picados
por el alacran.
Pretende vigilar el impacto
de las acciones de
Prevencion y Control de Numero de casos Numero de casos prevencion y autocuidado
9 la Intoxicacion por 4.3.1 Resultado registrados en el esperados para el 269,843 | a través del monitoreo de 3,250
Picadura de Alacran SUIVE 2017 la reduccién en el nimero
de casos de Intoxicacion
por Picadura de Alacran.
Numero de Detecciones de Detecciones de Diabetes
detecciones de Diabetes Mellitus Mellitus realizadas en
diabetes mellitus programadas, que poblacion de 20 afios y
Prevencion y Control de realizadas en la corresponde al 33% 11,358,17 | mas (corresponde al 33%
10 | |2 Diabetes 4 ] Eroceso poblacién de 20 aftos | de la poblacion de 20 7 | de Ia poblacion de 20 afios 119,349
y mas, anos y mas. y mas, responsabilidad de
responsabilidad de la | Responsabilidad de la Secretaria de Salud,
Secretaria de Salud la Secretaria de restando la poblacion de
61
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Salud, restando la IMSS-PROSPERA del afio
poblacion de IMSS- correspondiente)
PROSPERA del afio
correspondiente.
Realizar acciones para
Numero de pacientes Ko a8 vassntas fomentar la deteccion
Prevencion y Control de con DM que al menos P oportuna de
10 la Diabetes 42 Frogeso se le realizd una gan UE en 6. MY complicaciones cronicas a GErE
valoracion de pies. f=lamiedto. través de exploracion de
pie.
Garantizar que las
Numero de unidades especialidades
Numero de UNEME's | UNEME's EC médicas UNEMEs EC
EC alineadas a la programadas por cuenten insumos
Pravsreisny Control de Estrategia Zmo_mam_ alinear a Estrategia necesarios para realizar
10 5 Diabbtis 3.1.3 Estructura para la Prevencion y Nacional para la 99 | las actividades 4
el Control del Prevencion y Control correspondientes a la
sobrepeso, obesidad | del Sobrepeso, alineacion de la Estrategia
y diabetes. obesidad y la Nacional contra el
diabetes, sobrepeso, obesidad y
diabetes.
Pacientes con DM en
. . tratamiento al que se Fomentar la deteccién de
10 WSﬁ:oE: y Control de 314 Process u%za%a_u MM pEiEntcs le programa al 168,209 oo_._,_._u_mnmo_c:mm o,aamm_m a 3.386
a Diabetes Watadants menos una través de determinacion de
; determinacion de microalbuimina.
microalbumindria
: Impulsar la acreditacion de
4 5 Numero de GAM EC
Prevencion y Control de Numero de GAM EC Grupos de Ayuda Mutua
L la Diabetes o | Resultado acreditados. Qomﬂamaom ol 730 EC en el u:__._.u_\m_‘ nivel de s
acreditarse. s
atencion.
Numero de Numero de 3 :
Capacitaciones capacitaciones Wmm%m”_wﬂwmm_os%wmmw_dzo
Prevencién y Control de dla=das al peraTiadas ) de com umﬁmnw_mw en el
10 2 4.1.1 Proceso personal de salud del | personal de salud del 888 z ! : 32
la Diabetes . ; : : primer nivel de atencién
primer nivel de primer nivel de i e
atencion otorgadas atencion otorgadas sz@gmw mun
por la UNEMEs EC por la UNEME EC .
Detecciones de Deteccion oportuna de
Numero de Hipertension arterial hipertension arterial en la
detecciones de programadas, que poblacién (corresponde al
o Hipertension arterial corresponde al 33% 33% de la poblacion de 20
Frevencion y Controlde realizadas en la de la poblacion de 20 | 11,358,17 | afios y mas
11 Wmm%mw._m_ammoﬂ_ﬂ _W_mmmo 1.4 Proceso poblacion de 20 afios | afios y mas, 7 | responsabilidad de TS
w y mas, responsabilidad de la Secretaria de Salud,
responsabilidad dela | Secretaria de Salud, restando la poblacion de
Secretaria de Salud restando la poblacién IMSS-PROSPERA del afio
de IMSS Prospera correspondiente)
< 62
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del afio
correspondiente
Detecciones de
Numero de Wq_w_m__w%mmﬁmw‘ que Wm__,m m%o:,ouoﬁ: na de
detecciones de corresponde al 33% owwhwwumoﬂwwm_ 33% ‘de la
33 Dislipidemiasl de la poblacion de 20 i 2
_uacm_._n,,o: y On:_a_ de R afos y mas, _uo._u_ma_o_._ de 20 afios y
11 | la Obesidad y Riesgo 1.1.2 Proceso : s p 2,409,310 | mas, responsabilidad de 25,316
: poblacion de 20 afios | responsabilidad de la L
Cardiovascular y més Sacretaria do Salud Secretaria de Salud,
responsabilidad dela | restando la poblacion ﬂmmmwdmnmpw%wmwmw: mh_ml
Secretaria de Salud de IMSS Prospera correspondiente) A
del afio P
correspondiente
Contratacion del personal
operativo, participando en
: Estrategia Nacional para la
Prevencion y Control de Namero de personal Normero QM parsenal prevencion y Control del
11 | la Obesidad y Riesgo 2.21 Proceso contratado para la w%_m“wﬂ w Mwm_ﬂ 700 | Sobrepeso, la Obesidad y 16
Cardiovascular ENPyCOD 2 la Diabetes y que realice
ENPyCOD :
las funciones acorde a lo
marcado en los
lineamientos
Detecciones de
Obesidad s
Deteccion oportuna de
Numero de pingramacas, ncmq obesidad (corresponde al
detecciones de Mo_.“.mmuﬂ_am um: Mu \mo 33% de la poblacién de 20
Prevencion y Control de Obesidad realizadas sonillecs mmo_o_._ 2 11.358.17 afnos y mas,
11 | Ia Obesidad y Riesgo 421 | Resultado en la poblacion de 20 | 2M°S Y mas, PSP responsabilidad de 119,349
Cardiovascular afios y més, qmmmuo“wm_c__n_uamm_ ﬂ__m a_m 7| secretaria de Salud, .
responsabilidad de la Swmmﬂ aﬁ”_wm %oam_m_or restando la poblacion de
Secretaria de Salud de IMSS Prospera wpo\_wwmutﬂw_mmﬂ_wmm\y del afio
del afo P )
correspondiente
Control en pacientes con
Hipertension Arterial que
estén en tratamiento en el
Numero de pacientes : primer nivel de atencion
Prevencion y Control de con hipertension ._.oﬁmq_._.a e “moﬁqﬁmm con cifras menores a
11 | la Obesidad y Riesgo 422 | Proceso arterial en control con Mmml%m%_._m_o: 545,889 | 140/90 mmHg 15,806
Cardiovascular cifras menores de s considerando los
140/90 mmHg pacientes en tratamiento,
ingresos, reingresos,
pacientes regulares e
irregulares
Ateticlshds) Numero de asesorias | Numero nw asesorias Las asesorias y
12 i 1:1:1 Resultado y supervisiones y supervisiones 10 | supervisiones permite 10
Envejecimiento ; i :
realizadas programadas realizar intervenciones
63
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especificas en los
procesos del Programa de
Atencién al Envejecimiento
mejorando las acciones y
fortalecer las medidas
necesarias para la
atencién de salud de la
persona adulta mayor
Namero de Numero de cursos Realizacion de cursos
capacitaciones sobre | sobre mm:._mm_,. de w:% sobre temas de alto
Atencién del temas de alto Impacto en la salu impacto en la salud de la
12 Envejecimiento 211 Resultado impacto en la salud de la persona adulta 5 persona adulta mayor a 5
de la persona adulta mayor programados personal de salud o
mayor realizados cuidadores
L Nimero de
AtsrlsHdal M%%M%mawmm: & m:ocmmawnmﬂmm : Realizar m_._o_cmm»mm enla
e it 3.14 Resultado persona adu persona adulta mayor en 1
L Envejecimiento umq_m.o_._ﬂm__ i mayor programados entidades wm_mngowmamm
realizados e,
Son las orientaciones que
Nimero de Nimero de permiten la gestion y los
orientaciones y/o orientaciones y/o requerimientos necesarios
Atencion del gestiones realizadas gestiones para la implementacion del
12 Envejecimiento & Estructura sobre la programadas sobre 12 Centro de Dia como 12
implementacion de la implementacion de Modelo de atencién
centros de dia centros de dia geronto-geriatrica para la
persona Adulta Mayor
Es aquel que cumple con
los lineamientos acordes al
DOF del CONAEN
integrado en la entidad
Atencion del 1 p Nimero de MM:m._Mﬂumn_m 30 Hmmﬂw_ﬂmmm NMM_MM M%Mmﬁo 1
12 Envejecimiento S RS COESAEN Activos e con fundamento en
acciones para la persona
Adulta Mayor, asi como la
generacion de acuerdos y
seguimiento de
COMpPromisos
N°® de acciones de N® de acciones de
deteccion y control deteccion y control Son las acciones
e realizados de programados de deteccion y control
12 Zmzn.u_oa n__m_ 5.2 Resultado acuerdo a los acuerdo a los 60 | realizadas a la persona 100
Envejecimiento lineamientos de la lineamientos de la adulta mayor durante la
SSGG a poblacién de | SSGG a poblacion SSGG
60 afios y mas de 60 afios y mas
Atencion del Detecciones Detecciones Es el nimero de
12 Envejecimiento 622 Resultado realizadas de programadas de 2 detecciones de Sindromes 20
64
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sindromes geriatricos | sindromes geriatricos Geriatricos en sus
(caidas e (caidas e componentes que son
incontinencia incontinencia caidas e incontinencia
urinaria) en poblacién | urinaria) en poblacion urinaria en personas
adulta mayor no adulta mayor no adultas mayores no
asegurada asegurada aseguradas
Detecciones Yalsccones Es el nimero de
: programadas de :
realizadas de Salud Salud Mental detecciones en Salud
PR Mental (depresion y (depresion y Mental en sus
12 Envejecimiento 6.2.3 Resultado m_ﬂm_.mo_.o:mm de bRl 2O 30 oo:._uo:m:»mm de o.muqmm_.o: 100
memoria) en memoria) en y alteraciones de memoria
poblacién adulta poblacién adulta en personas adultas
mayor no asegurada mayor no asegurada mayores no aseguradas
: Detecciones
_Umﬁmoc_o:mm : integradas Es el nimero de
integradas realizadas ; .
: 5 programadas de detecciones integradas de
s de Sintomatologia : 4 i = T
12 Atencion del 6.2.4 Rosiliads Prostifica an Sintomatologia 10 sintomatologia Prostatica 100
Envejecimiento s SEian asciling Prostatica en en poblaciéon masculina de
P - ] poblacién masculina 45 afios y mas no
ded5afiosymasno | o e - ; g
asequradas e 45 afios y mas no aseguradas
aseguradas
Detecciones de Detecciones de .
riesgo de fracturas riesgo de fracturas mwﬁwwm..wﬂmmm”oamﬂmmmo por
Atencion del por Osteoporosis por Osteoporosis :
12 Envejecimiento 6.2.5 Resultado e s programadas en 20 | fracturas de omﬂmouoqaom_m 100
i - 5 - en personas de 50 afios y
poblacion de 50 afios | poblacion de 50 afios S S
y mas no aseguradas | y mas no aseguradas 9
: ] Dosis programadas
WMMum:Mﬂ%wm:ﬂﬂ%:Wm de vacuna anti- Es la aplicacion de vacuna
Atencion del e influenza en anti-influenza en poblacion
L Envejecimiento £:2.6 Resuliado ”,_:muow_ﬁmmwwﬂwmc:m poblacién adulta % adulta mayor (60 afos y 100
:..mm%:o S Em<n_m mayor (60 afios y mas) no asegurada
g mas) no asegurada
o Corresponde a la
~ o Total de Total de actividades S
Prevencion, Deteccion y : : ! aplicacion del Esquema
13 | Control de los Problemas 4.4.1 Resultado act Cade prasentve ) Boveri 2 37,012,38 | Basico de Prevencion en 481,110
s intramuros intramuros 0
de Salud Bucal Eiphise G Salud Bucal en las
’ prog ’ unidades aplicativas.
Numero de unidades Se contemplan las
Prevencion, Deteccion y aplicativas con Total de unidades unidades aplicativas que
13 | Control de los Problemas 7.4.1 Resultado material educativo y aplicativas con 5,119 | reciben material educativo 80
de Salud Bucal didactico de salud servicio odontolégico. y didactico en materia de
