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TERCERA SECCION
SECRETARIA DE SALUD

ACUERDO por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica,
para el ejercicio fiscal 2019.

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

JORGE CARLOS ALCOCER VARELA, Secretario de Salud, con fundamento en los articulos 39, de la Ley
Orgéanica de la Administracién Publica Federal; 77, de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria; 26 y 27, del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2019, asi como 7,
fracciones XVI y XXVI, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, y

CONSIDERANDO

Que el articulo 4o., parrafo cuarto, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos reconoce
el derecho humano que toda persona tiene a la proteccion de la salud;

Que en términos del articulo 24, fraccion | de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, la programacién y presupuestacion del gasto publico comprende las actividades que deberan
realizar las dependencias y entidades para dar cumplimiento a los objetivos, politicas, estrategias, prioridades
y metas con base en indicadores de desemperio, contenidos en los programas que se derivan del Plan
Nacional de Desarrollo, y en su caso, de las directrices que el Ejecutivo Federal expida en tanto el Plan
Nacional de Desarrollo 2019-2024 sea emitido;

Con base en las Directrices hacia el Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, contenidas en el Anexo 5 del
Manual de Programacién y Presupuesto, es que el Programa, orientard sus actividades con la Directriz 2
“Bienestar social e igualdad”, en sus lineas de accion:

e El bienestar prioritariamente para los grupos vulnerables, quienes sufren por carencias, olvido, y
abandono; en especial, a los pueblos indigenas de México. Por el bien de todos, primero los pobres.

e La salud para el bienestar.

Que conforme al Decreto por el que se establece el Sistema Nacional para la Cruzada contra el Hambre,
publicado en el Diario Oficial de la Federacién el 22 de enero de 2013, el Programa Caravanas de la Salud,
hoy Fortalecimiento a la Atencién Médica, coadyuva con acciones de promocidn, prevencion, atencion médica
y odontoldgica;

Que en términos de lo dispuesto por el articulo 27, parrafo primero y el Anexo 25, del Presupuesto de
Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2019, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de
diciembre del 2018, el Programa Fortalecimiento a la Atencibn Médica, estarda sujeto a las Reglas de
Operacion que se emitan, de conformidad con el articulo 77, de la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria, y

Que el Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica no se contrapone, afecta o presenta duplicidad con
otros programas y acciones del Gobierno Federal, en cuanto a disefio, beneficios, apoyos otorgados, asi
como cobertura, y los gastos indirectos de dicho programa, para el Ejercicio Fiscal 2019, se ajustaran a lo
establecido en el Decreto que establece las medidas para el uso eficiente, transparente y eficaz de los
recursos publicos, y las acciones de disciplina presupuestaria en el ejercicio del gasto publico, asi como para
la modernizacién de la Administracion Publica Federal, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 10 de
diciembre de 2012; asi como el Decreto por el que se modifica, publicado en el Diario Oficial de la Federacion
el 30 de diciembre de 2013; los Lineamientos para la aplicacion y seguimiento de las medidas para el uso
eficiente, transparente y eficaz de los recursos publicos, y las acciones de disciplina presupuestaria en el
ejercicio del gasto publico, asi como para la modernizacién de la Administracién Publica Federal, publicados el
30 de enero de 2013 y los Lineamientos por los que se establecen medidas de austeridad en el gasto de
operacion en las dependencias y entidades de la Administracion Puablica Federal, publicados el 22 de febrero
del 2016, he tenido a bien expedir el siguiente

ACUERDO

ARTICULO UNICO. Se emiten las Reglas de Operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion
Médica, para el Ejercicio Fiscal 2019.

TRANSITORIO
UNICO. El presente Acuerdo entrara en vigor a partir de la fecha de su publicacion.

Dado en la Ciudad de México, a los veintitn dias del mes de febrero de dos mil diecinueve.- El Secretario
de Salud, Jorge Carlos Alcocer Varela.- Rubrica.
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1. Introduccién

La Secretaria de Salud ha desarrollado diversas estrategias y programas para extender la cobertura de
servicios esenciales de salud mediante equipos itinerantes, destacan entre tales experiencias, en orden
cronologico, el Programa de Extension de Cobertura (PEC), el Programa Comunitario Rural (PCR), el
Programa de Salud Rural (PSR), el Programa de Apoyo a los Servicios de Salud para Poblacion Abierta
(PASSPA), el Programa de Ampliacion de Cobertura (PAC), el Componente de Salud del Programa
Solidaridad (hoy Prospera, Programa de Inclusion Social), asi como el Programa Caravanas de la Salud (que
operd durante los afios 2007 al 2014). En el afio 2015 el Programa Caravanas de la Salud cambié su
denominacién a Programa Unidades Médicas Mdviles y con motivo de la ejecucion de un ejercicio de
reestructuracion programatica, para el ejercicio fiscal 2016, el Programa Unidades Médicas Mdviles se fusiono
con el programa presupuestario (U006) denominado "Fortalecimiento a las Redes de Servicios de Salud",
para continuar como Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica.

Los programas encaminados a extender la cobertura de servicios esenciales de salud mediante equipos
itinerantes, no se encuentran aislados de la evolucién normativa de los controles presupuestarios. En ese
sentido, la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, responde a la necesidad de contar con
mecanismos de control presupuestario con la finalidad de reflejar las necesidades del pais, entre ellas la de
transparentar y hacer eficiente el uso y destino de los recursos federales.
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En el Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica
se define lo que debe entenderse por establecimiento para la atencion médica, como todo aquél, publico,
social o privado, fijo o movil, cualquiera que sea su denominacion, que preste servicios de atencion médica, ya
sea ambulatoria o para internamiento de enfermos.

En este sentido, el Programa a través de transferencias de recursos presupuestarios federales coadyuva a
que las Entidades Federativas proporcionen la prestacién de atencién primaria en salud en aquellas
localidades con menos de 2,500 personas y que se encuentren sin acceso a los servicios de salud por falta de
infraestructura, carentes de recursos para otorgar atencién permanente a la poblacion; y asimismo permite
que la Secretaria se coordine con los prestadores de servicios de atencion médica de las Entidades
Federativas que se encuentren afectadas por situaciones generadas con motivo de fenémenos perturbadores
naturales o antropogénicos para proporcionar atencion médica a la poblacion vulnerable.

Estas Reglas han sido formuladas de acuerdo con los Lineamientos Generales para la Evaluacion de los
Programas Federales de la Administracion Puablica Federal, emitidos por las Secretarias de Hacienda y
Crédito Publico y de la Funcion Publica, asi como por el Consejo Nacional de Evaluacién de la Politica de
Desarrollo Social, garantizando que no se contraponen, afecten o presenten duplicidad con otros programas y
acciones de la Administracién Puablica Federal en cuanto a su disefio, beneficios, apoyos otorgados y
cobertura.

1.1.- Glosario de términos
Para los efectos de estas Reglas, se entiende por:

ACERCABILIDAD: Acceso a una atencion integral y de mayor Capacidad Resolutiva, sin la necesidad de
realizar tramites, pasar filtros o hacer grandes desplazamientos para recibir las intervenciones conforme al
CAUSES.

ACREDITACION: Procedimiento de evaluacién externa de la calidad que se realiza mediante la
autoevaluacion y la evaluacién a los establecimientos para la atencibn médica, a efecto de constatar que
cumplen satisfactoriamente con criterios de capacidad, calidad y seguridad para el paciente, necesarios para
proporcionar los servicios definidos en el CAUSES, en el Fondo de Proteccién contra Gastos Catastroficos del
Sistema de Proteccion Social en Salud, asi como en el Programa Seguro Médico Siglo XXI.

ACUERDO MARCO: Instrumento legal que celebran el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria
de Salud y los gobiernos de las entidades federativas, con objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion
de servicios en materia de salubridad general.

AREA GEOESTADISTICA BASICA (AGEB): Constituye una unidad basica del marco geoestadistico
empleado por el INEGI, cuyo perimetro esta representado generalmente por calles, avenidas, brechas y, en
ocasiones, por rasgos fisicos naturales y/o culturales, normalmente reconocibles y perdurables en el terreno.

ATENCION PRIMARIA A LA SALUD: Asistencia sanitaria esencial basada en métodos y tecnologias
practicos, cientificamente fundados y socialmente aceptables, puesta al alcance de todos los individuos y
familias de la comunidad mediante su plena participacién y a un costo que la comunidad y el pais puedan
cubrir en todas y cada una de las etapas de su desarrollo con un espiritu de auto responsabilidad y
autodeterminacion.

CALIDAD: Grado de satisfaccion por la prestacion de los servicios de salud a las personas con eficiencia,
accesibilidad y capacidad técnica.

CAPACIDAD RESOLUTIVA: Resultado evidenciable que puede ofrecer un establecimiento para la
atencion médica para la solucion o manejo de las necesidades de salud de la poblaciéon a la que presta
servicios utilizando su infraestructura, equipo médico, insumos y recursos humanos.

CASA DE SALUD: Establecimiento de apoyo para el Programa, que permite resguardar recursos,
insumos y otros elementos para el funcionamiento de las UMM.

CAECS: Coordinacion para la Atencion de Emergencias y Contingencias en Salud.
CAUSES: Catalogo Universal de Servicios de Salud.

CENAPRECE: Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades.
CONTINGENCIAS: Sucesos inesperados que deben ser atendidos de manera inmediata.
CNPSS: Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

COFEPRIS: Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

CONVENIO: Convenio especifico de colaboracion en materia de transferencia de recursos
presupuestarios federales con caracter de subsidios suscrito por el Ejecutivo Federal, a través de la
Secretaria, y las entidades federativas, para la operacion del Programa.

COPAC: Centro Operativo para la Atencion de Contingencias, que tiene como mision participar en la
coordinacion y acercar los servicios de salud para la atencién a personas en riesgo o afectadas por
Emergencias o Desastres, y brindar atenciéon a personas cuyo establecimiento para la atencion médica fijo se
encuentra temporalmente inoperante por dafio funcional a su infraestructura, asi como evaluar los dafios en la
infraestructura de salud y a la poblacion resultantes de Emergencias o Desastres, mediante infraestructura
hospitalaria mévil, UMM acondicionadas y personal capacitado, que permite dar una respuesta pronta y eficaz
ante situaciones de Emergencia.
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CRUM: Centro Regulador de Urgencias Médicas.

DESASTRE: Resultado de la ocurrencia de uno o mas agentes perturbadores severos y/o extremos,
concatenados o0 no, de origen natural, de la actividad humana o aquéllos provenientes del espacio exterior,
que cuando acontecen en un tiempo y en una zona determinada, causan dafios y que por su magnitud
exceden la capacidad de respuesta de la comunidad afectada.

DGCES: Direccion General de Calidad y Educacion en Salud, unidad administrativa de la Secretaria,
responsable del proceso de acreditacion de los establecimientos para la atencion médica.

DGIS: Direccion General de Informacién en Salud.

DGPLADES: Direccién General de Planeacion y Desarrollo en Salud.

DGE: Direccion General de Epidemiologia.

ENTIDADES FEDERATIVAS: Partes integrantes de la Federacion reconocidas por el articulo 43 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, quienes reciben las transferencias de recursos
presupuestarios federales con el caracter de subsidios para la operacion del Programa; beneficiarios del
mismo.

EDAN EN SALUD: Evaluacion de Dafios y Analisis de Necesidades de Salud en situaciones de Desastre.

EMERGENCIA: Situacion anormal que puede causar un dafio a la sociedad y propiciar un riesgo excesivo
para la seguridad e integridad de la poblacion en general, generada o asociada con la inminencia, alta
probabilidad o presencia de un agente perturbador.

EQUIPAMIENTO DE ESTABLECIMIENTOS PARA LA ATENCION MEDICA DE PACIENTES
AMBULATORIOS: Aparatos, accesorios e instrumental para uso especifico destinados a la atencién médica
en procedimientos de exploracion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de pacientes.

EQUIPO DE SALUD ITINERANTE: De conformidad con la tipologia de la UMM, este equipo se compone
por el siguiente grupo de profesionales en el campo de la salud: Médico Cirujano, Cirujano Dentista,
Enfermero(a) y Promotores Polivalentes de Salud.

ESTABLECIMIENTO DE ATENCION MEDICA: Aquellos lugares en los que se desarrollan actividades
preventivas o tendientes a recuperar la salud del individuo.

FORTALECIMIENTO DE LA COBERTURA: Consiste en coadyuvar a la prestacion de servicios de salud
a cargo de las Entidades Federativas mediante UMM.

INFRAESTRUCTURA: Establecimientos para la prestacion de servicios de salud.

LOCALIDAD ATENDIDA: Aquélla en la que el Equipo ltinerante de Salud y la UMM proporcionan
periddicamente la atencion primaria a la salud y que se encuentra incorporada en el anexo 6 del Convenio.

LOCALIDAD DE AREA DE INFLUENCIA (LAIl): Localidades que se encuentran dentro de la
microrregion que conforma la ruta que recorren las UMM, y que por su cercania con alguna Localidad
Subsede, permite que la poblacién de dichas localidades al desplazarse hasta las subsedes también reciban
los servicios del Programa.

LOCALIDAD SUBSEDE: Localidad visitada peridodicamente por las UMM del Programa, para
otorgar servicios de salud en horario de 8 horas in situ.

LOCALIDAD SUBSEDE ALTERNA: Localidad visitada en respuesta a situaciones de
excepcion derivadas de la imposibilidad de acudir a las localidades en ruta.

LOCALIDAD SUBSEDE DE MICRORREGION: Localidad visitada por UMM a partir de la cual se
reorganiza la atencion de las localidades en cobertura.

LOCALIDAD EN COBERTURA: Agquella integrada en el anexo 6 del Convenio.

PROGRAMA: Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica.

PRESTADORES DE SERVICIOS DE ATENCION MEDICA, HOSPITALARIA, PREHOSPITALARIA Y

URGENCIAS: Centros Reguladores de Urgencias Médicas, Sistemas de Atencion Médica de Urgencias y los
Servicios Estatales de Salud.

RISS: Redes Integradas de Servicios de Salud. Es una red de organizaciones que presta, o hace los
arreglos para prestar servicios de salud equitativos e integrales a una poblacion definida, y que esta dispuesta
a rendir cuentas por sus resultados clinicos y econémicos y por el estado de salud de la poblacién a la que
sirve.

REGLAS: Reglas de Operacion del Programa.

REPSS: Regimenes Estatales de Proteccion Social en Salud.

RUTA DE UMM: Recorrido de la UMM que se realiza con el Equipo de Salud Itinerante por las diferentes
Localidades en Cobertura para proporcionar los servicios de Atencién Primaria a la Salud. Las rutas son
planeadas y definidas por los SES, integrando el resultado de dicha planeacién en el anexo 6 del Convenio.

SECRETARIA: Secretaria de Salud.

SES: Servicios Estatales de Salud, comprende a las Secretarias de Salud y a los Organismos
Descentralizados en cada una de las 32 Entidades Federativas.
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SINIESTRO: Suceso que produce un dafio o una pérdida material considerable.
SIDSS: Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud.

SPSS: Sistema de Proteccion Social en Salud.

TESOFE: Tesoreria de la Federacion.

UMM: Unidades Médicas Moviles, los vehiculos automotores propiedad de la Federacion dotados de
diferente Capacidad Resolutiva que se otorgan en comodato a las Entidades Federativas, asi como de
aquellas UMM cuya propiedad haya sido transferida a la entidad para el desarrollo del Programa, y que
funcionan como establecimientos de salud méviles.