bucal. Salud Bucal.
Prevencion, Deteccion y Numero de cursos de | Numero de cursos de =0 Szﬁmq._u_.m.: I inok
o) L s de capacitacion en las
13 | Control de los Problemas 7.6.1 Resultado capacitacion capacitacion 64 rincinales estrategias del 3
de Salud Bucal realizados. programados. PHRS 9
programa.
y 65
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Prevencién, Deteccion y Numero de Numero de Se contemplan las
13 | Control de los Problemas 8.4.1 Resultado supervisiones supervisiones 5,119 | supervisiones a unidades 94
de Salud Bucal realizadas. programadas. aplicativas en la entidad.
Nimero de unidades Total de unidades mOMMM%ﬂMMMQO__ Sietain
centinela con Centinela registradas QmmS Hancia e Ll
Prevencion, Deteccién y seguimiento del en el Sistema de E E%ao_o o
13 | Control de los Problemas 8.5.1 Resultado Sistema de Vigilancia | Vigilancia 441 _um_n._o s wcom_mm 16
de Salud Bucal Epidemioldgica de Epidemiolégica de ﬁm*<m_%>mv i las
Patologias Bucales Patologias Bucales : :
(SIVEPAB) en la DGE unidades centinela, de las
; 32 entidades federativas.
Prevencion, Deteccion y Numero de consultas | Numero de consultas wwzmmﬂ%mma n.mw_m M_:”MM_ MM,N
13 | Control de los Problemas 9.4.1 Resultado estomatoldgicas estomatoldgicas 8,669,545 Sisacuen Hmmu dol wm:\_n_ow 115,296
de Salud Bucal realizadas. programadas. astomatolbaics.
Eventos de capacitacion
Numero de eventos Numero de eventos dirigidos al personal de
Prevencién y Control de de capacitacion en de capacitacion en salud sobre la prevencion
9 la Tuberculosis o Pracaeo tuberculosis tuberculosis e y control de la 4
realizados programados tuberculosis, realizados en
las entidades federativas.
Numero de Numero de 7 ]
: ; - : Deteccion de tuberculosis
Prevencion y Control de sintomaticos sintomaticos - :
14 I Tubereloeic 1:5:9 Proceso respiratorios respiratorios 308,624 w:mwﬂﬂwﬁmuo:m%_oom 4,086
identificados programados. =
Numero de casos de Nimero total de Iniciar tratamieto a los
Prevencién y Control de tuberculosis casos registrados de casos de tuberculosis
14 la Tuberculosis g Proceso ingresados a tuberculosis 14,108 nuevos y retratamientos 58
tratamiento programados (total de casos registrados)
; Numero de contactos Iniciar a contactos de
MMH%MM% n_mmnmo MM.%Mom menores de 5 afios pacientes de tuberculosis
Prevencion y Control de : de edad con terapia nifias y nifios menores de
o la Tuberculosis Sl fvcean n_wmmmmm<wom..oﬂqmu_m preventiva con %:638 5 afos de edad, terapia 8
Won__mg Ha isoniacida preventiva con isoniacida
programados (TPI).
Numero de M_M%ﬁ_hmﬁmamm
mwm%%hm_mmnw”a programados, para
m_ berculosis personas con Tratamiento de segunda
Prevencion y Control de 3 ! tuberculosis linea a personas con
i la Tuberculosis 241 Fraceso *ﬂﬁzﬂooﬂmﬁmmwhmwmmqm. farmacorresistente, 254 tuberculosis 1
Mm_mz,_mm_.;o “oh que ingresaron al farmacorresistente.
: tratamiento con
farrmacos de I
segunda linea. segunda linea.
- Numero de personas | Numero de personas oo :
14 | Prevencion y Control de 341 | Proceso con VIH que con VIH 11,421 ﬁH%MHNMHﬁﬂag s 47
la Tuberculosis requirieron terapia programadas para P a
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preventiva con terapia preventiva personas con VIH que la
isoniacida con isoniacida requieran.
Numero de visitas de | Numero de visitas de MmmMm__nN.MM_w_WMW %,_‘mm“w% :n_m
14 Prevedon ¥ O O S 541 Proceso HoEn0lla Y aeesolay 854 | programadas por nivel 56
la Tuberculosis supervision supervision Selaial o lie niveles
realizadas programadas [Geales
Numero de eventos de
Numero de eventos Numero de eventos capacitacion enfocados al
15 | Eliminacion de la Lepra s [ | Proceso de capacitacion de de capacitacion de 33 | manejo integral de todas 1
lepra realizados. lepra programados. las personas afectadas por
lepra.
Numero de casos nuevos
Numero de casos Numero de casos m:mmﬁ%ﬂmm pmq“:omw%,ﬂnmﬂmqm@
15 | Eliminacion de la Lepra 1.23 Resultado nuevos de lepra nuevos de lepra 172 contactos de pacientes y 1
diagnosticados. programados. on SlRtomaticos
dermatologicos.
Numero de Numero de
baciloscopias baciloscopias ; ’ )
realizadas a casos programadas a casos HMﬂNM.Mmam@mUMMMMMﬂocu%Mm
15 | Eliminacién de la Lepra 2141 Resultado nuevos, en nuevos, en 2,342 en prevalencia y en : 6
revalencia y en revalencia y en il : :
m_m__m:o_m y w_m__m:n_m y vigilancia postratamiento.
postratamiento. postratamiento.
Numero de Numero de
histopatologias histopatologias Numero de histopatologias
15 | Eliminacion de la Lepra 212 Resultado realizadas a casos programadas a casos 499 | realizadas a casos nuevos 1
nuevos y al termino nuevos y al termino y al termino de tratamiento
de tratamiento del tratamiento
Numero de eventos Numero de eventos Nimaro e et A%
15 Eliminacion de la Lepra 5:2:1 Proceso qmm__Nma_uw. b ac__.am HiourEmiedos e 33 | donde se entrega material 1
se entregd material donde se entregd de ditiicisn deYanra
de difusion. material de difusién. P
Verificar la realizacion de
Reuniones ordinarias C L el las reuniones ordinarias
Atencion de Urgencias trimestrales del M"Mcm__oﬁmw MM%M__S@ trimestrales del Comité
16 Epidemioldgicas y 141 Proceso Comité Estatal para ara 15 Sadintad en 128 | Estatal para la Seguridad 4
Desastres la Seguridad en mm:,_ d qomm,mSm a5a en Salud durante el afio.
Salud realizadas. prog . Total 4 estatal (1
programada por trimestre)
WMMMN ma% oh Cursos de capacitacion
Atencion de Urgencias realizados para el Cursos de Nm_m_wmmmwmm nwmm_ﬂw M Mm,ﬂﬂﬂ al
16 | Epidemiologicas y 3514 Proceso personal involucrado capacitacion 64 ol n_w i 2
Desastres m:_d_qu%_MqMMo: del programados operacién del programa de
Wﬁmmoa: s Atencion de Urgencias
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Urgencias Epidemiologicas y
Epidemiologicas y Desastres.
Desastres.
Atencion de Urgencias Kits de reservas Kits de reservas ﬁwﬂﬂmoﬂo::w% Q__Mﬁmwﬁmwiom
16 | Epidemiologicas y 411 Estructura estratégicas estratégicas 96 para la EM:Q_ S de 3
Desastres integrados. programados emergencias en salud.
Total de emergencias . :
7 : Total de emergencias Emergencias en salud
Atencién de Urgencias en salud (brotes y : :
Z iy ; en salud (brotes y atendidas con oportunidad
16 Mnamﬂzo_o@_nmw y 5.1.1 Resultado Mwmhwﬂwwuammm;%amm desastres) 95 (brotes y desastres en 95
esasires i registradas menos de 48 hrs).
Supervision a las
jurisdicciones sanitarias de
mayor riesgo y niveles
Atencion de Urgencias T o locales para verificar la
16 | Epidemiolégicas y 5.241 Proceso Wﬂﬂwwﬁwﬂsmm mﬂuﬂq}mm_mwwum 64 | operacion integral del 14
Desastres prog programa de Atencion de
Urgencias Epidemioldgicas
y Desastres, con base en
las cédulas de supervision.
Epo Reuniones
T trimestrales del Mﬂmwﬂﬂm_mwmmm_ Reuniones ordinarias del
17 | Enfermedades Diarréicas 1.1.1 Proceso Grupo Tecnico Estatal e 128 Grupo ._.mo.: ico Estatal e 4
Apitias A Estatal e Intersectorial de EDA Intersectorial de EDA y
GUeHAS:Y Intersectorial de EDA v odine colera.
y colera realizadas programadas.
Se refiere al porcentaje de
casos de EDA que acuden
a unidades de atencién del
P ; O_“Mwm de ammme.,__.“ m Total estatal de sector salud, a quienes se
revencionde S EDAS notificadas en le obtiene muestra con
17 | Enfermedades Diarréicas 2471 Resultado seleccionadas con el SUIVE de las 2 hisopo rectal para s
Agudas y Célera _me%_:m dshisdpo unidades de salud. busqueda de V. cholerae:
A minimo al 2% de los casos
de EDA que acuden a la
unidad.
Prevencién de Campanias de Campatias de WM wﬁﬁﬂ%:ﬂ%ﬂ Mmm._wm
17 | Enfermedades Diarréicas 3.11 Proceso prevencién prevencion 32 €8s on zorias de :.mmuw 1
Agudas y Colera realizadas. programas. identificadas.
! Realizacion de operativos
Prevencion de Operativos %ﬂmwﬂﬁﬂﬂ i Arcias preventivos en areas de
17 | Enfermedades Diarréicas 3.1.2 Proceso preventivos en areas e 32 | riesgo, por ejemplo: ferias, 1
Agudas y Cdlera de riesgo realizados = qm_m_m i periodos vacacionales,
prog fiestas religiosas, etc.
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Integracion de kits de
Prevencién de Kits de insumos y kits de insumos y sliicalt _._.z.mn_nm&m._.;om
17 | Enfermedades Diarréicas | 4.1.1 | Estructura medicamentos medicamentos 160 | Parala QMHMﬂ%“dema_S ds 5
Agudas y Colera conformados programados sospechosos de cdler en
unidades de salud.
Realizacion de cursos y/o
Pravencibhids : : Hm__nq.mm para desarrollar
17 | Enfennedades Dlandicss 5.1.1 Procits Numero de cursos Numero de cursos- 64 habilidades y destrezas en 2
Agudas y Célera y/o talleres realizados | talleres programados los temas del programama
de Prevencion de
EDA/Célera
Supervision en las
jurisdicciones sanitarias y
Prevencion de P . _._?__,w_mm locales para
17 | Ertannadadi: Diapiicas 5.2.1 Procaso wc“_u,m:___mazmm Supervisiones 64 verificar la operacion _.n_.m_ 14
Agudas y Colera realizadas programadas programa de _.u_.m,___m:n_o_._
de EDAS y Cdlera, con
base en las cédulas de
supervision.
Nimero de Numero de
supervisiones supervisiones Supervisiones a realizar
realizadas en las programadas en las por parte del Programa
Prevencion y Control de unidades de salud de | unidades de salud de Estatal a las unidades de
18 | las Enfermedades 1.1.3 Proceso primer nivel de primer nivel de 306 | salud de primer nivel de 6
Respiratorias e Influenza atencion con atencion con atencion que realizan
actividades actividades actividades operativas del
operativas del PAE- operativas del PAE- PAE-ERI.
ERI. ERI.
: Deteccién oportuna de
Numero de personas -
Prevencion y Control de con factores de Zcﬁma da pessonas m:*m,ﬂ Emn_mamm P
18 | las Enfermedades 1.1.4 Resultado riesgo para Asma y ERacieasae 45,320 Wmu_qms_m: mﬁm oaﬂnw_m. 660
Respiratorias e Influenza EPOC estudiadas 000 byp oy Ay - uenecn
con espirometria, EPOC estimadas _uc__s_o:m__ Obstructiva
Cronica (EPOC)
Numero de Pacientes
con diagnostico de Namero de pacientes Pacientes con diagnadstico
Prevencion y Control de Hm_,..ﬁm O. i >m_._._mmm: con diagnéstico de mﬂ:%:._._mao deifema yio
18 | las Enfermedades 1.1.5 Resultado 3 35:,_0.. por EPOC y/o Asma en 1,981 C on tratamiento con 25
Respiratorias e Influenza ROy tratamiento por seis arofcodiatadores y
cuentan con A corticoides al menos con 6
: ; meses minimo L
espirometria de meses de seguimiento.
control
k ] Diagnostico confirmado de
Prevencion y Control de HMH:M_.MmMm _umwrmaﬁwm Numero de Pacientes pacientes con enfermedad
18 | las Enfermedades 1.1.6 Resultado EPOC oo:om_,mmcm e estimados para 5,555 | pulmonar obstructiva 83
Respiratorias e Influenza o mU_EEm_:M desarrollar EPOC. cronica mediante
espirometria.
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18

Prevencion y Control de
las Enfermedades
Respiratorias e Influenza

Resultado

Nimero de pacientes
con diagnostico de
asma confirmado con
espirometria y otras
pruebas auxiliares
diagnosticas.

Namero de pacientes
con factores de
riesgo y/o sintomas
sugestivos de asma
programados

2,699

Deteccion de casos de
Asma en la poblacion
general segun la definicion
operacional de guias
oficiales y de practica
clinica.

32

18

Prevencion y Control de
las Enfermedades
Respiratorias e Influenza

Resultado

Numero de pacientes
con sintomas
respiratorios que
acuden a consulta
por sintomas
respiratorios agudos
y son diagnosticados
por NAC, segin
definiciones
operacionales.

Nimero de pacientes
estimados con
diagnéstico de
neumonia adquirida
en la comunidad que
acuden a consulta
por sintomas
respiratorios en el
afio.

1.415

Casos diagnosticados de
Neumonia segun las
definiciones operacionales
de NAC en mayores de 18
afios

18

18

Prevencion y Control de
las Enfermedades
Respiratorias e Influenza

Resultado

Total de pacientes
diagnosticados con
influenza que acuden
a consulta por
sintomas
respiratorios agudos
en el afio

Total de Pacientes
estimados para ser
diagnosticados de
influenza que acuden
a consulta por
sintomas
respiratorios, en el
ano.

2,499

Detectar casos de
influenza (enfermedad tipo
influenza/lnfeccién
respiratoria aguda
gravefinfluenza confirmada
por PCR) en pacientes que
acuden a consulta por
presentar sintomas
respiratorios.

361

18

Prevencidn y Control de
las Enfermedades
Respiratorias e Influenza

2.21

Estructura

Nimero de unidades
de salud
seleccionadas que
cuentan espirometros
para la deteccion y
control de las
enfermedades
respiratorias crénicas

Namero de unidades
seleccionadas y
programadas para la
operacion del
programa de
enfermedades
respiratorias para
2017,

153

Entidades federativas
equipadas con
espirometros para realizar
deteccion y control de las
enfermedades
respiratorias crénicas en
unidades de salud.

Prevencion y Control de
las Enfermedades
Respiratorias e Influenza

411

Proceso

Nimero de
materiales de
promocion impresos
y distribuidos.

Nimero de
materiales de
promocion
programados para su
impresion y difusion.