2.- Marco Juridico y Programatico
2.1.- Marco juridico aplicable al Programa

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos;

Ley de Planeacion;

Ley General de Salud,;

Ley Organica de la Administracion Publica Federal;

Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria;

Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica;

Ley General de Responsabilidades Administrativas;

Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica;

Ley General del Sistema Nacional Anticorrupcion;

Ley General de Contabilidad Gubernamental;

Ley General de Victimas;

Ley de Fiscalizacién y Rendicion de Cuentas de la Federacion;

Presupuesto de Egresos de la Federacién para el Ejercicio Fiscal 2019;
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria;
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica;
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccion Social en Salud;
Reglamento de la Ley General de Victimas;

Reglamento Interior de la Secretaria de Salud,;

Decreto que establece las medidas para el uso eficiente, transparente y eficaz de los recursos
publicos, y las acciones de disciplina presupuestaria en el ejercicio del gasto publico, asi como para la
modernizacion de la Administracién Publica Federal, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el
10 de diciembre de 2012, asi como el Decreto por el que se modifica, publicado en el Diario Oficial de
la Federacion el 30 de diciembre de 2013;

Modelo de Atencion Integral de Salud;

Lineamientos para la aplicacion y seguimiento de las medidas para el uso eficiente, transparente y
eficaz de los recursos publicos, y las acciones de disciplina presupuestaria en el ejercicio del gasto
publico, asi como para la modernizacion de la Administracion Publica Federal, publicados en el Diario
Oficial de la Federacién el 30 de enero de 2013;

Lineamientos por los que se establecen medidas de austeridad en el gasto de operacién en las
dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal, publicados en el Diario Oficial de la
Federacion el 22 de febrero del 2016;

Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la promocién y operacion de la Contraloria
Social en los programas federales de desarrollo social, publicados el 28 de octubre de 2016 en el
Diario Oficial de la Federacion.

2.2.- Marco Programatico
2.2.1.- Directrices hacia el Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024

El Programa se alinea directamente con el Anexo 5 del Manual de Programacion y Presupuesto 2019, en
especifico con la Directriz 2 “Bienestar social e igualdad”, en las lineas de accion siguientes:

El bienestar prioritariamente para los grupos vulnerables, quienes sufren por carencias, olvido, y

abandono; en especial, a los pueblos indigenas de México. Por el bien de todos, primero los pobres.

La salud para el bienestar.

El Programa, se constituye como una manifestacion de la politica de salud del Gobierno de la Republica
para resolver las graves limitaciones de cobertura de servicios de salud que aln prevalecen en las localidades
con poblacion menor a 2,500 personas y sin acceso a servicios de salud, por falta de infraestructura, carentes
de recursos para otorgar atencién permanente a la poblacion.
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De esta manera la presente administracion refrenda el compromiso social de hacer efectivo el derecho a la
proteccion a la salud de todos los mexicanos que se encuentra consagrado en el articulo 4o., parrafo cuarto,
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos. Teniendo siempre como referente mejorar y
mantener la salud de la poblacién menos favorecida por las condiciones epidemiolégicas y de mortalidad
propias de sus regiones y comunidades, mediante atencién médica de primer nivel y oferta de servicios del
CAUSES acorde a la morbilidad que actualmente prevalece.

2.3.- Elementos Estratégicos para la Planeaciéon del Programa

El Programa consiste en coadyuvar a la prestacion de servicios de Atencion Primaria a la Salud a cargo de
las Entidades Federativas mediante UMM en las localidades con menos de 2,500 personas y sin acceso a
servicios de salud por falta de infraestructura, carentes de recursos para otorgar atencion permanente a la
poblacion.

En tal sentido el Programa, representa un elemento estratégico para extender los servicios de atencion
primaria a la salud, a las localidades que no cuentan con acceso a servicios de salud debido a su dispersién
geogréafica o por las caracteristicas de su poblacién; y se incluye en el Modelo de Atencién Integral a la Salud
establecido por la Federacion.

2.3.1.- Accesibilidad a la Red Integral de Servicios de Salud

El Programa forma parte de la RISS en aquellas localidades con menos 2,500 personas y sin acceso a
servicios de salud por falta de infraestructura, carentes de recursos para otorgar atencion permanente a la
poblacion.

Asi como en aquellas AGEBs, donde la cobertura funcional por unidades fijas no cuenta con la capacidad
de atencion debido a la concentracion de poblacion.

En la RISS participan, por tanto, todo tipo de estrategias de atencion, personal auxiliar, técnico y
profesionales de la salud, asi como establecimientos de atencion ambulatoria y hospitalaria para otorgar el
servicio, captar la necesidad de la persona y dar seguimiento para otorgar continuidad en la atencion al
paciente en los diferentes niveles de atencion y en sus etapas de la linea de vida por género.

2.3.2.- Orientacion Estratégica del Programa

El Programa fundamentalmente se encuentra dirigido a que los SES proporcionen servicios de atencion
primaria a la salud, a través de UMM en las localidades que cuenten con una poblacién menor a 2,500
personas y aquellas donde la concentracién de poblacion sobrepasa la capacidad funcional y sin acceso
regular a servicios de salud por falta de infraestructura, carentes de recursos para otorgar atencion
permanente a la poblacion.

Para que los SES cumplan con esta funcién, el Gobierno Federal a través de la Secretaria de Salud
realizara transferencias de recursos presupuestarios federales con caracter de subsidios a las Entidades
Federativas a fin de cubrir algunos conceptos de operacién del Programa.

En este contexto, el Programa constituye la puerta de entrada a la RISS para la poblacién que habita en
localidades cuyas caracteristicas de ubicacion geogréfica o situacién sociodemografica les impide el acceso a
los servicios de salud de manera integral.

3.- Mision y Vision del Programa

3.1.- Misién

Ser un Programa que coadyuve con las Entidades Federativas con la aportacion de recursos
presupuestarios federales destinados a la prestacion de servicios de Atencion Primaria a la Salud en las areas
de enfoque potencial identificadas como localidades que no cuentan con servicios de salud por falta de
infraestructura, carentes de recursos para otorgar atencién permanente, y con una poblacién menor a 2,500
personas.

3.2.- Vision

Fortalecer los servicios de Atencion Primaria a la Salud proporcionados por las Entidades Federativas con
Equipos de Salud Itinerantes mediante UMM, en localidades con poblacion menor a 2,500 personas.

4.- Objetivos y matriz de indicadores para resultados

4.1.- Objetivo General

Contribuir con las Entidades Federativas para la prestacion de servicios de atencién primaria a la salud en
localidades menores a 2,500 personas, carentes de servicios de salud, mediante la transferencia de recursos
federales, personal médico y UMM de diferente capacidad resolutiva.

4.2.- Objetivos Especificos

a) Contribuir con las Entidades Federativas para que cuenten con UMM equipadas de conformidad con
la tipologia correspondiente y su respectivo personal capacitado;

b) Contribuir en la prestacién de servicios de salud por medio de la transferencia de recursos
presupuestarios federales con el caracter de subsidios a las Entidades Federativas;

c) Promover la prestacion de servicios de Atencion Primaria a la Salud en localidades consideradas en
el area de enfoque del Programa;
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d) Participar en la atencién médica y acciones de prevencion y promocién a la poblaciéon en riesgo o
afectada por agentes perturbadores naturales o antropogénicos;

e) Contribuir en la modificacion de los determinantes sociales de la salud que afectan a los individuos y
su entorno a través de la participacién organizada de la familia y la comunidad;

f)  Contribuir a la superacion de la pobreza multidimensional, derivado de la falta de acceso a servicios
de salud,;

g) Brindar atencién médica a poblacién vulnerable;

h) Fomentar la afiliacion de la poblacién que se ubique en las localidades del Programa al SPSS y de
los nifios menores de cinco afios al Seguro Médico Siglo XXI, y

i) Fortalecer la RISS a través de acciones de inversion para el desarrollo de infraestructura (fija y movil)
y equipamiento en materia de salud, conforme a la disponibilidad presupuestaria.

4.3.- Matriz de Indicadores para resultados del Programa

Con base en “Criterios para el registro, revision y actualizacién de la MIR y la ficha de indicadores del
desempefio de los programas presupuestales para el ejercicio fiscal 2019”, la Matriz de Indicadores del
Programa (MIR), da respuesta a los requerimientos normativos establecidos en el “Sistema del Proceso
Integral de Programacion y Presupuesto (PIPP 2018)”, y expresa de forma sistematica y légica los objetivos
del Programa y sus relaciones de causalidad establecidas en la logica vertical, de conformidad con la
metodologia del marco logico.

El esquema metodoldgico utilizado para la equivalencia, se representa en la Figura 1.

En este contexto, el objetivo del Programa estd alineado con la Matriz de Indicadores del ejercicio
presupuestario 2019, la cual en su Fin refiere que, con la operacion del Programa se puede "Contribuir con las
Entidades Federativas para la prestacion de sus servicios de atencion primaria a la salud en localidades
menores a 2,500 personas que se encuentren sin servicios de salud, mediante la transferencia de recursos
federales, personal médico y UMM de diferente capacidad resolutiva".

Los objetivos especificos del Programa son congruentes con los componentes de la Matriz de Indicadores
para Resultados, que refieren los servicios que el Programa proporcionara a la poblacion del Area de Enfoque
Objetivo.

Figura 1
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5.- Generalidades

5.1.- Descripcion, modalidades de atencidn y caracteristicas del Programa

El Programa prevé la organizacion y operacion efectiva de Equipos de Salud Itinerantes que brindan
servicios de Atencién Primaria a la Salud, sin discriminar por condiciones de género, edad, origen étnico,
posicién social, econémica, capacidades diferentes o creencia religiosa; en UMM de diferente capacidad
resolutiva, que son parte de la RISS conformada por los establecimientos de salud fijos y moéviles.

El Programa articula recursos presupuestarios, recursos humanos capacitados, medios de transporte,
Casas de Salud, recursos materiales (medicamentos, insumos, dispositivos médicos), asi como recursos
tecnolégicos de la informacion y comunicaciones que inciden en un espacio geografico determinado, a través
del establecimiento de rutas que brindan servicios en materia de promociéon de la salud, prevencion de
enfermedades, atenciébn médica y odontoldgica. Asimismo, con la ejecucién del Programa se busca la
continuidad de la atencién a través de la referencia de pacientes a unidades médicas de mayor Capacidad
Resolutiva de la RISS.

Los SES ofrecen servicios en las modalidades de atencion siguientes:

Fortalecimiento a la cobertura: Consiste en coadyuvar a la prestacion de servicios de salud a cargo
de las Entidades Federativas mediante UMM.

Se realiza mediante Equipos de Salud Itinerantes que acuden a las localidades sin acceso a servicios
de salud por falta de Infraestructura, carentes de recursos para otorgar atencién permanente y con
una poblacion menor a 2,500 personas.

Los Equipos de Salud Itinerantes, mediante UMM recorren las rutas bajo un calendario mensual de
visitas y ofertan servicios de Atencion Primaria a la Salud, pudiéndose apoyar en Casas de Salud o
en espacios otorgados por las localidades habilitados para brindar la atencién médica, pernoctar y
reabastecerse de insumos.

Fortalecimiento a la atencibn médica: Consiste en fortalecer la Capacidad Resolutiva para
intervenciones de especialidad o subespecialidad médica, mediante:

a) Otorgamiento de servicios de odontologia.

b) Diagnostico oportuno e identificacion de patologias que requieren atencion con mayor
Capacidad Resolutiva, para la referencia y seguimiento del paciente y contra referencia.

La Secretaria, por conducto de la DGPLADES, de acuerdo a la suficiencia presupuestaria podra
convenir con las Entidades Federativas la implementacién de nuevas modalidades que permitan
operar la atencion primaria integral, y fortalecer el sistema de referencia y contra referencia en las
areas de objetivo del Programa, por lo que para ello, podra otorgarse apoyo a las Entidades
Federativas, ya sea en especie 0 a través de recursos presupuestarios federales (puede ser incluso
con personal o medicamento), los cuales se proporcionaran previa aprobacion del titular de la
DGPLAES, y para tal efecto se celebraran instrumentos especificos con sustento en el articulol3
inciso A, fraccion Ill de la Ley General de Salud, asimismo esta modalidad permitird al Programa
realizar acciones de inversion para el desarrollo de infraestructura y equipamiento en materia de
salud (fija y movil) para el fortalecimiento de la RISS a fin de mejorar la calidad de la atencion
médica.

Lo anterior, permitira establecer mecanismos de colaboracion con otras Unidades Administrativas e
Instituciones del Sector Salud, para generar las sinergias necesarias que permitan contar con
recursos humanos para la prestacion de los servicios e insumos suficientes.

Participacion en Contingencias: Los SES podran destinar UMM para la participacion en
Contingencias en los siguientes dos supuestos:

a) Servicios de Atencion Primaria a la Salud: En funcién de la disponibilidad de recursos, participar
con acciones de promocion a la salud y prevencion de la enfermedad de las personas que se
encuentren en riesgo o afectadas con motivo de la presencia agentes perturbadores de origen
natural o antropogénico.

b) Participar en la coordinacion con prestadores de servicios de atencibn médica para
proporcionar a las personas en situacion de vulnerabilidad con motivo de la presencia de
agentes perturbadores naturales o antropogénicos, atencion médica, pre-hospitalaria,
hospitalaria y de urgencias.

Las caracteristicas de los servicios de salud proporcionados por los SES son las siguientes:

a)
b)

Gratuidad en el servicio;
Acercabilidad;
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c) Efectivo;

d) Eficiente;

e) Accesible;

f)  Aceptable/centrado en el paciente;

g) Equitativo;

h)  Seguro;

)] Continuidad en la atencién integral;

)] Participacion y corresponsabilidad ciudadana;

k) Incorporacion de establecimientos para la atencién médica de las nuevas modalidades de atencion,
que cuente con la participacion de las comunidades, y

[)  Atencién a poblacién vulnerable, en riesgo o afectada por agentes perturbadores.
5.2.- Cobertura

El Programa tiene cobertura en las 32 Entidades Federativas, mediante Equipos de Salud Itinerantes que
acuden a las localidades sin acceso a servicios de salud por falta de Infraestructura, carentes de recursos
para otorgar atencién permanente y con una poblacién menor a 2,500 personas, en las Areas de Enfoque,
sefialadas en el numeral 5.3.

La transferencia de recursos presupuestarios federales se realiza en favor de las Entidades Federativas,
en consecuencia, éstas son las responsables de acudir y atender a las Localidades en Cobertura por el
Programa.

En caso de Emergencias o Desastres causados por agentes perturbadores naturales o antropogénicos, el
Programa colabora interinstitucionalmente con UMM para otorgar servicios de promocion a la salud,
prevencion de la enfermedad, atencion médica y odontoldgica a las personas que se encuentren en riesgo o
hayan sido afectadas por estos agentes perturbadores.

5.3.- Areas de Enfoque

Los SES, definiran las areas geogréficas que integran las Areas de Enfoque para el Programa; cuyas
caracteristicas corresponden a tener una poblacién menor a 2,500 personas y que no tengan acceso a
servicios de salud por falta de Infraestructura, carentes de recursos para otorgar atencion permanente a la
poblacion.

Area de Enfoque Potencial, son aquellas localidades con menos de 2,500 personas y que se encuentren
sin acceso a los servicios de salud por falta de Infraestructura, carentes de recursos para otorgar atencion
permanente a la poblacién.

Area de Enfoque Obijetivo, son aquellas localidades integradas en el anexo 6 del Convenio.

Area de Enfoque Atendida, son aquellas localidades en las que el Equipo de Salud Itinerante proporciona
periddicamente los servicios de Atencion Primaria a la Salud e integradas en el anexo 6 del Convenio.

5.4.- Criterios de Inclusidn para las Rutas de UMM

Para ser consideradas en las Rutas de UMM las localidades respectivas, deberan cumplir con los
siguientes criterios de inclusion:

Localidades con poblacién menor a 2,500 personas, y
Localidades sin acceso a servicios de salud por falta de Infraestructura, o

Localidades con infraestructura de salud carente de recursos para otorgar atencion permanente a la
poblacion.

5.5.- Focalizacién

Los SES en la ejecucion del Programa, focalizaran su atencion en las localidades que cumplan con las
caracteristicas de los numerales 5.3 y 5.4 de estas Reglas.

En caso de Contingencia por agentes perturbadores naturales o antropogénicos, el Programa colabora
interinstitucionalmente, a través del COPAC, para brindar apoyo a las personas vulnerables, en riesgo o
afectadas, con servicios de promocién a la salud, prevencion de la enfermedad, atencion odontoldgica,
médica, hospitalaria, pre hospitalaria y de urgencias mediante la coordinaciéon con los proveedores de
servicios, de acuerdo con los criterios definidos por la DGPLADES para estos casos, y coadyuvara con otras
dependencias en el marco de la participacion del Programa en el Sistema Nacional de Proteccion Civil.



Miércoles 27 de febrero de 2019 DIARIO OFICIAL (Tercera Seccién)

Conforme a la vertiente de atencion de Emergencias y Desastres, los servicios que brinden las UMM,
podran ser complementarios a los prestados en los establecimientos de salud con menor Capacidad
Resolutiva; asi como en apoyo a establecimientos de salud inoperantes.

5.6.- Servicios que otorgan los SES a través de UMM

El otorgamiento de las intervenciones de salud estara determinado por la capacidad resolutiva de las UMM
y mediante la referencia a otros niveles de atencién como parte de la RISS, habra de buscarse el acceso al
total de las intervenciones del CAUSES 2018; considerando siempre la oportunidad y seguridad en la atencion
efectiva del paciente.

La cartera de servicios de atencion médica que otorgan los SES es de 155 intervenciones incluidas en el
CAUSES 2018 y agrupados en cinco conglomerados.

Las intervenciones se pueden consultar de manera detallada en el Anexo 1.- CAUSES 2018, de estas
Reglas; a continuacion, se describen por conglomerado:

l. Prevencion y promocion en salud: Acciones de prevencion y promocion de la salud, a través de la
aplicacion de vacunas dirigidas a los diferentes grupos de edad, grupos de riesgo como las mujeres
embarazadas y en periodo de lactancia, adultos mayores; la deteccién oportuna de enfermedades,
incluidas en los principales Programas de Accion Especifica. Algunas intervenciones de este
conglomerado, cubren diagndsticos especificos (CIE-10) que tienen trazabilidad en la cobertura de la
red de servicios desde la comunidad en el primer nivel de atencidon hasta hospitales de segundo y
tercer nivel, por ejemplo: Prevencién y atencion a violencia familiar y de género, cuyo manejo es
integral desde la deteccion de la causa de base, hasta el tratamiento de las complicaciones, incluido
el apoyo psicoldgico correspondiente.

Il.  Consulta de Medicina General y de Especialidad (incluye odontologia): Integra servicios del primer
nivel de atencién (Medicina General), en los cuales se otorgan servicios de diagnéstico y tratamiento
de enfermedades infecciosas, no infecciosas, crénico-degenerativas y tamizaje de patologias, que
por su complejidad permiten el acceso a coberturas como Fondo de Proteccién contra Gastos
Catastroficos y Seguro Médico Siglo XXI para su resolucién en los siguientes niveles de atencion
mediante la referencia.

Ill.  Urgencias: Estan orientadas a la atencién oportuna de patologias que ponen en riesgo la vida del
beneficiario o la funcién de alguno de sus érganos; se busca la estabilizacién, el diagndstico y
manejo terapéutico cuando sea posible y maximizando el beneficio para la vida y la funcién, su
canalizacion inmediata a establecimientos previamente identificados con mayor capacidad resolutiva
para su atencion integral y oportuna.

IV. Cirugia General: Se incluye el diagndstico clinico y manejo conservador de las etapas iniciales de
padecimientos factibles de ser abordados en las unidades médicas moviles, sin poner en riesgo la
atencion oportuna ni la vida del paciente, y en los casos que lo amerite, proceder con la referencia
correspondiente.

V. Obstetricia: Una prioridad en la Salud Publica del pais es la atencion de la mujer embarazada y el
recién nacido para los cuales existe cobertura especifica a través de éstas intervenciones, donde se
resuelven padecimientos relacionados con el estado de gravidez, incluyendo los diagndsticos de
mayor frecuencia médico. Es importante considerar que este conglomerado tiene trazabilidad a
través de los subgrupos de cobertura desde la prevencion, consulta externa, urgencias,
hospitalizacién, cirugia y cuidados intensivos y permite el acceso a coberturas como Fondo de
Proteccion.

Los SES garantizaran que el Equipo de Salud lItinerante esté capacitado y sensibilizado para otorgar la
cartera de servicios que ofrece el CAUSES 2018, en un marco de igualdad y respeto a los derechos humanos
con perspectiva de género. De la misma manera, el personal estard en condiciones de brindar atencion
médica a victimas de delitos y, de acuerdo a su valoracion, las referira a otros niveles de atencion.

5.7.- Beneficiarios del Programa

Se reconocen como beneficiarios del Programa. Respecto de la Federacion, a las Entidades Federativas
reconocidas por el articulo 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, que reciben la
transferencia de recursos presupuestarios federales con caracter de subsidios a través de los Convenios para
la operacion del Programa.

Para las Entidades Federativas, se reconoce como beneficiaria, a la poblacion determinada en las Areas
de Enfoque, sefialadas en el numeral 5.3. de las presentes Reglas.

Conforme a lo anterior, todas los personas de las Localidades en Cobertura del Programa podran recibir
los servicios de atencion a la salud que otorgan las UMM, sin importar su condicién de género, condicion
laboral, condicion social, edad, origen étnico, econdmica, discapacidad o creencia religiosa.
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En la Figura 2, se describe el Proceso de Atencion a la Salud para personas de localidades en Ruta.
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5.8.- Obligaciones y derechos

Las Entidades Federativas deberan cumplir con las obligaciones y respetar los derechos contenidos tanto
en el Acuerdo Marco de Coordinacion como en los Convenios Especificos y Modificatorios, en los Contratos
de Comodato y sus respectivas prérrogas de vigencia, en las presentes Reglas y las derivadas del Modelo de
Supervision Federal; asimismo deberdn atender los requerimientos de informacion realizados por la
DGPLADES.

Las Entidades Federativas son las responsables del uso, aplicacion y destino de los recursos
presupuestarios federales transferidos, y bienes otorgados en comodato o cuya propiedad haya sido
transferida a la Entidad Federativa para el desarrollo del Programa, por lo que deberan de cumplir con las
obligaciones contenidas en los instrumentos juridicos y disposiciones que resulten aplicables.

En términos de lo previsto por la Ley General de Salud y las disposiciones reglamentarias de ésta, las
UMM son establecimientos de atencion médica, y conforme a la distribucion de competencias en materia de
regulacion, control y fomento sanitario, corresponde a las Entidades Federativas tramitar las autorizaciones
sanitarias correspondientes, asi como las acreditaciones que resulten aplicables.

Asimismo, las Entidades Federativas estan obligadas a promover, operar y dar seguimiento a la
contraloria social, en términos del Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la promocion y
operacion de la Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social, publicado en el Diario
Oficial de la Federacion el 28 de octubre de 2016, bajo el esquema validado por la Secretaria de la Funcion
Publica.

La poblacién determinada en las Areas de Enfoque, sefialadas en el numeral 5.3., tiene derecho a:
. Recibir gratuitamente las intervenciones contempladas en el CAUSES;
Il.  Recibir atencion médica adecuada;

Ill.  Recibir servicios de salud efectivos, seguros, sensibles a la diversidad cultural, con pleno respeto de
las préacticas culturales de la comunidad, que respondan a sus expectativas;

IV. Recibir informacion precisa, clara, oportuna y veraz, sobre la atenciéon de su salud y riesgos de los
procedimientos diagndsticos, terapéuticos y quirargicos que se les indiquen o apliquen, asi como la
orientacion necesaria acerca de alternativas de tratamiento;

V. Decidir libremente sobre su atencion;

VI. Otorgar o no su consentimiento informado para recibir tratamientos o procedimientos diagnésticos y
terapéuticos invasivos y/o quirirgicos;

VII. Solicitar una segunda opinidn, emitida por personal médico del Sistema Nacional de Salud, acerca
del diagndstico, prondstico o tratamiento relacionados con su estado de salud,;

VIIl. Contar con un expediente clinico;

IX. Recibir los medicamentos necesarios y acordes a la atencién médica ofertados en la Cartera de
Servicios de Salud del Programa;

X.  Recibir la atencién médica integral y ser tratado con dignidad, respeto y confidencialidad;
Xl.  Tener un acceso equitativo a la atencién;
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XIl. Ser referido a establecimientos de atencién médica con mayor capacidad resolutiva cuando asi lo
requiera su estado de salud;

XIll. Recibir informacién sobre mecanismos de acceso y obtencién de servicios de atencién médica en los
establecimientos que para tal efecto se designen;

XIV. Recibir los servicios que brindan las UMM, de acuerdo con la calendarizacion establecida por cada
Entidad Federativa;

XV. Presentar quejas por falta o inadecuada prestacion de los servicios, asi como recibir informacion
acerca de los procedimientos, plazos y formas en que se atenderan las quejas y consultas;

XVI. Recibir la Cartilla de Salud que les corresponda, de acuerdo con su edad y sexo, y

XVII. Conocer la informacion del Programa, conforme a las disposiciones juridicas aplicables en materia de
transparencia y acceso a la informacion publica.

La poblacién determinada en las Areas de Enfoque, sefialadas en el numeral 5.3., tiene las siguientes
obligaciones:

l. Adoptar conductas de promocién de la salud y prevencion de enfermedades;

Il.  Colaborar con el equipo de salud, informando verazmente y con exactitud sobre sus antecedentes,
necesidades y problemas de salud;

lll. Informarse acerca de los riesgos y alternativas de los procedimientos terapéuticos que se le indiquen
o apliquen, asi como de los procedimientos de consultas y quejas;

IV. Cumplir con las recomendaciones, prescripciones, tratamientos o procedimientos generales a los que
haya aceptado someterse;

V. Llevar a la practica las recomendaciones emitidas por el Equipo de Salud ltinerante y el auxiliar de la
salud;

VI. Ejercer la corresponsabilidad en el autocuidado de su salud;

VII. Dar un trato respetuoso al Equipo de Salud Itinerante de las UMM, asi como a los otros usuarios y
sus acompafantes;

VIIl. Hacer uso responsable de los servicios de salud;

IX. Informarse sobre los procedimientos que rigen el funcionamiento de los establecimientos para el
acceso y servicios de atencién médica;

X. Asistir a las actividades de capacitacion para el autocuidado de la salud;

XI.  Participar activamente en la identificacion de causas y soluciones a los problemas de salud de su
comunidad, y

XIl. Presentar la Cartilla Nacional de Salud correspondiente, al momento de solicitar atencion médica.
5.8.1 Bienes en comodato

Las Entidades Federativas hacen uso de las UMM en virtud de los contratos de comodato previamente
celebrados, por lo que en términos de las estipulaciones contenidas en dichos instrumentos consensuales y
conforme a la legislacion civil federal, es obligacién de los SES conservar y realizar el mantenimiento de las
UMM; asi como del equipamiento e instrumental médico; mismo que debera ejecutarse a los vehiculos que
por sus condiciones fisicas 0 mecéanicas o requieran y cuantas veces sea necesario siempre que el
mantenimiento tenga como finalidad que el bien se mantenga en condiciones de servir. Dicho mantenimiento
debera de ser reportado trimestralmente conforme a lo establecido por la DGPLADES.

Los mantenimientos se realizaran sobre las UMM que cada Entidad Federativa tenga asignadas de
conformidad con el instrumento juridico correspondiente y se realizaran en los términos definidos por la
Secretaria.

Es responsabilidad de los SES la elaboracién y ejecucion de los programas anuales de mantenimientos de
las UMM, los cuales estaran contenidos en los Programas Anuales de Trabajo elaborados por los SES.

5.8.2 UMM en mantenimiento

Preferentemente el mantenimiento de las UMM se debera programar cuando se otorguen vacaciones al
personal que opera cada una de las UMM, o bien, durante los dias de descanso del personal, segun el
esquema operativo de las entidades.

Cuando una UMM de ruta se encuentre en mantenimiento, el Equipo de Salud Itinerante de esa UMM,
excepcionalmente con la aprobacion de los SES podra cubrir la ruta mediante UMM de otras estrategias de
atencion itinerante las cuales deberan estar debidamente equipadas.

5.9.- Clasificacion de las UMM y servicios que otorgan
l. Unidad Médica Mévil 0 (UMM-0). Ofrece servicios de Atencién Primaria a la Salud como lo son los de
promocion de la salud, prevencion de enfermedades y atencion médica; pueden apoyarse de las

Casas de Salud o sitios especificamente destinados para dar atencion; cuentan con medicamentos e
insumos esenciales para proporcionar Atencion Primaria en Salud, el Equipo Itinerante de Salud se
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integra por un (a) médico(a) general, un (a) enfermero (a) y un (a) promotor (a) de la salud-
polivalente. Cuentan con equipos portatiles auxiliarles de diagnéstico en sangre y orina;
medicamentos, material de curacion, instrumental para cirugia menor y toma de muestras para la
deteccién oportuna de cancer cérvico-uterino.

II.  Unidad Médica Mévil 1 (UMM-1). Cuenta con una mayor Capacidad Resolutiva, ya que se encuentra
equipada con un consultorio de medicina general, su respectivo equipamiento y electrocardiograma,;
ofrece los servicios de Atencién Primaria a la Salud de una UMM-0, el Equipo Itinerante de Salud se
integra por un (a) médico(a) general, un (a) enfermero (a) y un (a) promotor (a) de la salud-
polivalente.

lll.  Unidad Médica Movil 2 (UMM-2). Ofrece los servicios de Atencién Primaria a la Salud de las UMM-0
y UMM-1, su Capacidad Resolutiva se robustece con un consultorio odontolégico; el Equipo
Itinerante de Salud se integra por un (a) médico(a) general, un (a) enfermero (a) y un (a) promotor (a)
de la salud-polivalente.

Conforme a las necesidades de atencion de la poblacién y a la disponibilidad presupuestaria, se podran

incorporar otro tipo de UMM con caracteristicas y funciones especificas.

5.10.- Participantes
5.10.1.- Instancia Normativa

El Programa es una estrategia federal cuya rectoria es responsabilidad de la Secretaria, por lo tanto, ésta
determina la normativa para su operacion, misma que debe ser observada por las unidades administrativas de
dicha Dependencia del Ejecutivo Federal que intervienen en el Programay por los SES.

La rectoria se ejercera a través de la SIDSS y la DGPLADES.
5.10.1.1.- Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud

La SIDSS es la responsable de desarrollar politicas y estrategias dirigidas a coordinar e integrar el
Sistema Nacional de Salud, impulsando la operacion del Programa en los SES.