128

Determina el porcentaje de
materiales para su
impresion y difusién para
la prevencion y control de
las enfermedades
respiratorias e influenza
con enfogue de género e
interculturalidad en salud.

18

Prevencion y Control de
las Enfermedades
Respiratorias e Influenza

4.41

Proceso

Numero de eventos
de capacitacién a
nivel estatal
realizados.

Numero de eventos
de capacitacién a
nivel estatal
programados

32

Determina la realizacién
de eventos de
capacitacion del Programa
Estatal de Enfermedades
Respiratorias e Influenza.

"
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o ST K

No. PROGRAMA iNDICE | TIPO DE INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR mmﬁmﬂﬂr INDICADOR META ESTATAL
Numero de nifias (os) :
menores de un afio Nifios menores de un W%mnmm%wm:ﬂﬂmﬂﬂmﬂﬂﬂ%m
1 Vacunacion Universal 1141 Resultado de edad con ano de edad para la 0 " q 95
> completo en menores de
esquema completo Secretaria de Salud. un-afo de edad
de vacunacion.
Nifias(os) de cuatro
afios de edad de
g | =it Cobertura de vacunacién
1 Vacunacion Universal 192 Resultado 3 ? 95 | con DPT a ninas(os) de 95
de cuatro anos Poblacional de Bl ahes U6 edad
registradas en el SIS Responsabilidad ]
Institucional para la
Secretaria de Salud
Dosis aplicadas y
registradas en el : Logro de aplicacion de la
g Total de dosis
; ; Sistema de Vacuna de Influenza
1 Vacunacién Universal 1.2.2 Proceso Infeemadién en Satid Mﬂﬂmmma_wmwamﬂm_me_m 50 S 50
del 1ro de enero al 31 = = primer trimestre del 2017
de marzo del 2017
Dosis aplicadas y
registradas en el o, B
Sistema de Total de dosis _/.\Mwﬁzmm awﬂ“”.__ﬂ_mgmmmn_m la
1 Vacunacion Universal 112:3 Proceso Informacién en Salud | entregadas en la 70 i achmﬁm 2 70
del 1ro de octubre al Entidad Federativa. alti ; del 2
31 de diciembre del ultimo trimestre del 2017
2017
2 Total de
MMMMMMM:% capacitaciones para Capacitaciones realizadas
E%_mwmamm del personal de salud en el Programa de
1 Vacunacién Universal 1.3 Proceso Plcisiias programadas por el 100 | Vacunacion Universal al 100
Va omu._:moaz Uinfieksal Programa de personal de salud
& pecsiralie salid Vacunacion involucrado.
P Universal
Numero de Numero de
supervisiones supervisiones Su " .
. pervisiones realizadas
1 Vacunacion Universal 1.4.1 Proceso Ieplizadas al poRgEamadas al 100 | del Programa de 100
Frograma de Programa do Vacunacion Universal
Vacunacion Vacunacion ?
Universal. Universal.
Nifias(os) de 12 a 23
: meses de edad de
Dosis de vacunas de -
5 : : acuerdo a la Cobertura de vacunacion
1 Vacunacion Universal 151 Resultado M“um_u registradas en el Distribucién 95 de SRP al afo de edad 95
Poblacional de
Responsabilidad
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Institucional para la
Secretaria de Salud
Nifias(os) de 6 afos
de edad de acuerdo e
Dosis de vacunas de a la Distribucion M%:v._mm:w_mm _M__.._w QMmMM_mJMon_H.Mz
1 Vacunacion Universal 1.5.2 Resultado SRP registradas en el | Poblacional de 95 SRP 2y 95 s 95
sis Responsabilidad iy :.:Mmmo& © seis
Institucional para la B Sy,
Secretaria de Salud
Ndmero de menores Proporcién de menores de
Salud i infanciai de 10 afios en control HWMWMM ﬁmﬂ%%moﬂﬂ 10 afios de edad con
2 M c_ RIS D lymnciay 1.21 Proceso nutricional por desnitidano balo 80 | desnutricién o bajo peso, 80
Adolescencia desnutricion o bajo ) J ingresados a control
peso P nutricional.
Nimero de consultas ™ 5,
demenores de 10 | Total de consultas de o ol
7 afnos de edad en i menores de anos de
2 Salud para _.m Infancia y la 1.2.2 Proceso I o fenoles do 10 afias 80 | edad con sobrepeso- 80
Acblesaancia b elpon | deyedadicon obesidad ingresados a
sobrepeso-obesidad. : i
e sobrepeso-obesidad. control nutricional.
Ndtners de Medir la cobertura de
Adolescentes de 10 a | Total de la poblacién meﬂm_moo_w mﬂ_momm
19 afios con de 10 a 19 afios en i m:awmsz_w Jimokivoda
2 Salud para la Infancia y la 131 Pississ deteccion de IMC y consulta de primera 80 oo:m_..”___m amam_.ws oo”..s_. 100
Adolescencia iy evaluacién nutricional | vez del afio 2015. Ao a.woa: del IMC
en el afio. (CPA 05, CPA 06, Hm_c% b el y
(CIM 01, CIM 02, CIM | CPA 15 Y CPA 16) > HGEN o =slado
i 03y CIM 04) nutricional en el
expediente.
Nimero de sesiones NUmero de sesiones El nimero de seslones
informativas informativas w:ﬁoﬁgm:qmmmﬁo_.mmmmwm a
Salud para la Infancia y la realizadas para programadas para
= Adolescencia 2.1 RIooa50 personal de salud y personal de salud y L mnawm:cﬂﬂmmoﬂmrﬁ y Mﬂwwmmm 148
tutores en prevencién | tutores en prevencion i ﬁmﬂ til m o
de maltrato infantil. de maltrato infantil :
y ; Numero de Sesiones .
Numero de Sesiones | |nformativas de Medir el nimero de
Informativas de Prevencion de sesiones informativas
; Prevencion de Violencia, dirigidas a llevadas a cabo para
2 MM_J.Q paraleinfncey ta 224 Proceso Violencia, dirigidas a adolescentes, 80 | adolescentes, madres, 100
SiECEnda adolescentes, madres, padres y/o padres y/o tutores en
madres, padres y/o tutores programadas. prevencion de violencia en
tutores realizadas. la adolescencia.
Nimero de Nimero de Medir las intervenciones
Salud b Intervenciones de Intervenciones de llevadas a cabo de
2 .pm _." herg 8 iniancia y 1 222 Proceso Prevencién de Prevencion de 80 | prevencion de violencia en 100
Estenca Violencia en la Violencia en Ia la adolescencia, dirigidas a
Adolescencia Adolescencia la familia y la comunidad.
72

X

J P
S~ INDICE: Representado por: Niimero de Estrategia.

o~y

Nimero de Linea de Accién y Niimero de Actividad General



CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

dirigidas a la familiay | dirigidas a la familia y
la comunidad la comunidad
realizadas. programadas.
Numero de Numero de
mcu_w:_,_mwo:mm supervisiones Medir las supervisiones
Salud para la Infancia y la (ERITReAY i Ergmmadas ol realizadas al Programa de
Adolescencia -1 Precesn Fogramade Fibgana de % Atencion para la Salud de 100
Atencion para la Atencion para la A e
Salud de la Salud de la :
Adolescencia. Adolescencia.
Numero de Namero de
supervisiones supervisiones La proporcion de
: realizadas al programadas al supervisiones realizadas al
MM%M%MWQ__M lianeiayin 3.1.2 Proceso Programa de Programa de 80 | Programa de Atencion a la 100
Atencion a la Salud Atencion a la Salud Salud de la Infancia en el
de la Infancia en el de la Infancia en el ano.
ano. afio.
Numero del personal La proporcion del personal
de salud en contacto | Total de personal de de Salud del primer nivel
con el paciente del los Servicios de de atencion en contacto
Salud para _.m Infancia y la 411 pies Uq__.:m.q.::_,g de _ Salud n_m._ ,_u_.w:_m« nivel 20 | con w“. paciente, 20
Adolescencia atencion, capacitado de atencién en capacitado en temas de
en temas de atencion | contacto con el atencion integrada en la
integrada en la paciente. infancia en modalidad
infancia. presencial o a distancia.
Numero de personal Numero de personal
de salud que de salud que Mosicalamsiods
interviene en la _3625:@ enla personal de salud que
Salud para la Infancia y la 413 p operacion del operacion del interviene en la operacion
Adolescencia e gy SiDgamade e 80 | gel Programa de Atencin it
Atencién para la Atencion para la
para la Salud de la
samdcete Salud dela Adolescencia capacitado
Adolescencia Adolescencia P
capacitado programado
Numero de nifios
RS HRACS Total de menores de Nifios menores de cinco
afios con : % 2
Salud para la Infancia y la Enfermedad Diarreica | ©"°9 210S g8 e sl Ensnsoad
Ricloananla 511 Proceso Aguda de primera con m.,.;m:.:mamn_ 98 _u_m‘:mﬁm >m_:nm que 98
vez que reciben Diarreica Aguda de reciben tratamiento con
i : primera vez. Plan A y B de hidratacion.
ratamiento con Plan
Ay B.
mero de menor :
S i i docincoanosde | o anos de s et dus
Adolescencia X #1 E¥oees gdad con HEs seuder + Enfermedad Diarreica %
Enfermedad Diarreica | consulta de primera PR Y
Aguda de primera vez en el ano por g q
4 73
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vez que reciben
tratamiento con Plan
C,