Corresponde a la SIDSS:
l. Ejercer la rectoria del Programa;

Il.  Encabezar la coordinacion institucional con los SES, mediante la celebracion de los instrumentos
consensuales respectivos;

lll.  Coordinarse con otras areas de la Secretaria para realizar los esfuerzos en la ejecucion de PFAM,;
IV. Coordinarse con otras instituciones para que, en el d&mbito de su competencia, se desarrollen

estrategias que permitan la ampliacién de los servicios que prestan las UMM en las Localidades en
Cobertura, y

V. Coordinarse con las Entidades Federativas u otras instituciones publicas o privadas, para que
brinden la atencién a la poblacion que se ve afectada en casos de Emergencias.
5.10.1.2.- Direccidn General de Planeacion y Desarrollo en Salud

La DGPLADES es la unidad administrativa de la Secretaria responsable de disefiar, desarrollar e implantar
instrumentos para la innovacion y la modernizacion del Sistema Nacional de Salud, fortaleciendo la funcién
rectora y de coordinacion de la Secretaria a través del cumplimiento de las politicas y estrategias en materia
de equidad; coordinar el analisis de la oferta, demanda, necesidades y oportunidades de los servicios de salud
para el disefio y desarrollo de propuestas innovadoras, asi como, desarrollar y proponer modelos de
organizacion y operacion de RISS, de conformidad con lo establecido en el articulo 25, del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud.

Corresponde a la DGPLADES:
l. Difundir y dar seguimiento a las Reglas;

II.  Definir los instrumentos de supervision del Programa, para promover la mejora continua de los
procesos, a fin de cumplir con las metas y objetivos del mismo;

Ill.  Supervisar la operacion del Programa en las Entidades Federativas;
IV. Dar seguimiento a la ejecucion del Programa por parte de las Entidades Federativas;

V. Verificar en el ambito de su competencia que los recursos presupuestarios transferidos a las
Entidades Federativas para la operacion del Programa, sean destinados Unicamente para la
realizacién del mismo, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia corresponda a otros
organos de control o fiscalizacion, conforme a lo establecido en las disposiciones juridicas aplicables;

VI.  Suscribir en conjunto con la SIDSS los Convenios para la operacion del Programa;

VII. Coordinar los procesos de vinculacién inter e intrainstitucionales para favorecer la operacion del
Programa,

VIIl. Facilitar la informacioén que soliciten las instancias evaluadoras del Programa;



Miércoles 27 de febrero de 2019 DIARIO OFICIAL (Tercera Seccién)

IX. Participar en la definicion de los mecanismos de financiamiento para asegurar la sustentabilidad del
Programa;

X.  Coordinar las acciones del COPAC para brindar atenciéon médica preventiva, y coordinar con los
prestadores de servicios, la atencion médica, hospitalaria, prehospitalaria y de urgencias a las
personas vulnerables, en riesgo o afectadas por agentes perturbadores de origen natural o
antropogénico, sujeta a la disponibilidad presupuestaria con que se cuente para tal efecto;

XI. Autorizar y coordinar que las UMM salgan temporalmente de sus rutas asignadas para brindar
atencion médica preventiva a personas vulnerables, en riesgo o afectadas por agentes perturbadores
de origen natural o antropogénico;

XIl. Designar al personal gerencial del COPAC de conformidad con los mecanismos de evaluacion
establecidos, y

XIll. Determinar con las Entidades Federativas, en el convenio especifico que al efecto se celebre, las
nuevas modalidades de atencion que se podran desarrollar para la operacién del Programa.

5.10.1.3.- Otras Unidades Administrativas de la Secretaria

Conforme a las atribuciones que tienen establecidas en el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud,
otras unidades administrativas de dicha Dependencia del Ejecutivo Federal podran participar en el disefio y
evaluacion del Programa, y

Se procurara que la SIDSS, por conducto de la DGPLADES, establezca mecanismos de coordinaciéon con
las otras unidades administrativas de la Secretaria que tengan relacion con el Programa.

5.10.2.- Instancia Ejecutora

Para efectos de las presentes Reglas, los gobiernos de las Entidades Federativas, a través de sus
respectivas Secretarias de Salud, de los organismos descentralizados encargados de proporcionar los
servicios de atencion médica de primer nivel, sectorizados al sector salud, o sus equivalentes, constituyen los
Servicios Estatales de Salud, por lo que son los responsables de la operacion, ejecucion, uso, aplicacion y
destino de los recursos presupuestarios federales que se les transfieran con cargo al Programa, para lo cual
se sujetaran a las Reglas, a las estipulaciones de los Convenios que celebren, asi como a las disposiciones
normativas que resulten aplicables, incluyendo las relativas a las de transparencia, rendicion de cuentas del
Programa y la incorporacion de la perspectiva de género en salud.

La forma en que cada Entidad Federativa manifiesta la intencion de participar en el Programa, se
materializa por medio de la suscripcion de los Convenios respectivos; la intervencion de cada Entidad
Federativa es fundamental para la operacion y cumplimiento de las metas y objetivos del Programa.

Es de mencionar que los instrumentos de transferencia de recursos se elaboraran conforme a los Anexos
2A, 2B y 2C de las Reglas, en los que se contemplan los aspectos relacionados con el objeto, la
administracion, ejercicio, control, supervision, transparencia y rendicion de cuentas de los recursos
presupuestarios federales transferidos para la operacion del Programa.

5.10.2.1.- Servicios Estatales de Salud

Para efectos de las Reglas, los Servicios Estatales de Salud en las Entidades Federativas son las
instancias responsables de conducir la politica de salud en las Entidades Federativas conforme a la
distribucién de competencias en materia de salubridad general, establecida en la Ley General de Salud y
demés normatividad sanitaria aplicable, y seran responsables de la ejecucién del Programa en su ambito de
competencia territorial y administrativa.

Los organismos publicos descentralizados encargados del primer nivel de atencién en la distribucion y
atencion del universo de usuarios de servicios de salud se auxilian de las jurisdicciones sanitarias.

Corresponde a los Servicios Estatales de Salud:

l. La administracidon, control, ejecucidn, ejercicio y debida comprobacién de los recursos
presupuestarios federales que se transfieren a la Entidad Federativa, para la operacién del
Programa, coordinandose para ello con la Secretaria de Finanzas Estatal o su equivalente;

Il. Garantizar la transparencia y rendicion de cuentas a través de los informes y las comprobaciones,
establecidos en las presentes Reglas, en los Acuerdos Marco de Coordinacion, en los Convenios
respectivos y en las demas disposiciones juridicas que resulten aplicables;

Ill.  Garantizar la dotacion de medicamentos, material de curacién e insumos para la operacion del
Programa,

IV.  Resguardar los bienes adquiridos con recursos federales y/o entregados en comodato a la Entidad
Federativa o cuya propiedad haya sido transferida a la Entidad Federativa para la operacion del
Programa; asi como, informar por conducto del Coordinador del Programa a la DGPLADES, de
manera inmediata cualquier Siniestro ocurrido a los mismos o circunstancias que afecten
significativamente su operacion;

V. Respetar la imagen institucional de las UMM;
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VI.

VIL.

VIII.

XI.

XII.

XII.

XIV.

XV.

XVI.
XVIL.

XVIII.

XIX.

XX.

XXI.

XXII.

XXIII.

XXIV.

XXV.

XXVI.

Garantizar el aseguramiento de los bienes federales (UMM y su equipamiento) del Programa, a fin
de salvaguardar la vida del Equipo de Salud Itinerante.

Garantizar que el personal del Programa cuente con un espacio y equipamiento apropiado para el
desempefio de sus funciones.

Utilizar las UMM exclusivamente, en las rutas establecidas en los Convenios, salvo en los casos
determinados como Contingencia, previa autorizacion o instruccion de la DGPLADES;

Garantizar que los recursos otorgados sean utilizados Unica y exclusivamente para los fines del
Programa, y conforme a lo estipulado en los Convenios;

Dotar de los recursos necesarios para la adecuada operacién del Programa,;

Resguardar y verificar que la documentacion comprobatoria de las erogaciones y los registros
contables correspondientes al Programa, se realicen conforme a lo establecido en la normativa
aplicable;

Garantizar la ejecucion, uso, aplicacion y destino de los recursos presupuestarios federales en la
operacién del Programa, por lo que deberan de cumplir con las obligaciones contenidas en los
instrumentos juridicos y disposiciones que resulten aplicables, asi como de la transparencia y
rendicion de cuentas oportuna del Programa;

Garantizar que la entrega a la Secretaria por conducto de DGPLADES de los informes, reportes,
formatos de certificacion y demés elementos de comprobacién del ejercicio del gasto del Programa,
se realice en tiempo y forma conforme a los Anexos 2A, 2B y 2C de estas Reglas, asi como en las
demés disposiciones juridicas que resulten aplicables;

Contratar los recursos humanos (personal gerencial y operativo) del Programa, bajo los criterios
establecidos y los perfiles determinados para cada uno de los puestos;

Realizar la supervision y seguimiento del funcionamiento del Programa en conjunto con el
Coordinador del mismo, y verificar que se remitan a la DGPLADES los reportes semestrales de los
hallazgos y seguimiento de los mismos;

Garantizar el cumplimiento de las funciones que correspondan al personal asignado al Programa;

Proporcionar todos los apoyos y facilidades para el mejor desempefio del Programa en la Entidad
Federativa;

Proporcionar el apoyo necesario al Coordinador del Programa a través de sus unidades
administrativas en las gestiones relativas a la solicitud de insumos para la operacion del Programa,
para la ministracion de recursos a fin de cubrir honorarios del personal gerencial y operativo, viaticos
y pasajes del personal gerencial, ademas de otorgar las facilidades necesarias y suficientes para la
obtencién de informaciéon y documentacion comprobatoria de gastos y elaboracion de diversos
informes para dar cumplimiento a las obligaciones contenidas en los Convenios; asi como la carga
de informacion en otras plataformas informéticas para el control de los recursos y operacion del
Programa.

Garantizar un adecuado y eficaz sistema de referencia y contrarreferencia de usuarios entre los
establecimientos de salud del Sistema Nacional de Salud, moviles y fijos, que interactien de manera
flexible por medio de diversos sistemas organizacionales y de comunicacion a través de los cuales
deben fluir los usuarios en un proceso que asegure la continuidad de la atencién.

Otorgar oportunamente los viaticos correspondientes al personal del Programa para el desempefio
de sus funciones;

Proporcionar a la SIDSS, a través de la DGPLADES, cualquier informaciéon o documentacion que
ésta solicite, que tenga relacion directa con la operacion del Programa;

Proporcionar, a solicitud de la DGPLADES, un informe sobre la infraestructura disponible y
operante, asi como plantillas de personal;

En caso de Emergencia o Desastres derivados de agentes perturbadores naturales o
antropogénicos, solicitar a la DGPLADES la autorizacién para movilizar UMM para la atencién a la
poblacion afectada por Contingencias;

En caso de Emergencia, o Desastres derivados de agentes perturbadores naturales o
antropogénicos, solicitar a la DGPLADES apoyo temporal para establecimientos de salud
inoperantes;

Apoyar la atencion a la Contingencia a través de la red hospitalaria, con atencion médica
hospitalaria, prehospitalaria y de urgencias, utilizando, de ser necesario, mecanismos tales como los
hospitales moviles, y

Dar cumplimiento a todas y cada una de las obligaciones derivadas de los contratos de comodato,
asi como de los convenios especificos de colaboracion y sus modificatorios.
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5.10.2.2.- Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud

La CNPSS, a través del REPSS o su equivalente, realizard de manera conjunta con la Coordinacion del
Programa las siguientes acciones:

V.

V.

VI.

La definicion de la estrategia estatal de difusién del SPSS en las localidades del Programa;
La revision y validacién de las rutas programadas por el Coordinador del Programa;

El establecimiento de mecanismos para la afiliacion o reafiliacion en la Entidad Federativa de las
personas al SPSS;

La instrumentacion de criterios con el area competente de los SES para la compra de servicios de
salud proporcionados por las UMM;

El financiamiento a los SES por la prestacion de servicios en las Localidades en Cobertura por el
Programa, y

La administracion de los recursos financieros transferidos por la CNPSS, establecidos por el Titular
del SES para la operacion del Programa.

5.10.2.3.- Coordinacién del Programa

La Coordinacion del Programa es el area responsable de ejecutar el Programa, vigilar que se lleve a cabo
la operacion del Programa en apego a la normativa establecida, y gestionar ante los SES los recursos
necesarios para el cumplimiento de las metas y objetivos del Programa.

Corresponde a dicha Coordinacion:

VI.

VII.

VIII.

XI.

XII.

XII.

XIV.

XV.

XVI.

Participar en la planeacion y seguimiento del ejercicio de los recursos y acciones del Programa con
base en los lineamientos normativos establecidos en estas Reglas y los que con base en ellas
determine la DGPLADES;

Realizar el Programa Operativo Anual y presentarlos al REPSS para la obtencién de los recursos
financieros derivados del Acuerdo de Coordinacion para la ejecuciéon del Sistema de Proteccion
Social en Salud que garanticen el funcionamiento y prestacion de servicios de las UMM;

Vigilar la aplicacion del marco normativo en los procesos de planeacion y operacion del Programa;

Dar cumplimiento en el dmbito de sus atribuciones, a lo establecido en el Acuerdo Marco de
Coordinacion, en los Convenios especificos de transferencia de recursos presupuestarios federales,
en los Contratos de Comodato y sus correspondientes convenios de prérroga de vigencia, en las
Reglas y las derivadas del modelo de supervision federal; asimismo deberan atender los
requerimientos de informacion realizados por la DGPLADES;

Dar cumplimiento en el &mbito de sus atribuciones, a lo establecido en el Presupuesto de Egresos
de la Federacién para el Ejercicio Fiscal 2019 y demas normatividad presupuestaria aplicable;

Elaborar el Programa Anual de Trabajo (PAT) conforme a los lineamientos que determine la
DGPLADES;

Atender y dar seguimiento, en el &mbito de su competencia, a las auditorias y evaluaciones
realizadas en su Entidad Federativa, producto de la operacion y ejecucién del Programa;

Vigilar el cumplimiento del Programa de Contraloria Social;

Coordinar acciones para garantizar el cumplimiento de las obligaciones sefialadas en el Convenio
que se suscriba, tales como: entrega oportuna de certificados de gasto con su documentacion
soporte, relaciones del gasto, estados de cuenta y conciliaciones bancarias, reporte de rendimientos
financieros y cierre presupuestario, indicadores de desempefio y demas previstos en dicho
Convenio;

Coordinar, dirigir y apoyar la operacion y aplicacion del marco normativo del Programa en los niveles
jurisdiccional y operativo;

Coordinar las acciones de vinculacion con los titulares de las areas de los SES para asegurar la
operacion efectiva del Programa;

Generar en tiempo y forma los informes derivados de la planeacion y ejecucion del Programa a
solicitud de la DGPLADES;

Gestionar la reunion estatal de planeacion de rutas del Programa;
Vigilar el cumplimiento de la ruta asignada a cada UMM,;

Vigilar el cumplimiento de carga de informacién en las plataformas informaticas para el seguimiento
y supervision del Programa;

Desarrollar y coordinar la ejecucion del Programa Anual de Capacitacion (PAC) dirigido al personal
gerencial y operativo, con las areas correspondientes de los SES, asi mismo debera programar y
replicar el curso de induccidon de acuerdo a los movimientos de personal que se realicen en su
Entidad Federativa;
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XVII.

XVIII.

XIX.

XX.
XXI.

XXII.

Conducir la supervision del Programa, en el ambito estatal y jurisdiccional con base en la normativa
aplicable incluyendo las Reglas y enviar semestralmente a la DGPLADES las cédulas evaluadas,
asi como el seguimiento a los hallazgos encontrados en dicha supervision;

Realizar, las acciones tendientes para la acreditaciéon de las UMM,;

Realizar y facilitar bajo la instrucciéon de la DGPLADES, visitas de asesoria, supervision, verificacion,
seguimiento y control en otras Entidades Federativas;

Vigilar que el personal del Programa cumpla con las funciones para las cuales fue contratado;

Gestionar, coordinar y verificar las acciones de conservaciéon y mantenimiento a las UMM, en los
términos definidos por la Secretaria, y

Realizar todas aquellas acciones que sean requeridas por la DGPLADES para el cumplimiento del
objetivo del Programa.

5.10.2.4.- Jurisdiccién Sanitaria

Una Jurisdiccion Sanitaria es una unidad técnico-administrativa con un area geografica delimitada que
cuenta con recursos y facultades para conducir la politica de salud en su ambito de competencia; las
jurisdicciones sanitarias juegan un papel muy relevante debido a que son la entidad que estad mas proxima al
sitio donde las UMM otorgan los servicios de atencién primaria a la salud.

Las jurisdicciones sanitarias apoyaran la correcta aplicacion de las acciones contempladas en el Programa
y contribuiran en el marco de sus atribuciones a resolver los problemas de ejecucion que se presenten
respecto a la operacion del Programa en el rea de la jurisdiccion sanitaria correspondiente.

Corresponde a las Jurisdicciones Sanitarias:

VI.

VILI.

VIII.

IX.

Designar al personal de la Jurisdiccion Sanitaria, quien establecera el enlace de la parte operativa
con el Coordinador del Programa para la planeacién y control de las UMM y Equipos de Salud
ltinerantes, y dar seguimiento a los procesos propios de la operacion y para la entrega de
informacion de la productividad registrada;

Llevar a cabo las acciones internas, de coordinacién municipal y colaboracién comunitaria para la
gestidn de apoyos necesarios para la operacion de los Equipos de Salud Itinerantes y de las UMM;

Vigilar el cumplimiento de la programacion mensual de las rutas de las UMM, asi como de la
productividad establecida para cada una de ellas;

Monitorear la operacion de las UMM del Programa de su area geogréfica;
Fomentar la capacitacion, evaluacion y retroalimentacion hacia los Equipos de Salud Itinerantes;

Participar en la elaboracién de los reportes conforme la normativa establecida por la Secretaria en
coordinacion con el Coordinador del Programa y mantener una comunicacién constante y
permanente;

Promover la constitucion y correcto funcionamiento de los Comités Locales de Salud y resguardar la
informacién que soporte dicha constitucion, de su plan de trabajo participativo y evidencia de
actividades, ya que son indispensables para el funcionamiento del Programa en cada una de las
Localidades en Cobertura.

En casos de Emergencias, derivadas de dafio o riesgo por agentes perturbadores naturales o
antropogénicos, brindar el apoyo necesario a las UMM, y

Gestionar con las areas administrativas correspondientes el mantenimiento de las UMM del
Programa.

5.10.2.5.- Comité Local de Salud

Los Comités Locales de Salud son las instancias de participacion comunitaria que auxilian directamente al
Equipo de Salud Itinerante para la prestacion de los servicios de salud, los comités tienen la tarea de
concertar apoyos logisticos para fortalecer la operacién del Programa en la localidad.

Son funciones del Comité Local de Salud:

Apoyar a los Equipos de Salud Itinerantes en reunir a las personas de su comunidad para que
acudan en el horario programado a recibir los servicios de salud en las UMM;

Propiciar espacios y medios de comunicacion (reuniones vecinales, atencion directa a beneficiarios,
entre otros);

Apoyar al Auxiliar Comunitario de Salud para el desarrollo de sus acciones en ausencia de los
Equipos de Salud Itinerantes de la UMM,;

Instrumentar los mecanismos de capacitacion, atencion y seguimiento de quejas y sugerencias de la
comunidad con respecto a la prestacion de servicios otorgados por los Equipos de Salud ltinerantes
de las UMM;

Participar en el desarrollo de campafias de difusion de la Contraloria Social del Programa, utilizando
los medios de comunicacién local a su alcance;
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VI.  Participar en las reuniones de trabajo que sean convocados por los Supervisores y Coordinadores
Estatales del Programa;

VII.  Participar activamente con las (os) Promotoras (es) de la Salud Polivalente para todas las acciones
de promocién y prevencion de la salud que se establezcan en su comunidad, con perspectiva de
género.

VIIl. Las que establezca la Direccion General de Promocion de la Salud.
6.- Operacién
6.1.- Proceso de inclusion de localidades al Programa

Las localidades que formaran parte de una ruta de UMM tendran que cumplir con las caracteristicas
sefialadas en el apartado 5.4 Criterios de inclusién para las rutas de UMM.

6.2.- Rutas de las UMM del Programa

A partir de la Reunién Estatal de Planeacion de Rutas y su minuta de acuerdos, los SES determinan la
presentacion de propuestas de nuevas rutas o modificacién de las existentes en operacion, asi como la
identificacién de Localidades Subsedes Alternas y Subsede de Microrregion para los casos de excepcion
derivados de la imposibilidad de cubrir las localidades programadas en ruta.

Los SES deben presentar en el Formato de Planeacion de Rutas el analisis de las caracteristicas
socioecondmicas, epidemioldgicas y de salud de la microrregion en que se plantean las propuestas para ser
verificadas por la DGPLADES.

Las rutas constituyen el acuerdo institucional de las areas responsables de la planeacion y operacion del
primer nivel de atencion en las Entidades Federativas; de que las UMM son la respuesta técnica efectiva para
la entrega de la oferta de servicios de salud en las Microrregiones asignadas bajo su responsabilidad.

Se entiende por ruta al conjunto de Localidades Subsede y LAI programadas para recibir servicios de
Atencion Primaria a la Salud de una UMM determinada; las rutas de las UMM pueden estar conformadas por
localidades en mas de un municipio, jurisdiccién sanitaria y entidad federativa, para el uso eficiente de los
recursos disponibles.

Las rutas son planeadas y definidas por los SES en el Formato de Planeacion de Rutas, considerando el
nimero de UMM asignadas a la Entidad Federativa y las necesidades de atencion en las localidades,
integrando el resultado de dicha planeacién en el Anexo 6 de trabajo validado por la Direccién de Planeacion
de los SES, las Jurisdicciones Sanitarias y el REPSS en cada Entidad Federativa.

Las rutas de UMM se integraran por un conjunto de hasta 15 localidades subsede o una poblacién no
mayor a 3,000 personas en toda la ruta, a efecto de garantizar la operacion efectiva del Programa.

Podran disefiarse rutas de UMM con un nimero menor de localidades o con una poblacion menor a 1,500
personas, siempre que las condiciones orogréaficas vuelvan imposible incluir mas y que las UMM y el Equipo
de Salud Itinerante sean el Gnico medio que tienen los SES de proporcionar servicios de Atencion Primaria a
la Salud.

La prestacion de servicios de salud de la UMM podra ser reorganizada por la Coordinacion del Programa
para un uso eficiente y eficaz de los recursos disponibles en una ruta.

6.2.1.- Integracién de las Rutas de UMM
Los SES presentaran a la DGPLADES, para su integracion las propuestas de Rutas de UMM.

La DGPLADES revisara que el Formato de Planeacion de Rutas de las entidades cumplan con los criterios
de inclusién para que puedan ser integradas por la Coordinacion del Programa en el Anexo 6 de Trabajo, el
cual debera estar validado por los titulares de las &areas de planeacion de los SES, las Jurisdicciones
Sanitarias y por los titulares de los REPSS, para poder proceder a incorporarlas en el Anexo 6 del Convenio.

En caso de que las rutas no cumplan con los criterios de inclusion para las Rutas de UMM establecidos en
el numeral 5.4 de las Reglas, la DGPLADES notificara la negativa de integracion a los SES y les dara un plazo
de 30 dias habiles para que corrijan, modifiquen o elaboren una nueva propuesta y pueda ser integrada al
Anexo 6 del Convenio.

Para evitar duplicidad en la atencién y en la asignacién de recursos, los SES no podran proponer rutas
que sean responsabilidad de algun otro prestador publico de servicios de salud.

6.2.2.- Operacion en Rutas de UMM

El Equipo de Salud ltinerante de UMM trabajara preferentemente 20 dias por 10 de descanso, conforme a
la programacion mensual.

Las Coordinaciones del Programa bajo su responsabilidad podran modificar la distribucion de los dias
antes mencionados, de acuerdo a las necesidades operativas; con la condicion de que se laboren 20 dias al
mes.
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Durante la operacién de las UMM debera privilegiarse la racionalizacion y optimizacion de los recursos
financieros, humanos y materiales, por lo que las Coordinaciones deberan definir si el recorrido realizado
durante un dia debe incluir la salida y regreso de la UMM y el Equipo de Salud ltinerante al sitio en que se
resguarde la UMM o en su caso privilegiar la continuidad del recorrido hasta la completa cobertura de la
totalidad de localidades, en este Ultimo supuesto se deberan identificar las casas de salud para acortar
tiempos de desplazamiento y en donde podran concentrarse en condiciones seguras, expedientes clinicos,
medicamentos e insumos para reabastecerse.

Cada Localidad en Cobertura deberéa ser atendida al menos dos veces al mes por las UMM, a excepcién
de las rutas que en el Anexo 6 del Convenio, excedan de la cantidad que es posible visitar en un periodo de
20 dias, las cuales se atenderan una vez al mes.

La permanencia del Equipo de Salud ltinerante y la UMM debera ser de 8 horas continuas, contadas a
partir del momento de llegada a la prestacion de los servicios de salud.

Si una localidad se integra por una poblacién menor a 50 personas y carentes de LAI, la Coordinacién del
Programa podra determinar que el Equipo de Salud ltinerante y la UMM permanezcan un menor tiempo en
ese sitio, lo anterior con el objeto de que se trasladen a otra localidad y aumentar el nimero de servicios
proporcionados en un mismo dia.

Al inicio del ejercicio fiscal, la Coordinacién del Programa debera enviar a la DGPLADES el documento
“Cronograma de visitas a localidades por UMM”, que establece la periodicidad de las visitas a las localidades
en cobertura, mismo que debera ser consistente con el Informe Mensual de Productividad.

6.3.- UMM para la atencion de Contingencias
6.3.1.- Funcionamiento del Programa en caso de Contingencias

En caso de contingencia por agentes perturbadores naturales o antropogénicos, el Programa colabora
interinstitucionalmente en la atencion de Emergencias y Desastres, a través del COPAC, para brindar apoyo a
las personas vulnerables, en riesgo o afectadas, con servicios de promocién a la salud, prevencion de la
enfermedad y atencién odontolégica, asimismo, participa con los diversos prestadores de servicios de
atencién médica con la finalidad de que la poblacion reciba atencién prehospitalaria, hospitalaria y de
urgencias.

Conforme a la modalidad de atencion de Emergencias y Desastres, los servicios que brinden las UMM,
podran ser complementarios a los prestados en los establecimientos de salud con menor Capacidad
Resolutiva; asi como en apoyo a establecimientos de salud inoperantes.

El Programa a través del COPAC, podra coordinarse con las Entidades Federativas y los prestadores de
servicios de atencion médica, prehospitalaria, hospitalaria y de urgencias, pudiendo incluir, en funcién de las
circunstancias, el uso de hospitales mdviles, los cuales sélo se instalaran para las fases de preparacion y de
atencion de la emergencia o desastre, y no asi para la fase de recuperacion.

6.3.2.- Recursos del COPAC
Para atender la operacion de ambas vertientes, el COPAC dispone de recursos humanos.

Asi mismo, de conformidad con la priorizacibn de necesidades establecidas por la DGPLADES, el
personal operativo y gerencial del COPAC, podra apoyar en los procesos de supervision federal operativa del
Programa en otras Entidades Federativas.

La DGPLADES, con sujecién a la disponibilidad presupuestaria con la que cuente para tal fin, autorizara el
presupuesto para la operacién del COPAC.

Para efectos de lo anterior, conforme a las necesidades de operacion del COPAC para el desarrollo de sus
funciones, la Secretaria, previa autorizacion por escrito que otorgue el titular de la DGPLADES, podra
conforme a su disponibilidad presupuestaria, destinar recursos para cubrir, entre otras erogaciones, las
comprendidas en los capitulos de gasto siguientes:

2000 Materiales y Suministros, 3000 Servicios Generales y 5000 Bienes muebles, inmuebles e intangibles.

Atendiendo a las necesidades de operacién del Programa, estos y otros gastos podran quedar a cargo de
los recursos propios de la Entidad Federativa en situacion de contingencia.

6.3.3.- Funciones del COPAC

La participacion y movilizacion de los recursos del Programa a través del COPAC, en la atencion de
Emergencias y Desastres sera establecida en coordinacion con los SES, asi como con CENAPRECE,
COFEPRIS y DGE en el marco del Sistema Nacional de Proteccion Civil, previa autorizacién de la
DGPLADES.

Dicha participacion tendra como finalidad, brindar servicios de Atencion Primaria a la Salud antes, durante
y después de la ocurrencia de algin agente perturbador, la salud, la vida e integridad del personal de salud y
de la poblacién. EI COPAC podra brindar atencion médica a través de infraestructura hospitalaria mévil con
recursos humanos especializados de los propios SES, previo acuerdo y en coordinacion con los SES y/u otros
prestadores de servicios médicos.
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Fase de preparacion (antes): Antes de que se materialice el dafo, el COPAC realiza la vigilancia,
seguimiento y supervision de los medios de alertamiento; y prepara las UMM con insumos, materiales, y
recursos financieros suficientes. Asimismo, gestiona la movilizacién de las UMM a las zonas en riesgo,
formando parte de los Comités para la Seguridad en Salud, y los Comités en el marco del Sistema Nacional
de Proteccién Civil para el despliegue conjunto de acciones.

Fase de atenciéon (durante): Despliegue de UMM a los lugares afectados para brindar a las personas
afectadas, servicios de promocion a la salud, prevencion de la enfermedad, atencién médica, odontolégica y/o
de emergencia hospitalaria.

Fase de recuperacion y vuelta a la normalidad (después): Realizacion del EDAN EN SALUD, en
coordinacion con el Sistema Nacional de Proteccion Civil; delimitando las areas afectadas, focalizando y
priorizando los apoyos en el seno de los Comités para la Seguridad en Salud y del propio Sistema Nacional de
Proteccion Civil. Pudiendo incluir el apoyo de las UMM y excluyendo el uso de infraestructura hospitalaria
movil.

En cualquier fase las UMM del Programa que actuaran como primer respondientes seran las mas
cercanas a la zona de riesgo o afectacion.

Las UMM que cubren rutas podran apoyar en situaciones de contingencia y brindar temporalmente
atencion médico preventiva en zonas de riesgo o0 afectacion que no estén en su Localidad en Cobertura,
siempre actuando como primer respondiente; para esto los SES deberan solicitar autorizacion de la
DGPLADES para que las UMM salgan de ruta y apoyen en dichas situaciones, lo que estara sujeto a la
disponibilidad presupuestaria con que se cuente.

Para el caso de que la zona de riesgo o afectacion corresponda con la ruta de UMM, éstas privilegiaran la
atencion en las Localidades en Cobertura.

A la llegada a la zona de riesgo o de afectacion de las UMM del COPAC, la UMM de ruta deberéa atender
las instrucciones logisticas de permanencia o desmovilizacion que determine el COPAC, en funcién de los
acuerdos basados en el EDAN EN SALUD y derivados de los Comités para la Seguridad en Salud y de
Proteccion Civil.

Adicionalmente, el personal operativo y gerencial del COPAC, en virtud de priorizacion de actividades
establecidas por la DGPLADES, participara en las actividades de Supervisién Federal Operativa del Programa
de acuerdo al Modelo de Supervision Federal y al Programa de Supervision establecido por la DGPLADES.

6.3.4.- Mecanismos de activacion del COPAC

El COPAC movilizar4d sus UMM y/o la infraestructura hospitalaria mévil a las zonas de Emergencia o
Desastre que lo requieran, previa solicitud por escrito del Titular del SES, o solicitudes de otras areas de la
Secretaria, unidades coordinadoras del Sistema Nacional de Proteccién Civil, y otras Dependencias de la
Administracion Publica Federal, dirigida al Director General de Planeacion y Desarrollo en Salud, y
correspondera Unicamente a la DGPLADES autorizar el desplazamiento de dichas UMM vy la infraestructura
hospitalaria movil, dependiendo de la disponibilidad presupuestaria con que se cuente.