Enfermedad
Diarreica Aguda.

tratamiento con Plan C de
hidratacién

Salud para la Infancia y la

Numero de menores
de cinco afios de
edad con Infeccion

Total de menores de
cinco anos de edad

La proporcién de menores
de cinco afios de edad con
Infeccion Respiratoria

: 52 Proceso Respiratoria Aguda con Infeccién 70 : 70
Adolescencia de primera vez que Respiratoria Aguda >mr%m aﬁm _wza_mﬂ vezque
reciben tratamiento de primera vez. %ﬂ = Mm diieno
sintomatico. sllakng
Nimero de sesiones Total de sesiones La Proporcion de sesiones
realizadas del Comité | programadas del realizadas del Comité de
; de Estrategias para la | Comité de Estrategias para la
meﬂmmﬂmmqwoﬁ Intanesayila 5.3.1 Proceso Reduccion de la Estrategias para la 90 | Reduccién de la 100
Mortalidad en la Reduccion de la Mortalidad en la Infancia
Infancia en el Mortalidad en la respecto a las
periodo. Infancia. programadas.
HM w__u.mﬂm,_mmmmmm i Total de menores de La proporcién de menores
: ; o de edad que i
Salud para la Infancia y la atendidos en consulta | YN @M° de un afio de edad que
>ao_mme:o_m : 4.1 Proceso del nifio sano de mmwnw”:mmﬂwomww__% el 5 recibieron Oo:m_.___mnn_m_ %
primera vez en el Wmou Nifio Sano de primera vez.
ano. ;
Numero de menores
: = Total de menores de :
%mﬂ:%mwc:mo%omm or cinco afios de edad mv oﬂmmh wmh.m nh_m n_“_.: ~m:o.ﬂmmaam
Salud para la Infancia yla 5.51 Progass e _mv atendidos en 60 B%M:_m _m mm< _m_._.__wﬂ.vﬂ Mm_ 60
Adolescencia ol m_am con la prueba de | consulta del nifio Desarroll m__:_”mwzn_._mn I .
Evaluacion mm_ saniaide pimors vez m:mm:: Mm_ nif iy
Desarrollo Infantil. en el afio. . v o
Nimero de menores Tt d
de cinco afios de otal de menores de :
el o
Salud para la Infancia y la estimulacion Coe e ulladugichal, acudieron por uz,_.:mmm vez
Adolescencia 5.5.2 | Proceso temprana integral por | normal y rezago, en 00 N ool arie:. & sesiones de 60
primera vez en el la Evaluacion del : i
. Desarrollo Infantil ,mmzz._c__mo_c: temprana
ano. Inicial. integral.
Numero de
Jurisdicciones Totilde Medir cuantas
5 “Sanitarias que e jurisdicciones realizan la
Salud para la Infancia y la : Jurisdicciones :
P 6.1.1 Proceso ejecutaron la Semana Sl e i 100 | Semana Nacional de . 100
de Salud de la entidad federativa Salud de la Adolescencia
Adolescencia en la : en la entidad federativa.
entidad federativa.
: : : Medir los Grupos de
Salud para la Infancia y la Numero total de Nimero de GAPS
Adslescencia 6.2.1 Proceso GAPS en operatién programados. 80 | Adolescentes Promotores 100
de la Salud
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en la entidad (GAPS)operando en la
federativa entidad federativa.
Nimero T i e
Salidpera q.m e yis 6.2.2 Proceso ,mao_mmomimm integrantes de los 80 | participan en los GAPS en 100
reloicasanda iNiagranies de los GAPS programados operacion en la entidad
GAPS en operacion. prog P )
a operar. federativa.
Medir el nimero de
: : : i reuniones del Grupo
Salud para la Infancia y la Nimero de reuniones | Niimero de reuniones Estatal de Atencion
; 6.3.1 Proceso del GEAIA del GEAIA 100 100
Adolescencia e leadae e Integral para la Salud de la
: preg : Adolescencia en la entidad
federativa.
Hitars ds Realizar las supervisiones
: i programadas para los
MH%MWMN% ww%%qﬂwwva:%wwm procesos de GOECIA,
Cancer en la Infancia y la 111 Prociss realizadas a unidades | unidades médicas 2 %WMMM@:MMM. M%M%mma mm s %0
Adolescencia = médicas acreditadas acreditadas y infarmadisn < difusiénien
G e e e el it e desancio
Sl y en las Unidades Médicas
Acreditadas
Instituciones Total de instituciones Mwﬂmﬂ_wzﬂﬂﬂm_%mm__o% mn.%o_.
Cancer en _m Infancia y la 121 Boasast participantes del del mmoﬂ.oﬂ Salud con 63 | Salud con presencia en las 70
Adolescencia Sector Salud en los presencia en las e TR rAVES. o
COECIA entidades federativas [55 Sasiones del COECIA
Numero de personas | Numero de personas
capacitadas programadas a Capacitar al 100% de los
(pediatras, medicos capacitar (pediatras, medicos pasantes de
generales, pasantes meédicos generales, servicio social en primer
. de servicio social y pasantes de servicio nivel de atenciéon, minimo
Mwmwﬂnom__..__ Mmmm_ nfanciayika 211 Proceso enfermeras) para la social y enfermeras) 90 | 5% mas que el afio 80
identificacion de para la identificacion anterior de médicos
signos y sintomas de | de signos y sintomas generales, pediatrasy
sospecha de cancer de sospecha de enfermeras del primero y
en nifas, nifos y cancer en nifas, segundo nivel de atencion
adolescentes nifios y adolescente
Nuamero de menores Detectar >= a 32% de los
de 18 afos Total de menores de casos en etapas
5 : diagnosticados con 18 arios tempranas o riesgo
Camuehon lirineieinia 213 Resultado cancer en etapas diagnosticados con 32 | habitual o bajo, del total 70
Adolescencia : :
tempranas y riesgo cancer en las de los casos
habitual o bajo, en las | unidades médicas diagnosticados con cancer
unidades médicas en menores de 18 afos
i lan e Nimero de casos Total de casos Evaluacién y andlisis de
e e y 340 Proceso capturados en el registrados en el 100 | los sistemas de 100
Registro de Cancer Sistema del Fondo informacion relacionados
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en Nifios y de Proteccion contra al cancer en la infancia y
Adolescentes Gastos Catastroficos adolescencia
3 ; Numero de pacientes ! 5 Dar seguimiento a los
3 Om:_nmq o _m Infanciay s 3.3.1 Proceso con cancer con Mmazﬂmﬁmum%%mo_mamm 80 | Pacientes menores de 18 80
Adolescencia seguimiento g afos con cancer
Capacitaciones Oﬂwu wM”;m%mwmmM:
c B rfarcia il realizadas en temas Mmawm de Sigamos Capacitaciones en temas
3 ancer en Ry i 4.1.2 Proceso de Sigamos i 100 | de Sigamos Aprendiendo 100
Adolescencia Aprendiendo en el
Riscencr Aprendiendo en el Hospital en el Hospital
Hospital programadas
Activacion de nuevas
Numero de Aulas aulas y entrega de
i . : programadas que insumos programados
3 Om:_omq sl _m Infancia y la 4.2.1 Proceso _MMaﬂmm.mwmam Aulas deben estar 100 | para las Aulas de la 100
Adolescencia funcionando al cierre estrategia de Sigamos
del afio Aprendiendo en el Hospital
en entidades federativas
> 76
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ANEXO 5

CONVENIO-AFASPE-ZAC/2017

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 EJECUTIVO DEL ESTADO
LIBRE Y SOBERANO DE ZACATECAS POR CONDUCTO DE "LA ENTIDAD".

Relacion de insumos federales enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica

310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD

7 FUENTE DE PRECIO TOTAL
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD (PESOS)
SIN DATOS
313 SECRETARIADO HmOZ_OO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
: FUENTE DE PRECIO TOTAL
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD (PESOS)
SIN DATOS
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
f FUENTE DE PRECIO TOTAL
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD (PESOS)
SIN DATOS
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
: FUENTE DE PRECIO TOTAL
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD (PESOS)
Sustancias biologicas
Descripcion complementaria:Reactivos y Biologicos
2 m_2><m (Compenents de 51121 Ramo 12-Apoyo Federal en general elaborados por el Instituto de Diagndstico y 1.00 57,869 57,869.00
igilancia por Laboratorio) ; : e b
Referencia Epidemioldgicos a solicitud de los
Laboratorios Estatales de Salud Publica.
TOTAL 57,869.00