La desmovilizacion del COPAC sera determinada en el seno de los Comités para la Seguridad en Salud, y
los Comités de Proteccion Civil segun se requiera.

Las UMM que cubren rutas fijas podran apoyar situaciones de Contingencia y brindar temporalmente
atencién médico preventiva en localidades que no estén en su zona de influencia como primer respuesta local;
para esto los SES deberan solicitar autorizacion de la DGPLADES para que las UMM salgan de ruta y apoyen
situaciones de Contingencia, lo que estara sujeto a la disponibilidad presupuestaria con que se cuente en la
Entidad Federativa en situacion de contingencia o Entidades participantes en el apoyo de la contingencia.

Los recursos y las acciones destinadas a solventar los efectos ocasionados por Desastres naturales,
deberan apegarse a los lineamientos y mecanismos que determinen la Secretaria de Gobernacién y la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, en sus respectivos ambitos de competencia y demés disposiciones
aplicables.

6.4.- Criterios para la sustitucion de UMM

De conformidad con la suficiencia presupuestaria con que cuente la DGPLADES se podra proceder a la
sustitucién de UMM del Programa, las cuales deberan cumplir con los siguientes criterios:

Que la UMM tenga mas de 5 afios de uso;

Que la UMM cuente con plantilla de personal completo;

Que la UMM conserve su fuente de financiamiento original, y

Que la UMM tenga a su cargo la atencién de Localidades en Cobertura.

Asimismo, procedera la sustitucion de UMM, sujeto a la disponibilidad presupuestaria con que se cuente,
en los casos de siniestro y que la institucién aseguradora determine que el vehiculo es pérdida total, para lo
cual debera enterarse a la TESOFE, el importe del recurso recibido como pago del seguro.
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6.5.- Recursos humanos

La Secretaria financiara la plantilla operativa seleccionada y contratada por los SES (personal de
enfermeria, odontologia y de promocién) y gerencial (Coordinadores, Supervisores y Enlaces Administrativos)
del Programa a través de los subsidios transferidos a las Entidades Federativas via Convenio.

La incorporacion del (la) médico (a) general al Programa en las Entidades Federativas se realizara con el
cadigo funcional “Médico (a) Residente para Trabajo Comunitario Itinerante”, y conforme al tabulador de becas
establecido por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico.

El reclutamiento y seleccién del médico general es responsabilidad de cada Coordinador Estatal del
Programa.

El tramite para la incorporacion del médico general al Programa lo realizara la DGPLADES, ante la
Direccioén de Integracion de Puestos y Servicios Personales de la Direccién General de Recursos Humanos de
la Secretaria.

La permanencia de dicho personal dependera de los resultados de la evaluacion anual realizada por parte
del Coordinador del Programa considerando su productividad y desempefio.

Para la reincorporacion del Médico Residente para Trabajo Comunitario Itinerante al Programa, en cada
Entidad Federativa deberan cumplir con los requisitos que para tal efecto establezca la Direccién General de
Recursos Humanos de la Secretaria y la DGPLADES, la sera enviada por la Coordinacion Administrativa a las
32 entidades federativas.

6.5.1.- Criterios de reclutamiento y seleccion

Los SES en el reclutamiento y seleccién del personal gerencial (coordinador, supervisor y enlace
administrativo) deberan observar lo establecido en los Convenios, aplicaran los procesos de seleccién que sus
propias areas de recursos humanos establezcan para la contratacion del personal correspondiente, debiendo
considerar los siguientes criterios:

Deberéan evaluar al menos a tres candidatos del puesto a concursar, que cumplan con el perfil requerido
en las Reglas.

Los candidatos a ser evaluados por los SES deberan reunir los requisitos sefialados en el nhumeral 6.5.2
de las Reglas y evaluaran los conocimientos y habilidades sefialados en el referido numeral.

Las materias a evaluar seran: administracion, planeacion, salud publica, las Reglas; habilidades
gerenciales de los candidatos (negociacién, liderazgo y orientacion a resultados); conocimiento de la
regionalizacion operativa de los servicios de salud e instancias participantes.

En el caso del Coordinador del COPAC, éste se designara a propuesta de la DGPLADES y la designacion
correspondiente serd emitida por el SES responsable del COPAC.

En caso de no ser favorables los resultados de ningun candidato al puesto en particular, los SES deberan
integrar una nueva terna de candidatos a ocupar el puesto.

El Titular de los SES mediante oficio debera enviar a DGPLADES los resultados de la evaluacion realizada
por la respectiva area de recursos humanos, asi como resguardar la evidencia que acredite la evaluacion
aplicada.

El Titular de los SES debera remitir a DGPLADES la designacién correspondiente.
6.5.2.- Perfil del personal
En los procesos de seleccion del personal gerencial los SES deberan cumplir con los siguientes requisitos.
a) Coordinador (a) del Programa
e Requisitos:
Titulado (a) con cédula profesional en area médica o administrativa;

Formacion complementaria en administracién de servicios de salud, calidad en servicios de salud,
epidemiologia o salud publica;

Experiencia laboral comprobable en puestos similares de caracter gerencial de cuando menos 3 afios
como Supervisor (a) del Programa;

Conocimiento de la RISS de la Entidad Federativa;

Conocimientos de la normativa federal y estatal aplicable al puesto;

Disponibilidad de tiempo completo y para viajar, y

No tener otro empleo, cargo o comisién dentro de la Secretaria de Salud estatal.
e Habilidades Gerenciales:

Liderazgo,

Negociacion,

Orientacién a resultados,

Trabajo en equipo,



Miércoles 27 de febrero de 2019 DIARIO OFICIAL (Tercera Seccién)

Vision Estratégica, Capacidad de gestion en recursos financieros, humanos y materiales,
Manejo y administracion de recursos humanos,

Capacidad de analisis,

Gestion de proyectos,

Toma de decisiones,

Asertividad,

Resiliencia,

Empatia 'y

Visién y pensamiento estratégico.

Funciones:

Apoyar a los SES en el seguimiento, supervision y cumplimiento de la comprobacion del ejercicio de los
recursos transferidos por la Federacion para la operacion del Programa y demas informes y obligaciones
derivadas del Convenio;

Desarrollar el Programa Operativo Anual que dé respuesta a las necesidades para el funcionamiento y
prestacién de servicios de las UMM, tomando en cuenta las diferentes fuentes de financiamiento;

Presentar al REPSS el Programa Operativo Anual correspondiente al financiamiento derivado de la
atencién del Programa a su poblacion afiliada.

Elaborar y presentar el Programa Anual de Trabajo a la DGPLADES, en un plazo no mayor a la segunda
quincena del mes de diciembre;

Atender las observaciones y recomendaciones normativas emitidas por las autoridades competentes en
relacion al Programa;

Gestionar con otras areas de los SES la capacitacion para los Equipos de Salud ltinerantes, que den
respuesta a los requerimientos minimos establecidos por el Programa en el numeral 6.5.3 de las Reglas;

Organizar y conducir las sesiones y réplicas, conjuntamente con el Jefe estatal de Ensefianza, o
autoridades de salud de la Entidad Federativa, de los cursos y actualizaciones como parte del Programa
Anual de Capacitacion;

Integrar el expediente del personal gerencial y operativo por UMM, que incluya copia de cédula (evidencia
de corroboracion en la plataforma de la Direccién General de Profesiones) y titulo profesional de acuerdo a lo
establecido en el numeral 6.5.2 de las presentes Reglas, carta o documento vigente de asignacién a la UMM
correspondiente y evidencia de capacitacién de al menos los Ultimos seis meses (de acuerdo a lo reportado a
la DGPLADES en el informe mensual de capacitacion);

Coordinar y administrar el Programa con base en los lineamientos normativos establecidos en las Reglas y
los que con base en las mismas, determine la DGPLADES;

Cumplir en tiempo y forma con los requerimientos de informacién solicitados por la DGPLADES que
comprenda la comprobacion de los recursos transferidos al Programa, a través de las diversas fuentes de
financiamiento, asi como de cualquier otro informe derivado de las obligaciones estipuladas en los Convenios;

Dar seguimiento y supervision con los SES para el cumplimiento de la comprobacion del ejercicio de los
recursos transferidos por la Federacion para la operacion del Programa, asi como desarrollar e implementar
los mecanismos de control y supervisién necesarios en el ambito de su competencia para el cumplimiento de
las obligaciones derivadas de los Anexos 2A, 2B y 2C de las Reglas;

Gestionar al interior de la Entidad Federativa la entrega oportuna de los informes que se deriven como
obligaciones (recibo, certificados de gasto, relaciones de gasto, estados de cuenta bancarios, reporte de
rendimientos financieros y cierre presupuestario, indicadores de desempefio) sefialadas en el Convenio;

Integrar el soporte documental probatorio de los servicios de mantenimiento preventivo y correctivo
realizados a las UMM Federales, de conformidad con el reporte de mantenimiento mensual enviado a la
DGPLADES.

Participar con las Jurisdicciones Sanitarias para la ejecucién efectiva de Programas Federales que
coinciden con el cumplimiento del objetivo del Programa;

Promover la coordinacion de actividades de supervision estatal del programa, control y seguimiento del
Programa, con las Jurisdicciones Sanitarias, de conformidad con el Modelo de Supervisién Federal; y contar
con los documentos completos derivados de la supervision a cada UMM;

Entregar a la DGPLADES, la informacién que en su momento le requiera para el seguimiento de la
operacion del Programa;

Reportar periédicamente a la DGPLADES, mediante los formatos establecidos, la productividad mensual
de las UMM, de conformidad con el calendario establecido;

Elaborar el Programa Anual de Supervision Estatal de conformidad con el Modelo de Supervision Federal;

Apoyar a la DGPLADES en las acciones de seguimiento y supervision del Programa que ésta determine;
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Ejecutar las acciones necesarias para asegurar el abasto completo de medicamentos e insumos
asociados a las intervenciones del CAUSES definidas para el Programa;

Resguardar y custodiar las UMM, los equipos médicos y tecnoldgicos del Programa y todos los bienes
inherentes a la operacion del mismo que hayan sido financiados con recursos federales de la Secretaria;

Garantizar que las UMM cuenten con las pdlizas de seguros vigentes que amparen la unidad,
equipamiento y ocupantes;

Gestionar, conducir y vigilar que se lleven a cabo puntualmente las acciones de conservacion y
mantenimiento de las UMM, asi como la correcta conservacion de la unidad, instrumental y equipo médico de
las mismas;

Notificar de manera inmediata a la DGPLADES, cualquier siniestro ocurrido a los bienes adquiridos con
recursos federales y entregados en comodato a la Entidad Federativa para la operacion del Programa, asi
como cumplir bajo su estricta responsabilidad con los requisitos y plazos para hacer efectivos los seguros
correspondientes;

En situaciones de Contingencia, apegarse a las instrucciones para la movilizacién de UMM emitidas por la
DGPLADES;

Gestionar las acciones de difusion del Programa en la Entidad Federativa;

Coadyuvar en la afiliacion y re afiliacion al SPSS con los REPSS; asi como en el proceso de afiliacién y re
afiliacion en la Entidad Federativa;

Resguardar la documentacion relativa a los comodatos de las UMM, asi como de cualquier otro bien que
bajo esta figura sea entregado por la Federacion a la Entidad Federativa, y

Promover la integracion y operacion de Comités de Contraloria Social y los Comités Locales de Salud,
para la vigilancia de los servicios de salud que proporcionan las UMM del Programa en la Entidad Federativa
correspondiente.

b)  Supervisor
e Requisitos:
Titulado con cédula profesional en area médica;

Experiencia como minimo dos afios preferentemente como personal operativo del Programa, o en trabajo
comunitario;

Conocimientos de la normativa federal y estatal aplicable al puesto;
Conocimiento de la region y de la RISS;
Disponibilidad de tiempo completo y para viajar, y
No debera tener otro empleo, cargo o comision al interior de la Secretaria de Salud estatal.
Saber conducir y contar con licencia de manejo vigente.

e Habilidades:
Negociacion,
Trabajo en equipo,
Orientacién a resultados,
Liderazgo,
Visién Estratégica,
Manejo y administracion de recursos humanos,
Capacidad de analisis,
Gestion de proyectos,
Toma de decisiones,
Asertividad,
Resiliencia,
Vision y pensamiento estratégico y
Empatia.

e Funciones:

Participar en la programacion operativa de las rutas establecidas de las UMM, verificar y documentar su
cumplimiento;

Supervisar a cada UMM cuando menos dos veces al afio de conformidad con el Modelo de Supervision
Federal, y realizar conjuntamente con el Coordinador las gestiones necesarias para que las UMM tengan de
manera oportuna los medicamentos y otros insumos necesarios para su operacion, asi como reforzamiento de
procesos de acuerdo a lo establecido en el Plan de Seguimiento por UMM,;



Miércoles 27 de febrero de 2019 DIARIO OFICIAL (Tercera Seccién)

Vigilar que el personal operativo del Programa cumpla con la cobertura de atencion a sus localidades de
conformidad con el Cronograma de visitas a localidades por UMM, funciones y horarios que tienen
encomendadas y tengan los elementos necesarios para desempefiar sus actividades;

Participar en los procesos de capacitacion del personal operativo;

Apoyar en la atencion de las observaciones y recomendaciones normativas que reciben las jurisdicciones
sanitarias y el personal operativo de las UMM;

Participar en la constitucion de los Comités Locales de Salud en las Localidades en Cobertura del
Programa, asi como vigilar y dar seguimiento al cumplimiento del Programa de Contraloria Social;

Apoyar y dar seguimiento a las acciones de conservacion y mantenimiento de las UMM, asi también del
equipo e instrumental médico;

Vigilar que se lleven a cabo puntualmente las acciones de conservacién y mantenimiento de las UMM,;

Implementar el programa de supervision que determine la Coordinacion del Programa en su Entidad
Federativa, e informar a la DGPLADES a través del Coordinador de sus resultados, asi como del plan de
mejora establecido;

Apoyar a la DGPLADES en las acciones de seguimiento y supervision del Programa que ésta determine;
Participar en la elaboracion del Programa Operativo Anual, y

Apoyar al Coordinador del Programa en la elaboracion y seguimiento de los informes solicitados por la
DGPLADES.

c) Enlace Administrativo:

Requisitos:

Titulado en &rea contable o afin;

Experiencia en areas contables, financieras o presupuestales, minimo 2 afios.
Conocimientos en computacion (manejo de paqueteria basica)

Conocimientos del: Clasificador por objeto del gasto para de la Administracion Publica Federal, Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento, Reglas de Operacion del Programa
Fortalecimiento a la Atencién Médica y Convenio especifico de colaboracién en materia de transferencia de
recursos presupuestarios.

Disponibilidad de tiempo completo y para viajar;
e Habilidades:

Organizacion

Analisis y procesamiento de la informacion

Negociacion

Comunicacion eficaz

Capacidad de gestion en recursos financieros, humanos y materiales.

Y que cuente con las siguientes caracteristicas: responsable, ético, competitivo y comprometido.
e Funciones:

Apoyar a la Coordinacion estatal en el seguimiento y cumplimiento de la comprobacion de los recursos
transferidos por la Federacion para la operacion del Programa y demés informes y obligaciones en esta
materia derivadas del Convenio;

Coordinar las acciones necesarias con las areas de la entidad para llevar a cabo el adecuado control del
presupuesto del Programa.

Atender las observaciones y recomendaciones que se emitan en la plataforma informatica para el
seguimiento a la comprobacién de recursos.

Cumplir en tiempo y forma con los requerimientos de informacion solicitados por la DGPLADES en materia
de comprobacion de recursos;

Y las demas encomendadas en esta materia por la Coordinacion Estatal del Programa.
d) Médico, Odont6logo o Enfermera
e Requisitos:
Titulado y con cédula profesional;
Conocimiento de la regiéon y de la RISS, y
Disponibilidad de tiempo completo y para viajar;
e Funciones:
Todas aquellas vinculadas a la prestacion de servicios conforme su perfil profesional;
Proponer la programacion mensual de visitas de las UMM en la ruta de conformidad con el Anexo 6;
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Participar en la capacitacion técnica y normativa;

Auto gestionar su capacitacion continua con las Guias de Practica Clinica relativas al primer nivel de
atencion, prioritariamente de poblacion embarazada, control nutricional de menores de 5 afios y pacientes con
enfermedades cronicas no transmisibles.

Participar, coordinar y proporcionar los servicios de salud de acuerdo a la Cartera de Servicios de Salud
definida, y atencion integral de Linea de Vida segun las condiciones propias de la region;

Elaborar reportes e informes sobre productividad conforme a los manuales y lineamientos emitidos por la
DGPLADES y la Coordinacion Estatal del Programa;

Requisitar los expedientes y registros de las personas atendidas de conformidad con la NOM-004-SSA3-
2012 del expediente clinico e instructivos emitidos por la DGIS, y

Apoyar en la realizacién de procesos indirectos del Programa que inciden en la prestacion de servicios de
salud; como es el control de inventarios de medicamentos en la unidad, control de expedientes y lo que le
sean asignados por el Coordinador del Programa.

Coordinar el desarrollo y actualizacion anual del diagnéstico de salud de sus localidades en cobertura.
e) Promotor de la Salud

e Requisitos:
Certificado de educacion media superior o carrera técnica; afin a Ciencias de la Salud;
Evidencia de capacitacion en Promocion de la Salud
Disponibilidad de tiempo completo y para viajar;
Conocimiento de la region, y
Saber conducir y contar con licencia de manejo vigente.

e Funciones:
Visitar las localidades operativas de acuerdo a la programacion mensual autorizada;
Promover la organizacioén y participaciéon comunitaria;

Brindar informacion a la comunidad referente a la promocion a la salud, prevencién de enfermedades y
estilos de vida saludables, incluyendo el autocuidado;

Desarrollar campafias de salud a nivel comunitario;

Realizar censos nominales y cédulas de micro diagnostico de salud;

Participar en la referencia de los pacientes que requieran atencién a las unidades de salud;

Todas aquellas relacionadas con la educacion, promocion a la salud y prevencién de la enfermedad;

Todas aquellas relacionadas con el cuidado del vehiculo, incluyendo un registro periddico donde se
enlisten las necesidades y servicios realizados de mantenimiento preventivo y correctivo del vehiculo a su
cargo.

Difundir a la poblacién los servicios que presta la UMM, y el cronograma de visitas a la localidad subsede,
y
Verificar las rutas de acceso a las localidades subsede.

6.5.3.- Capacitacion

El Programa debera contar con recursos humanos capacitados, para la mejora de los conocimientos,
habilidades, actitudes y conductas, que se ven reflejados en la calidad del servicio y la atencién de las
personas.

Por lo tanto el Coordinador del Programa realizara el Programa Anual de Capacitacion (PAC), mismo que
debera estar incluido en el PAT, con base en las prioridades de salud, panorama epidemioldgico, atencion de
Emergencias y Desastres, asi como de conocimientos gerenciales. Prioritariamente deberd incluir los
siguientes temas: Derechos Humanos, interculturalidad, contraloria social, paquete garantizado de servicios
de salud, salud reproductiva, combate de conato de incendios, control del nifio sano, asi como el control
nutricional de los menores de 5 afios; diagndstico y manejo de pacientes con diabetes mellitus, hipertension
arterial sistémica, dislipidemias y obesidad; embarazo y puerperio; promocion de la salud, vigilancia
epidemioldgica, vacunacion, adicciones y salud bucal. Adicionalmente considerara los siguientes temas:
Reglas de Operacion, manejo del equipo médico instalado en la UMM, Leyes y Normas Oficiales Mexicanas
en salud que sean aplicables, lectura critica de guias de practica clinica, mantenimiento vehicular,
ultrasonografia, electrocardiografia, manejo de expediente clinico, lineamientos y manuales del Programa
entre otros.

El PAC debera incluir el curso de induccion que se efectuara durante el afio para el personal gerencial de
nuevo ingreso, y estara a cargo de la DGPLADES. Asimismo el Coordinador debera capacitar al personal
operativo de nuevo ingreso impartiendo el correspondiente curso de induccion.
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El Coordinador debera enviar a la DGPLADES el reporte del personal capacitado, a fin de que todo el ESI
esté capacitado al menos cada afio en los temas prioritarios; y debera integrar en el expediente del personal
operativo y gerencial, la evidencia que sustente las capacitaciones reportadas de todo el ejercicio fiscal; lo
cual es sujeto de revision en los procesos de supervisién internos y externos.

6.6.- Referencia, seguimiento y contrarreferencia de pacientes

La referencia, el seguimiento y la contrarreferencia, son procesos que garantizan la continuidad asistencial
para aquellos casos que requieren atencion médica especializada, en establecimientos con mayor capacidad
resolutiva, con los recursos y capacidades necesarias para incidir de manera positiva en la satisfaccion del
usuario, asi como en la eficiencia y efectividad de los recursos.

El Programa incluye la referencia de pacientes a un nivel de atencidon con mayor capacidad resolutiva
previamente identificado en la RISS, cuando por sus necesidades de salud, requiera atencion o intervenciones
de mayor complejidad; asimismo, el seguimiento al paciente referido, para dar continuidad a la atencion
médica, y documentar el curso de su condicion de salud hasta su mejoria o resolucion.

El seguimiento se refiere tanto a las consultas subsecuentes como a las visitas domiciliarias de los
pacientes referidos, por lo que debera ser documentado en el expediente clinico del paciente, en la bitacora
de visitas domiciliarias cuando asi sea el caso, y en el registro de seguimiento construido para tal efecto en el
informe de productividad correspondiente.

La contrarreferencia deberd buscarse en todos los pacientes referidos, y es responsabilidad del ESI
integrarla en el expediente clinico del paciente.

Se debe ofrecer al usuario las condiciones que garanticen la mejor Calidad en su atencién, de acuerdo a
las necesidades de sus condiciones de salud.

Los SES vy las jurisdicciones sanitarias deberan garantizar un adecuado y eficaz sistema de referencia y
contrarreferencia de usuarios entre los establecimientos de salud del Sistema Nacional de Salud, méviles y
fijos, que interactien de manera flexible por medio de diversos sistemas organizacionales y de comunicacion
a través de los cuales deben fluir los usuarios en un proceso que asegure la continuidad de la atencion.

6.7.- Afiliacién al Sistema de Proteccion Social en Salud

El Programa coadyuva en la afiliacion personas que no sean derechohabientes de las instituciones de
seguridad social 0 no cuenten con algun otro mecanismo de prevision social en salud; al respecto se tiene
presente que la facultad de promover e incorporar beneficiarios al SPSS corresponde a los gobiernos de las
Entidades Federativas a través de los REPSS.

La CNPSS, promovera de manera prioritaria la afiliacion de las personas que habitan en las localidades
atendidas que integran la Ruta de las UMM establecidas por los SES.

Las UMM apoyaran a solicitud del REPSS en las actividades relativas a la promocion y afiliacion al SPSS,
siempre y cuando, dichas actividades se realicen de manera coordinada. Las actividades a desarrollar, de
manera genérica, son:

e La promocion de los beneficios, derechos y obligaciones que conlleva la afiliacion al SPSS;

e Laintegracion de los expedientes personales para su incorporacion al SPSS y al Seguro Médico Siglo
XXI, y

e Laentrega de las Pdlizas de Afiliacion y Cartas de Derechos y Obligaciones de los beneficiarios.

Asimismo, los SES deberan gestionar que los residentes de todas las Localidades en Cobertura, sean
susceptibles de afiliarse al SPSS y se les asigne como unidad de salud de primer contacto la UMM del
Programa. Esta accion se reflejard en la Pdliza de Afiliacion del SPSS; para ello, se requiere que el directorio
de las UMM del Programa, con su correspondiente CLUES, se ingrese al Sistema de Administracion del
Padron y se establezcan la(s) unidad(es) de referencia y contra referencia de pacientes de la RISS del
Sistema.

Debe considerarse que la afiliacion al SPSS es voluntaria, por lo que, en su caso, también se
proporcionaran los beneficios del Programa a los no afiliados al SPSS.

No se integrara un padrén de beneficiarios del Programa, que se afilien al SPSS, en virtud de que éstos,
acreditaran su afiliacion conforme a los instrumentos que establezca la CNPSS, para acceder a los servicios
que brinde el Programa, sin tener que realizar ningin desembolso por la recepcién de los mismos.

Para el caso de personas que habitan en las Localidades en Cobertura y que por decisién propia,
informada y manifiesta elijan no incorporarse al SPSS, se le proporcionara gratuitamente las intervenciones
derivadas del CAUSES aplicables al Programa.

6.8.- Proceso de Acreditacion

Las UMM, para efectos del SPSS, son consideradas como otros prestadores de servicios de salud de la
RISS del SPSS.
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A través de la DGCES, se lleva a cabo el proceso de acreditacién que garantiza que cada UMM ofrezca la
Cartera de Servicios de Salud en un contexto de Capacidad Resolutiva, Calidad y Seguridad, para lo cual el
Coordinador Estatal debera enviar a la DGPLADES la inclusién de las UMM en el Programa Anual de
Acreditaciéon y Reacreditacion validado por la DGCES.

Para ello, el proceso de Acreditacion supervisara la capacidad en estructura, en equipamiento, en insumos
y en personal, asi como en los procesos de atencion médica y odontoldgica que se llevan a cabo durante la
prestacion del servicio.

La determinacién del dictamen sera: “Acreditada” o “No acreditada”, y el resultado debera ser notificado
via oficio a la DGPLADES.

Las UMM-0 no son consideradas establecimientos para la atencion médica, por tal motivo, como parte de
la red integrada de servicios de salud (RISS), se apoyan de casas de salud y son anclados a un
establecimiento de primer nivel de atencion acreditado y registrado en el Anexo 6 del convenio especifico de
colaboracion en materia de transferencia de recursos presupuestarios entre la Entidad y la Secretaria de
Salud, previsto en las presentes Reglas de Operacién del PFAM, lo cual servird para gestionar y asegurar
ante las autoridades de los Servicios Estatales de Salud, el financiamiento de la UMM-0 a través del Sistema
de Proteccion Social en Salud y el adecuado funcionamiento de la red.

6.9.- Comunicacién educativa

El Programa surge para fortalecer la cobertura de los servicios de salud en localidades, que tienen una
poblacion menor a 2,500 personas y sin acceso a servicios de salud por falta de Infraestructura, por lo que es
necesario realizar un plan de comunicacion y posicionamiento para dar a conocer las funciones de los
Equipos de Salud Itinerantes de UMM, los servicios de salud que éste presta, asi como fomentar la
participacion comunitaria de manera corresponsable en la prestacion de los servicios de salud.

El éxito de la implementacion del Programa depende en gran medida de la participacion activa de los
personas y de la comunidad en general, asi como del empoderamiento que tengan del Programa y estara
sujeta a la claridad que tengan de: ¢ Qué es?, ¢ Qué hace? y ¢Cuales son los beneficios que pueden obtener
de este Programa?, asi como manifestar sus opiniones respecto de los servicios que ofrece el Programa.

Al llevar a cabo una campafia de comunicacién educativa se promueve la participacion social y
comunitaria.

Es involucrar a los personas de la comunidad para que conozcan el Programa, tengan una participacion
corresponsable y que identifiguen las UMM como una oportunidad de prevencion y atencion a las
enfermedades, dentro de su comunidad.

Las campafias de difusion de las acciones del Programa, deberan apegarse a lo establecido por la
Direccion General de Comunicacion Social de la Secretaria.

Los SES tendran la responsabilidad de replicar la campafia de comunicaciéon educativa del Programa que
se determine, difundiendo los materiales impresos, de radio y television que se autoricen, utilizando los
medios de comunicacion a su alcance.

6.10.- Informacion de productividad

Al ser las UMM parte de la RISS, los mecanismos que se utilizaran por las Coordinaciones del Programa
para la generacion de datos seran los normados por el Sistema Nacional de Informacion Bésica en Materia de
Salud (SINBA), en particular, se relacionara con los subsistemas de Prestacion de Servicios (SIS) en lo
referente a todos los servicios que cuenten con clave SIS entregados a la poblacion y de Informacion de
Equipamiento, Recursos Humanos e Infraestructura para la Atencién de la Salud, el Sistema de Informacion
de Céancer en la Mujer del Programa de Prevencion y Control de Cancer de Mama y Cancer cervicouterino, y
Sistema de Informacién de Enfermedades Crénico Degenerativas.

Las UMM del Programa podran utilizar el Sistema Nacional de Informacion Basica en Materia de Salud
(SINBA) para integrar diversos informes de acuerdo a la capacidad instalada de cada Entidad Federativa; la
DGPLADES podra solicitar informacién de productividad a los Coordinadores del Programa misma que previa
a su envio debera ser validada por los mismos, y deberan contar con el soporte probatorio pertinente.

Para tal efecto, los informes deberan integrarse conforme a los manuales emitidos por la DGPLADES.

En el caso de atencion médica a la poblacién vulnerable, en riesgo o afectada por fendmenos
perturbadores naturales o antropogénicos, el COPAC debera informar mensualmente a DGPLADES sobre las
acciones realizadas, poblacion atendida y descripcién de las situaciones de riesgo.

6.11.- De los Convenios

Los Convenios, se realizardan de conformidad con lo estipulado en las clausulas que correspondan al
Acuerdo Marco, con la participacion de los funcionarios que en el mismo se estipuld; y de conformidad a los
modelos de instrumentos juridicos descritos en los Anexos 2A, 2B y 2C de las Reglas.

7.- Financiamiento
7.1.- Fuentes de financiamiento
La operacion del Programa depende de las siguientes fuentes de financiamiento:
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La Secretaria, con base en los recursos aprobados en el Presupuesto de Egresos de la Federacion para el
Ejercicio Fiscal 2019 financiara, en su caso, la contratacion del recurso humano necesario, asi como algunos
aspectos operativos del Programa, y en caso de contar con la disponibilidad presupuestaria, podra financiar
otros componentes de fortalecimiento a la atencién, lo cual debera quedar estipulado en el Convenio que se
suscriba, de conformidad con los Anexos 2A, 2B y 2C de las Reglas.

El Programa, para garantizar su operacion y otorgar las 155 intervenciones seleccionadas del CAUSES
2018, accedera en términos de las disposiciones que resulten aplicables al financiamiento de la aportacion
solidaria federal y aportacion solidaria estatal que trasfiere la CNPSS a los REPSS, de conformidad con el
articulo 77 bis 5, inciso B de la Ley General de Salud y basado en las necesidades de operacion definidas por
el Coordinador del Programa. La capita asignada al Programa es adicional y no el Unico recurso estatal a
considerar en la programacion de gasto necesario para la operacion del Programa.

Los recursos presupuestarios asignados a las Entidades Federativas, con cargo a los recursos del
Programa, no implicaran limitacién ni detrimento al financiamiento de la aportacién solidaria federal y
aportacion solidaria estatal, que transfiere la CNPSS a los REPSS, ni de otros recursos de naturaleza federal
que reciben las Entidades Federativas para la prestacion de servicios de salud.