iNDICE; Representado por; Niimero de Estrategia. Numero de Linea de Accién, Numero de Actividad General y Nimero de Accién Especifica
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TROL DEL VIH/SIDA
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No. PROGRAMA iNDICE m_zw__ﬂ_wﬁ_m o CONCEPTO cﬂ__ﬂm%_%o CANTIDAD :Hmmquw
1 Hmmuc%_m al VIH/SIDA & 2218 | Ramo 12-Apoyo Federal MMmmm; masculino. De hule latex. Envase con 100 78.49 1,500 117,735.00
Pruebas rapidas. Prueba rapida para la determinacion
cualitativa en sangre total de anticuerpos IgG por
inmunocromatografia contra el virus de |a
4 | Respuesta al VIH/SIDA e 4111 Ramo 12-Apoyo Federal inmunodeficiencia humana Tipos 1y 2. Estuche para 75.98 6,000 455,880.00
ITS minimo 24 pruebas. TATC.
Descripcién complementaria:El costo y la cantidad
€5 por prueba
Pruebas rapidas. Prueba rapida inmunocromatografica
para la determinacién de anticuerpos de Treponema
pallidum en suero o plasma humano. Con sensibilidad
no menor al 95% y una especificidad no menor al 98%
Respuesta al VIH/SIDA e de acuerdo con el certificado de evaluacion diagnostica
™= pu 5.1.1.1 | Ramo 12-Apoyo Federal del Instituto de DiagnGstico y Referemeis g 61.52 200 12,304.00
Epidemiolégicos. Requiere prueba confirmatoria.
Envase para minimo 20 pruebas.
Descripcién complementaria:El costo y la cantidad
es por prueba
espuesta al VIH/SIDA e e d s Lamivudina. Solucion Cada 100 MI Contienen:
1 mm Fie 4.2.1.7 | FPGC-Fideicomiso Lamivudina 1 G. Envase Con 240 M Y Desificador. 83540 52 43425.20
Enfuvirtida. Solucion Inyectable. Cada Frasco Ampula
Respuesta al VIH/SIDA e S Con Liofilizado Contiene: Enfuvirtida 108 Ma. Envase
1 _._rMm_u i 4217 FPGC-Fideicomiso Con 60 Frascos Ampula Con Liofilizado Y mw Frascos 22,449.79 2 44,899.58
Ampula Con 1.1 MI De Agua Inyectable.
Respuesta al VIH/SIDA e e Zidovudina. Capsula Cada Capsula Contiene:
1 _._.mmE 4217 FPGC-Fideicomiso Zidovudina 100 Mg. Envase Con 100 Capsulas, 185:00 T 1,295.00
Atazanavir. Capsula Cada Capsula Contiene: Sulfato
1 | Respuestaal VIH/SIDA e 4217 1 EPGCEiddisomisn De Atazanavir Equivalente A 300 Mg De Atazanavir. 2,764.85 685 | 1,893,922.05
ITS Envase Con 30 Capsulas.
Lamivudina/Zidovudina. Tableta Cada Tableta
1 | Respuestaal VIH/SIDA e 4217 | FPGC-Fideicomiso Contiene: Lamivudina 150 Mg. Zidovudina 300 Mg. 772.00 174 134,328.00
ITS Envase Con 60 Tabletas.
Abacavir. Solucion Cada 100 MI Contienen- Sulfato De
4 | Respuesta al VIH/SIDA e 4.21.7 | FPGC-Fideicomiso Abacavir Equivalente A 2 G De Abacavir. Envase Con 578.00 21 12,138.00
ITS Un Frasco De 240 MI Y Pipeta Dosificadora.
Abacavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Sulfato De
1 | Respuestaal VIH/SIDA e 4217 | FRGCFideicomiso Abacavir Equivalente A 300 Mg De Abacavir. Envase 500.00 9% 48,000.00
ITS Con 60 Tabletas.
1 _wm%cmﬂm al VIH/SIDA e 4297 8 | EBEE Fidsicomise. Mﬂﬂ%m:ﬂ%%%ﬂw MMWMH__M%OQ_%@ Tipranavir 3,229.36 4 12,917.44
Respuesta al VIH/SIDA e S Emtricitabina. Capsula Cada Capsula Contiene:
1 _qm%c 42.1.7 | FPGC-Fideicomiso Emtricitabina 200 Mg. Envase Con 30 Cdpsulas. 490.00 16 7,840.00

_— INDICE: Representado

N

.

por: Numero de Estrategia. Nimero de Linea de Acci
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Tenofovir Disoproxil Fumarato O Tenofovir. Tableta
Cada Tableta Contiene: Tenofovir Disoproxil Fumarato
I
Respussta al VIHISID/ve 421.7 | FPGC-Fideicomiso 300 Mg. O Tenofovir Disoproxil Fumarato 300 Mg 2,000.12 189 378,022.68
ITS ; g :
Equivalente A 245 Mg De Tenofovir Disoproxilo.
Envase Con 30 Tabletas.
Darunavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Etanolato
m.w%cmm_m SV O o 4217 | FPGC-Fideicomiso De Darunavir Equivalente A 600 Mg De Darunavir. 4,978.59 85 423,180.15
Envase Con 60 Tabletas.
Efavirenz. Comprimido Recubierto Cada Comprimido
m.mmmucmma aliibeSiEAe 4217 | FPGCFideicomiso Contiene: Efavirenz 600 Mg. Envase Con 30 371.83 587 218,264.21
Comprimidos Recubiertos.
Abacavir-Lamivudina. Tableta Cada Tableta Contiene:
Respuesta al VIH/SIDA e sy Sulfato De Abacavir Equivalente A 600 Mg De
TS 4.21.7 FPGC-Fideicomiso Abacavir. Lamivudina 300 Mg. Envase Con 30 1,379.32 680 937,937.60
Tabletas.
Emtricitabina-Tenofovir Disoproxil Fumarato. Tableta
Recubierta Cada Tableta Recubierta Contiene:
Mw%cmﬂm al VIHISIDA o 4217 | FPGC-Fideicomiso Tenofovir Disoproxil Fumarato 300 Mg Equivalente A 2124.62 1191 |  2,530.422.42
245 Mg De Tenofovir Disoproxil. Emtricitabina 200 Mg.
Envase Con 30 Tabletas Recubiertas.
Nevirapina. Suspension Cada 100 Mililitros Contienen:
S pHesk Sl e 4217 | FPGC-Fideicomiso Nevirapina Hemihidratada Equivalente A 1 G De 332.80 7 2,329.60
Nevirapina Envase Con 240 M| Con Dosificador.
Respuesta al VIH/SIDA e L 3 Zidovudina. Solucion Oral Cada 100 Ml Contienen:
ITS 4217 FPGC-Fideicomiso Zidovudina 1 G. Envase Con 240 MI. 515.00 60 30,900.00
Respuesta al VIH/SIDA e ) s Zidovudina. Capsula Cada Capsula Contiene:
TS 4.21.7 FPGC-Fideicomiso Zidovudina 250 Mg. Envase Con 30 Capsulas. 220.00 141 31,020.00
Respuesta al VIH/SIDA e S i Etravirina. Tableta Cada Tableta Contiene: Etravirina
TS 4217 FPGC-Fideicomiso 100 Mg. Envase Con 120 Tabletas. 5,429.27 40 217,170.80
Lopinavir-Ritonavir. Solucion Cada 100 Ml Contienen:
Respuesta al VIHISIDA € 4217 FPGC-Fideicomiso Lopinavir 8.0 G. Ritonavir 2.0 G. Envase Frasco Ambar 1,714.00 35 59,990.00
ITS B
Con 160 Ml Y Dosificador.
Raltegravir. Comprimido Cada Comprimido Contiene:
Mmm%cmms BIMIFSIDA © 4217 | FPGC-Fideicomiso Raltegravir Potasico Equivalente A 400 Mg De 5,308.92 239 | 126883188
Raltegravir Envase Con 60 Comprimidos.
Respuesta al VIH/SIDA e e ; Ritonavir. Capsula O Tableta. Cada Capsula O Tableta
ITS gl FR@C-Fidoicomiso Contiene: Ritonavir 100 Mg. Envase Con 30 Tabletas e Ra8 30708920
Respuesta al VIH/SIDA e T ” Lamivudina. Tableta. Cada Tableta Contiene:
ITS 42.1.7 FROC-Fidsicomizo Lamivudina 150 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 584.09 20 iragoe
Lopinavir-Ritonavir. Tableta. Cada Tableta Contiene:
Wmm%cmﬂm A \iHSiBa e 421.7 | FPGC-Fideicomiso Lopinavir 100 Mg. Ritonavir 25 Mg. Envase Con 60 1,100.00 30 33,000.00
Tabletas.
Lopinavir-Ritonavir. Tableta Cada Tableta Contiene:
mm.mmucmms Al 421.7 | FPGC-Fideicomiso Lopinavir 200 Mg. Ritonavir 50 Mg. Envase Con 120 2,656.00 586 |  1.556,416.00
Tabletas.
Respuesta al VIH/SIDA e i : Nevirapina. Tableta. Cada Tableta Contiene:
TS 4217 FPGC-Fideicomiso Nevirapina 200 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 384.16 139 53,398.24
79
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Didanosina. Capsula Con Granulos Con Capa Enterica
Respuesta al VIH/SIDA e g Cada Capsula Con Granulos Con Capa Entérica
1 ITS STl s Contiene: Didanosina 250 Mg. Envase Con 30 AT 4 184
Capsulas.
Didanosina. Capsula Con Granulos Con Capa Enterica
Respuesta al VIH/SIDA e g ; Cada Céapsula Con Granulos Con Capa Entérica
1 TS 4217 FPGC-Fideicomiso Contiene: Didanosina 400 Mg. Envase Con 30 1,056.91 20 21,138.20
Capsulas.
Respuesta al VIH/SIDA e R . Maraviroc. Tableta Cada Tableta Contiene: Maraviroc
1 TS 4217 FPGC-Fideicomiso 150 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 6,622.47 6 39,734.82
Respuesta al VIH/SIDA e oy ’ Maraviroc. Tableta Cada Tableta Contiene: Maraviroc
1 ITS 4217 FPGC-Fideicomiso 300 Mg. Envase Con 60 Tabletas. 6,622.47 2 13,244.94
Efavirenz, Emtricitabina, Tenofovir Fumarato De
Respuesta al VIH/SIDA e Disoproxilo. Tableta Cada Tableta Contiene: Efavirenz
" es PHESTES 4217 | FPGC-Fideicomiso 600 Mg. Emtricitabina 200 Mg. Fumarato De 2,404.15 2634 | 6,332,531.10
Disoproxilo De Tenofovir 300 Mg Equivalente A 245
Mg Tenofovir Disoproxil. Envase Con 30 Tabletas.
Resiousstaal VIEISIDAe Darunavir. Tableta Cada Tableta Contiene: Etanolato
1 TS P 4217 FPGC-Fideicomiso De Darunavir Equivalente A 400 Mg De Darunavir. 3,319.06 155 514,454.30
Envase Con 60 Tabletas.
Dolutegravir. Tableta Cada Tableta Contiene:
1 meacmmﬁ Bl MESIDI S 421.7 | FPGC-Fideicomiso Dolutegravir Sédico Equivalente A 50 Mg De 4,076.60 55 224,213.00
Dolutegravir. Envase Con 30 Tabletas.
TOTAL 17,992,406.10
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA
: FUENTE DE PRECIO TOTAL
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD (PESOS)
Emtricitabina-Tenofovir Disoproxil Fumarato. Tableta
Prevencion y Atencién de Ia Recubierta Cada Tableta Recubierta Contiene:
: 7 ik Tenofovir Disoproxil Fumarato 300 Mg Equivalente A
5 M_m._m:gm Familiar y de 7.2.11 Ramo 12-Apoyo Federal 245 Mg De Tenofovir Disoproxil. Emtricitabina 200 Mg. 2,124.62 20 42,492.40
S Envase Con 30 Tabletas Recubiertas.
Descripcion complementaria: Truvada Adultos
Prevencién y Atencitn de Ia Lopinavir-Ritonavir. Tableta Cada Tableta Contiene:
5 | Violencia Familiar y de 7214 | Ramo 12-Apoyo Federal 2 o 200 Mo IR SR Erviese G0 2,656.00 20 53,120.00
Seanoro ; Descripcion complementaria:Kaletra Adultos
; = Lamivudina. Solucion Cada 100 MI Contienen:
Prevencion y Atencion de la S :
; : B Lamivudina 1 G. Envase Con 240 Ml Y Dosificador.
5 M,Mwm:n,m Familiar y de T2 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria:3TC (Menores de 9 835.10 3 2,505.30
Sl anos)
Lopinavir-Ritonavir. Tableta. Cada Tableta Contiene:
Prevencion y Atencion de la Lopinavir 100 Mg. Ritonavir 25 Mg. Envase Con 60
5 Violencia Familiar y de 7.241 Ramo 12-Apoyo Federal Tabletas. 1,100.00 20 22,000.00
Género Descripcidn complementaria:Kaletra (Menores de 9
a 15 anos)
2. 80
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Lopinavir-Ritonavir. Solucion Cada 100 Ml Contienen:
Prevencion y Atencion de la Lopinavir 8.0 G. Ritonavir 2.0 G. Envase Frasco Ambar
5 Violencia Familiar y de 7211 Ramo 12-Apoyo Federal Con 160 MI Y Dosificador. 1,714.00 6 10,284.00
Género Descripcion complementaria:Kaletra (Menores de 9
arnos)
TOTAL 130,401.70
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
P FUENTE DE PRECIO TOTAL
No. PROGRAMA INDICE FINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD (PESOS)
Penicilina L.A. Penicilina G Procainica 100,000 U.1.,
Prevencion y Control de la 5 Penicilina G Benzatinica 100,000 U.L.,
1 Rabia Humana 3144 Ramo 12-Apoyo Federal Dihidroestreptomicina base 200 mg., C.b.p. 1 ml. 398.00 30 11,840.00
Frasco con 100 ml.
: Tiletamina-Zolazepam al 10% (Uso veterinario)
4. ] Prevencion y Control de fa 3.1.1.1 | Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria:Frasco con producto 215.00 296 63.640.00
Rabia Humana S 4
liofilizado y 5 ml de diluyente
Prevencion y Control de la i Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario)
. Rabia Humana 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria:Frasco con 25 ml e e 11,7308
Rifampicina. Suspension Oral Cada 5 Ml Contienen:
&) Rifampicina 100 Mg. Envase Con 120 MI Y
7 P.m<mno_.o: y Control de la 32014 Ramo 12-Apoyo Federal Dosificador. 60.00 536 32,160.00
Brucelosis - : e e
Descripcion complementaria:Antibidtico de inicio de
pacientes probables de brucelosis
Doxiciclina. Capsula O Tableta Cada Capsula O
Tableta Contiene: Hiclato De Doxiciclina Equivalente A
o 100 Mg De Doxicilina. Envase Con 10 Céapsulas O
3 mﬁnmﬂﬁmw Contotdsa 12.1.1 | Ramo 12-Apoyo Federal Tabletas. 400.00 26 10,400.00
Descripcion complementaria:Doxiciclina intravenosa
de 100 mg, presentacion frasco ampula de 5 ml o
frasco con 20 mi y liofilizado para reconstituir.
o Plaguicidas (insecticidas)
4 m%,ac:%owwaomﬁuﬁmﬂw 6.3.1.1 | Ramo 12-Apoyo Federal Descripcién complementaria:Larvicida: Regulador de 16,300.00 21 342,300.00
guey Crecimiento al 1.3% en sacos de 18.1 kilogramos
- Plaguicidas (insecticidas)
4 WM_\.._,__m_“._ m_n _o_muwﬂ%moﬂw_.mh oah s 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria:Larvicida Biorracional 34,617.00 7 242,319.00
gue.y al 7.48% en cajas con 4,000 tabletas
Plaguicidas (insecticidas)
Prevencion y Control de Descripcion complementaria:Larvicida microbiano
* Dengue y Otros Vectores il Ramo 42-Apayo: Federal BTl al 37.4% en granulos dispersables, cajas con 24 6:1609:00 L 10 TRoaSN
tarros de 500 gramos
: Plaguicidas (insecticidas)
4 qum:é_“_%amuﬂ%moﬂﬂmh%wm 6.3.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Descripcion complementaria:Larvicida: Regulador de 18,100.00 10 181,000.00
gue.y Crecimiento al 9.34% en tambos de 200 litros
Prevencion y Control de A : X
4 Dengue y Otros Vectores 6.3.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Plaguicidas (insecticidas) 20,100.00 21 422,100.00
81
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RO0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA

: FUENTE DE PRECIO TOTAL
No. PROGRAMA INDICE EINANCIAMIENTO CONCEPTO UNITARIO CANTIDAD (PESOS)
SIN DATOS
Gran total | 30,068,472.00 |
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CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE MINISTRACION DE SUBSIDIOS PARA EL F
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LIBRE Y SOBERANO DE ZACATECAS POR CONDUCTO DE "LA ENTIDAD".
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ORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS
UCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO

La informaci6n de la distribucion de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportacion Estatal, y Otra, asi como los de la Comisién Nacional de

Proteccion Social en Salud, Oz_u.wm. ANEXO IV y Fondo de Proteccion contra Gastos Ca
ministrados por “LA SECRETARIA” a

y eficacia de “LOS PROGRAMAS?”.

Resumen de recursos por fuente de financiamiento

tastréficos, FPGC, no forman parte de los recursos federales
"LA ENTIDAD" con motivo del presente convenio, se colocan sélo para efectos de la evaluacion de la eficiencia

(Monto pesos)
CNPSS
ANEXO IV FPGC
APORTACION PRORESPPO, SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OTRA APOYO APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL (PRESUPUESTOE APOYO FEDERAL
RESPONSABLE / INSUMOS Y INSUMOS! PRUEBAS DE
Ne PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL CONSEG _ LABORATORIO TOTAL
Hocon RECURSOS FINANCIEROS
FINANCIEROS NSthae FASSA.P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO FASSA-C FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
310 DIRECCION GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD
Promocion de la Salud
1 y Determinantes 0.00 0.00 0.00 1,581,175.00 0.00 0.00 1,581,175.00 0.00 0.00 0.00 1,581,175.00
Sociales
Entornos y
2 Comunidades 1,516,251.00 0.00 1,516,251.00 1,604,806.04 0.00 0.00 1,694,806.04 0.00 0.00 0.00 3,211,057.04
3 uh:a_muﬂ_nmmmﬂ 2,000,000.00 0.00 2,000,000.00 917,560.00 0.00 0.00 917,560.00 1,196,800.00 0.00 0.00 4,114,360.00
Tolal: 3,516,251.00 .00 3,516,251.00 4,155,541.04 0.00 00 47 iF 1,196,800.00 (0] .00 8,906,592.04
313 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL
1 | Salud Mental 0.00 | 0.00 0.00 | 0.00 .00 .00 0.00 ] 0.00 0.00 | 0.00 ] 0.00_|
Total: 0.00 | 0.00 0.00 | 0.00 | .00 6.00 0.00 0.00 0.00 | 0.00 | 0.00 |
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Seguridad Vial 645,000.00 0.00 645,000.00 1,985,727.00 0.00 0.00 1,985,727.00 0.00 0.00 0.00 2,630,727.00
Prevencion de
2 Accidentes en Grupos 430,000.00 0.00 430,000.00 99,900.00 0.00 0.00 99,900.00 0.00 0.00 0.00 529,900.00
Vulnerables
Total: 1,075,000.00 0.00 1,075,0660.00 2,085827.00 0.08 600 2,085,627.00 0.00 000 .00 3,160,627.00
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
Sistema Nacional de
1 Vigilancia 1,478,421.00 0.00 1,478,421.00 2,296,400.00 0.00 0.00 2,296,400.00 0.00 0.00 0.00 3,774,821.00
Epldemiolégi
SINAVE (Componente
2 de Vigilancia por 1,807,015.00 57,869.00 1,864,884.00 4,438,322.00 0.00 0.00 4,438,322.00 0.00 0.00 0.00 6,303,206.00
Laboratorio)
Total: 3,285,436.00 57,869.00 3,343,305.00 6,734,722.00 0.00 0.00 6,734,722.00 0.00 0.00 0.00 10,078,027.00
KOO CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION ¥ EL CONTROL DEL VIH/SIDA
Respuesta al VIH/SIDA
1 oIt 99,000.00 585,919.00 684,919.00 3,749,380.00 0.00 0.00 3,749,380.00 3,673,370.26 0.00 19,183,374.59 27,291,043.85
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S

CNPSS
ANEXO IV FPGC
EBREARIEN PRORESPPO, SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 spidlicg OTRA APOYO APOYO FEDERAL INSUMOS Y
UNIDAD FEDERAL (PRESUPUESTOE | APOYO FEDERAL
RESPONSABLE / INSUMOS ¥ INSUMOS) PRUEBAS DE
No. PROGRAMA DE SusTaTAL SUBTOTAL CONSEG LABORATORIO TumaL
e ol
FINANCIEROS eI A RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO Fhssa e FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA
Totak: 99,000.00 |  585819.00 664,919.00 3,749,380.00 00 0.00 749,380.00 3,673,370.26 0.00 19,183,374.50 | 77,201,043.85
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO ¥ SALUD REPRODUCTIVA
Prevencion y Cantrol
1 ol £ANGr 3 1 et 10,925,460.00 0.00 | 10,925,460.00 6,233,000.00 0.00 0.00 6,233,000.00 13,189,015.00 0.00 0.00 | 30,347,475.00
2 w“wﬁwﬂqsau y 10,279,122.00 0.00 10,279,122.00 5,960,342.80 0.00 0.00 5,960,342.80 22,070,430.14 0.00 0.00 | 38309,894.94
Salud Sexual y
3 | Reproductiva para 1,661,440.00 0.00 1,661,440.00 403,080.00 0.00 0.00 403,080.00 915,600.00 0.00 0.00 2,980,120.00
4 w_nnn_wmoa_._ Eanilliar 3,361,158.00 0.00 3,361,158.00 901,000.00 0.00 0.00 901,000.00 1,534,360.00 0.00 0.00 5,796,518.00
Prevencion ___ Atencion
5 | delaViolencia 6,635,189.35 130,401.70 6,765,591.05 1,480,975.00 0.00 0.00 1,480,975.00 374,000.00 0.00 0.00 8,620,566.05
Familiar y de Género
g LR B SR S i 538,666.00 0.00 538,666.00 58,000.00 0.00 0.00 58,000.00 0.00 0.00 0.00 596,666.00
Tota): 33,401,035.35 7 g 3353143765 15,036.397.50 7.00 36,3078 8,083,405.14 0,00 0.00 | 86,651,259.89
000 CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 w“ﬂmm“_@n . Control 13,794.00 87,310.38 101,104.38 10,581,830.00 0.00 0.00 10,581,830.00 859,410.00 0.00 0.00 11,542,344.38
2, | Pinsacion y Gontrol 100,000.00 32,160.00 132,160.00 200,000.00 0.00 0.00 200,000.00 208,619.60 0.00 0.00 540,779.60
R B L 0.00 10,400.00 10,400.00 568,240.00 0.00 0.00 568,240.00 86,780.00 0.00 0.00 665,420.00
Prevencion y Control
4 | deDenguey Otros 1,074,230.69 2,184,923.00 3,259,153.69 5,251,491.41 0.00 0.00 5,251,491.41 1,758,856.72 0.00 0.00 | 10,269,501.82
¥
5| GRYacERY o 441,003.59 0.00 441,003,590 770,223.92 0.00 0.00 770,223.92 40,138.69 0.00 0.00 1,251,266.20
Eliminacién de la
e 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Prevencion y Control
7 | dela Enfermedad de 0.00 0.00 0.00 1,409,713.70 0.00 0.00 1,409,713.70 374,000.00 0.00 0.00 1,783,713.70
Chagas
8 uuo_w,m.“uﬁ y Goritrol 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Prevencion y Control
9 | delaIntoxicacion por 185,880.00 0.00 185,880.00 3,671,670.21 0.00 0.00 3,671,670.21 2,232,346.20 0.00 0.00 6,089,896.41
Picad de 3
10 Hﬂﬂm_w“_umnoaa_ 1,724,272.00 0.00 1,724,272.00 7,732,341.84 0.00 0.00 7,732,341.84 12,130,463.27 0.00 0.00 | 21,587,077.11
Prevencion y Control
" de la Obesidad y 3,030,371.00 0.00 3,030,371.00 6,398,917.82 0,00 0.00 6,398,917.82 23,868,768.84 0.00 0.00 33,298,057.66
Riesgo Cardiovascular
12 m;ﬂnnoa dek 102,285.32 0.00 102,285.32 775,106.60 0.00 0.00 775,106.60 0.00 0.00 0.00 877,391.92
Prevencion, Deteccion
13 | ¥lontoigeos 96,558.00 0.00 96,558.00 2,046,354.20 0.00 0.00 2,046,354.20 11,157,463.00 0.00 0.00 13,300,375.20
Problemas de Salud 2 i St FOTy 5 - ,046,354. /157,463 : . ,300,375.
Bucal
Prevencion y Control
) e ey 0.00 6,009.50 6,009.50 2,643,511.42 0.00 0.00 2,643,511.42 472,868.35 0.00 0.00 3,122,389.27
15 m”nhun_o: dely 0.00 0.00 0.00 187,990.00 0.00 0.00 187,990.00 192,900.00 0.00 0.00 380,890.00
Atencion de Urgencias
16 | Epidemiolgicas y 402,896.74 0.00 402,896.74 2,972,103.76 0.00 0.00 2,972,103.76 0.00 0.00 0.00 3,375,000.50
Desastres
Prevencion de
Enfermedades
1T | aices Acidasy 99,583.75 0.00 99,583.75 169,014.47 0.00 0.00 169,014.47 356,838.37 0.00 0.00 625,436.59
pe—" Colera
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CNPSS
ANEXO 1V FPGC
PRORESPPO, SMS XXI APOYO FEDERAL
SPPS RAMO 12 RAMO 33 %mwwﬂmm.z OTRA APOYO APOYO FEDERAL INSUMOS ¥ . i
UNIDAD FEDERAL (PRESUPUESTOE | APOYO FEDERAL
RESPONSABLE / INSUMOS Y INSUMOS) PRUEBAS DE
No. PROGRAMA DE SUBTOTAL SUBTOTAL pssotrind i el TOTAL
oy RECLESOS ERANGERDS
FINANCIEROS widdine gl RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
CASSCO s FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS
CAUSES RECTORIA

Prevencion y Control

de las Enfermedades
W |t 0.00 0.00 0.00 525,987.00 0.00 0.00 525,987.00 294,577.07 0.00 0.00 820,564.07

Influenza

Totak 7.270,875.08 288 9,591,677.97 4 96.35 000 0.00_|  45904,406.35 54,034,030.11 0.00 000|109 3
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANGIA ¥ LA ADOLESCENGIA
1| Vacunacion Universal 5,316,630.00 0.00 5,316,630,00 13,94,100.00 0.00 0.00 | 13,944,100.00 12,047,900.00 0.00 0.00 | 31,308,630.00
2 wﬂ:.nwma o 862,600.00 0.00 862,600.00 2,868,744.78 0.00 0.00 2,868,744.78 5,832,866.22 0.00 0.00 9,564,211.00
3 Wﬁmmq &nla _ﬂgn.u ¥ 1,316,626.00 0.00 1,316,626.00 254,697.50 0.00 0.00 254,697.50 0.00 0.00 0.00 1,571,323.50
Total 7,495,856.00 .00 7,495,856.00 17,087,542.28 0.00 006 | 17,067,542.78 17,880,766.22 0.0 GO0 | 42344,164.50

NOTA: La descripcion detallada de los insumos/servicios a ad
identificados en los siguientes modulos del Sistema de Inform
Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE: Médulo d
programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o servicio);
federativa, programa, fuente de financiamiento e insumo, bien o
del Anexo IV-PRORESPPO. Reporte de montos por insumo, bie

quirir o contratar con los recursos que se indican en el presente Apéndice, se encuentran
acion para la Administracién del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud
e Reportes-Presupuestacion-

Ramo 12 (Formato Reporte de ramo 12 por entidad federativa,

Médulo de Reportes-Presupuestacion-Ramo 33 (Formato Reporte de ramo 33 por entidad
servicio); y Médulo de Reportes-Presupuestacion-Anexo IV-PRORESPPO, (Formato 20%
n o servicio).
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