7.1.1.- Programacion

Con base en el nimero de UMM en operacion, asi como en la capacidad resolutiva de las que se
encuentren asignadas a la Entidad Federativa, se destinaran los recursos que quedaran formalizados en el
Convenio.

Para la operacion del COPAC, se destinaran los recursos de conformidad con las autorizaciones emitidas
por la DGPLADES a nivel de concepto y partida de gasto, derivados de las necesidades requeridas por
COPAC para atender los riesgos o dafios a la salud originados en territorio nacional por Emergencias y
Desastres de origen natural o antropogénico.

7.1.2.- Transferencia de recursos presupuestarios federales a favor de las Entidades Federativas

La transferencia de recursos presupuestarios federales a las Entidades Federativas, se realizara con base
en lo estipulado en el Convenio; los recursos transferidos deberdn aplicarse exclusivamente en la operacion
del Programa, conforme a los montos autorizados en los conceptos y partidas de gasto autorizadas en el
mismo.

Para que la Secretaria a través de la DGPLADES se encuentre en condiciones de transferir los recursos
del Programa a las Entidades Federativas, debera contar con la suficiencia presupuestaria correspondiente, el
instrumento juridico formalizado y las Entidades Federativas deberan cumplir con lo siguiente:

a) A través de su Secretaria de Finanzas o equivalente, procederan a la apertura de una cuenta
bancaria productiva Unica y especifica a hombre del Programa por cada Convenio y notificaran por
escrito los datos de identificacion de dicha cuenta a la DGPLADES para que se lleve a cabo el
registro correspondiente en el Sistema Integral de Administracion Financiera Federal (SIAFF).

b) La unidad ejecutora procedera a la apertura de una cuenta bancaria productiva Unica y especifica a
nombre del Programa por cada Convenio para la recepcion de los recursos por parte de la Secretaria
de Finanzas o equivalente en la Entidad Federativa y notificara por escrito los datos de identificacion
de dicha cuenta a la DGPLADES.

¢) Firmar de conformidad el Convenio, para su posterior formalizacion por la Secretaria.

d) No presentar saldos pendientes por comprobar y/o reintegrar a la TESOFE los recursos
correspondientes a ejercicios anteriores.

e€) Una vez transferidos los recursos por la DGPLADES, deberan de ser aplicados Unica y
exclusivamente al objeto del Convenio, de conformidad con las partidas autorizadas en dicho
instrumento, cumpliendo con los criterios de legalidad, honestidad, eficiencia, eficacia, economia,
racionalidad, austeridad, transparencia, control y rendicién de cuentas.

f)  Dar cumplimiento oportuno a todas las obligaciones estipuladas en el Convenio especifico que se
haya celebrado.

La Entidad Federativa a través de la Secretaria de Finanzas o su equivalente, enviard a la DGPLADES en
un plazo no mayor a 30 dias habiles contados a partir de la fecha de la recepcion del recurso, los
comprobantes que acrediten la recepcién de dichas ministraciones, conforme a la normativa aplicable.

A su vez, con la finalidad de asegurar la operacion del Programa, la Secretaria de Finanzas de la Entidad
Federativa o su equivalente, se obliga a ministrar integramente los recursos a la unidad ejecutora, junto con
los rendimientos financieros que se generen, dentro de los 5 dias habiles siguientes a su recepcion.

Para efectos del parrafo anterior, la unidad ejecutora debera abrir una cuenta bancaria productiva por cada
Convenio que se suscriba, de conformidad en lo establecido en el Acuerdo Marco celebrado con cada Entidad
Federativa.

La transferencia de los recursos presupuestarios federales con caracter de subsidios a las Entidades
Federativas, podra ser a través de una o varias ministraciones, de conformidad con lo establecido en los
Convenios que para tal efecto se suscriban.
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7.1.3.- Ejercicio de los recursos

El ejercicio de los recursos presupuestarios debera sujetarse a los rubros autorizados en el Convenio, asi
como a la normativa que resulte aplicable entre la que destaca: la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

7.2.- Comprobacion

La comprobacion del ejercicio de los recursos corresponde a las Entidades Federativas y ésta debera
elaborarse de forma trimestral en el Formato de Certificacion de Gasto establecido en el anexo
correspondiente del Convenio, y debera ser entregado a la DGPLADES dentro de los primeros 15 dias habiles
siguientes al término del trimestre de que se trate, y la documentacién soporte que acredite la comprobacién
sefialada en los certificados de gasto debera de incorporarse en las plataformas informaticas establecidas
para tal fin.

La documentacién comprobatoria del gasto de los recursos federales transferidos, debera cumplir con los
requisitos fiscales, en términos de lo establecido en el Articulo 66, Fraccion 1l del Reglamento de la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y los Articulos 29 y 29 A, del Cédigo Fiscal de la
Federacion. Deberan expedirse a nombre de la Entidad Federativa, estableciendo domicilio, Registro Federal
de Contribuyentes, conceptos de pago, para lo cual deberan remitir archivo electrénico del Comprobante
Fiscal Digital por Internet (CFDI), salvo los casos de excepcidn establecidos en la legislacion y normativa de la
materia que asi lo establezca, en cuyo caso deberan de atender las disposiciones especiales para su
comprobacion y deberan remitir el archivo electrénico correspondiente a la verificacion.

Los rendimientos financieros generados en las cuentas bancarias productiva Unicas y especificas que se
apliquen a la operacion del Programa, deberan ser comprobados utilizando el Formato de Certificacion de
Gasto, acompafiado de la documentacion soporte que acredite dicha comprobacién, especificando a su vez
gue se trata de comprobacién de rendimientos. De no ser aplicados dichos rendimientos a las acciones del
Programa, las Entidades Federativas deberan realizar el reintegro correspondiente a la TESOFE y notificar a
la DGPLADES con la emision del Formato, respaldado con la linea de captura y el comprobante bancario del
reintegro.

Asimismo, deberd de reportar mediante el Anexo correspondiente del Convenio, los rendimientos
financieros generados en las cuentas bancarias productivas con periodicidad trimestral.

La DGPLADES revisara los formatos para verificar que el recurso haya sido asignado de acuerdo a los
rubros autorizados en el Convenio y podra solicitar a los SES o su equivalente, el soporte documental o
archivos electrénicos que permitan constatar la aplicacion de los recursos presupuestarios transferidos a la
entidad federativa, de conformidad con la normativa vigente.

La Entidad Federativa debera mantener bajo su custodia la documentacion comprobatoria original, asi
como los archivos electrénicos de los recursos presupuestarios federales erogados hasta en tanto la misma le
sea requerida por la Secretaria, 0 en su caso, por cualquier 6rgano fiscalizador, con base en lo sefialado en el
Acuerdo por el que se establecen los Lineamientos a que se sujetard la guarda, custodia y plazo de
conservacion del Archivo Contable Gubernamental.

La falta de comprobacion de los recursos por parte de la Entidad Federativa, asi como el incumplimiento
de cualquiera de las obligaciones que haya contraido en el Convenio podran dar lugar a la suspension de las
ministraciones subsecuentes, y/o en su caso la cancelacion del convenio.

7.3.- Recursos no ejercidos

Los recursos no ejercidos y los no destinados a los fines autorizados en el Convenio, incluyendo los
rendimientos financieros generados, deberan ser reintegrados por los SES a la TESOFE a mas tardar dentro
de los 15 dias naturales siguientes a que los requiera la Secretaria por conducto de DGPLADES.

Los recursos federales transferidos, que después de radicados en la Secretaria de Finanzas de la Entidad
Federativa, no hayan sido ministrados a los SES, o que una vez ministrados no sean ejercidos en los términos
del Convenio deberan ser reintegrados a la TESOFE dentro de los 15 dias naturales siguientes en que los
requiera la Secretaria por conducto de DGPLADES.

En caso de que alguna Entidad Federativa no haya comprobado que los recursos fueron destinados para
los fines acordados en el Convenio, la Secretaria, a través de la DGPLADES informara a la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcion Publica, a la Auditoria Superior de la Federacion, al
Organo de Fiscalizacion del Congreso Local y al Organo Estatal de Control, para que procedan a la
investigacion y, en su caso, emitan la sanciobn que corresponda, en el ambito de sus respectivas
competencias. Lo anterior sin perjuicio de que la Entidad Federativa reintegre los recursos a la TESOFE.

Los SES o su equivalente, solicitaran a través de la DGPLADES la linea de captura TESOFE para realizar
el reintegro presupuestario correspondiente.

En el caso de los recursos derivados de rendimientos financieros de los recursos no ejercidos al término
de la vigencia del Convenio, deberan proceder a su devolucion; para tal efecto los SES tramitaran
directamente la linea de captura ante la TESOFE, conforme a la normativa vigente.
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Cuando la DGPLADES tenga conocimiento de que los recursos transferidos no se estén aplicados en los
fines del Convenio, o que no se estan realizando las comprobaciones requeridas mediante el Certificado de
Gasto y su documentacién soporte ingresados en los sistemas electronicos establecidos, podra suspender las
ministraciones de recursos, hasta que los incumplimientos o desviaciones queden debidamente aclarados y
se hayan entregado a DGPLADES los informes pendientes.

7.4.- Cierre del ejercicio presupuestario

Los SES se obligan a elaborar anualmente, el cierre del ejercicio presupuestario de los recursos asignados
al Programa. Este se define como el periodo con el que finaliza el afio a nivel presupuestario y con ello el fin
de las actividades por ese periodo.

Los SES deberan integrar el cierre del ejercicio presupuestario anual, con base en el formato establecido
como uno de los anexos del convenio incluido para tal fin, incluyendo como documentacién soporte los
estados de cuenta, conciliaciones bancarias y cancelacion de las cuentas abiertas por ambas instancias.

Dicho informe serd entregado a la DGPLADES dentro de los 30 dias habiles posteriores al cierre del
ejercicio fiscal vigente.

8.- Verificacién, seguimiento, evaluacion, control y fiscalizacién
8.1.- Auditoria y control

El control y la fiscalizacién de los recursos presupuestarios federales transferidos a las Entidades
Federativas a través del Programa, quedaran a cargo de las autoridades federales y locales, en sus
respectivos &mbitos de competencia, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables.

Cuando las autoridades federales o locales que en el ejercicio de sus atribuciones de control y supervision,
conozcan que los recursos federales sefialados no han sido aplicados a los fines sefialados, deberan hacerlo
del conocimiento de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcion Publica en forma
inmediata y, en su caso, del Ministerio Publico de la Federacion.

Asimismo, cuando los servidores publicos que participen en la ejecuciéon del Convenio, detecten que los
recursos presupuestarios federales transferidos han permanecido ociosos o han sido utilizados para fines
distintos a los que se sefialan en el Convenio, deberan hacerlo del conocimiento, en forma inmediata, de la
Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcién Publica y, en su caso, del Ministerio
Publico de la Federacion.

Por su parte, cuando el ejecutivo estatal por si mismo o, a través del 6rgano de fiscalizacion de un
Congreso Local detecte que los recursos federales sefialados no se han destinado a los fines establecidos,
debera hacerlo del conocimiento inmediato de las autoridades a que se refiere el parrafo anterior.

Las responsabilidades administrativas, civiles y penales que deriven de afectaciones a la Hacienda Publica
Federal, en que, en su caso, incurran las autoridades locales por desviaciéon de los recursos de los fines
previstos en el Programa, seran sancionadas en los términos de la legislacion federal, por las autoridades
federales, en tanto que en los demas casos dichas responsabilidades seran sancionadas y aplicadas por las
autoridades locales con base en sus disposiciones juridicas aplicables.

La supervision y vigilancia de los recursos y acciones establecidas en las Reglas, estaran a cargo de las
instancias fiscalizadoras correspondientes, en el marco de sus atribuciones conferidas.

8.2.- Seguimiento

La verificacion y seguimiento de los recursos presupuestarios federales transferidos por la Secretaria a las
Entidades Federativas para la ejecucion del Programa, corresponderd a la Secretaria, a través de la
DGPLADES, para lo cual esta ultima implementara los mecanismos de supervisién necesarios.

La DGPLADES podré realizar un muestreo de las acciones que estime convenientes, para realizar visitas
de campo a efecto de verificar la adecuada operacién y aplicacion de los recursos al Programa. Para este
efecto, la DGPLADES, podra implementar un Programa Anual de Supervisién, en el cual se contemplaran
visitas a las Entidades Federativas verificando de manera aleatoria, la adecuada operacién del Programa con
base en el “Modelo de Supervision Federal”, para lo cual la DGPLADES podra solicitar a las Entidades
Federativas la informacién necesaria, y en su caso, las aclaraciones que correspondan.

En caso de que la DGPLADES encuentre diferencia en las Rutas de UMM acordadas en el Anexo 6 del
Convenio, solicitara a los SES el cumplimiento de la ruta de UMM.

Todo lo anterior en funcién de la disponibilidad de recursos presupuestarios y de personal; y con base en
el “Modelo de Supervisidon Federal” autorizado por la DGPLADES.

9.- Evaluacién

La evaluacion del Programa se llevara a cabo conforme a lo dispuesto en la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria, su Reglamento, el Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio
Fiscal 2019 y demas disposiciones juridicas aplicables.

La evaluacion del Programa permite la valoracion permanente de su avance, por lo que sera necesaria la
participacion de todos los sectores que intervienen en la operacion, para asegurar su involucramiento en la
revision del plan de trabajo y se dé seguimiento a los aspectos susceptibles de mejora, derivados de los
resultados de las evaluaciones.



(Tercera Seccion)

DIARIO OFICIAL

Miércoles 27 de febrero de 2019

Asimismo, se incorporaran metodologias de evaluacion que generen informacién con indicadores para

resultados con igualdad de género.

Se utilizan diversos procesos para la recopilacién y andlisis de informacion con el objetivo de determinar si
se esta cumpliendo con las actividades que se planearon y la medida en que se esta cumpliendo con los

objetivos planteados.

Para ayudar a que el Programa logre su finalidad en los objetivos establecidos; se llevara a cabo una
autoevaluacion con modelos integrales de seguimiento y monitoreo, aplicables en todos los niveles de la

organizacion, permitiendo asi, la mejora continua de los procesos.
9.1.- Evaluacién Interna

Con base en la metodologia del marco légico se han establecido 10 indicadores (Tabla 1) vinculados a los
objetivos del Programa. En cada uno de los indicadores de resultados planteados se describe: el nombre, la
formula de calculo y la periodicidad con la que se obtendran los resultados de la operacién, los cuales
permitiran que la medicion de los alcances de la operacién de las UMM, que contribuya con las Entidades
Federativas para la prestacion de sus servicios de atencion primaria a la salud en localidades menores a
2,500 personas que se encuentren sin servicios de salud, mediante la transferencia de recursos federales,

personal médico y UMM de diferente capacidad resolutiva.

Tabla 1

INDICADORES DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

MIR 2019

NOMBRE

FORMULA

FRECUENCIA
DE MEDICION

Porcentaje de localidades con
servicios de atencion primaria a la
salud.

(Total de localidades atendidas por el programa en el
periodo / Numero de localidades objetivo del programa en el
periodo)*100

ANUAL

Porcentaje de casos referidos de
embarazo de alto riesgo a un
segundo nivel de atencién.

(Total de casos referidos de embarazo de alto riesgo a un
segundo nivel de atencién en el periodo / Nimero de casos
de embarazo de alto riesgo de primera vez en el
periodo)*100

ANUAL

Porcentaje de nifios menores de
cinco aflos recuperados de
desnutricion.

(Total de nifios menores de 5 afios recuperados de
desnutriciéon / Numero de nifios desnutridos menores de 5
afios en control nutricional)*100

ANUAL

Porcentaje de nifios menores de
cinco afios con desnutricion.

(Total de nifilos menores de 5 afios con desnutriciéon /
Numero de niflos menores de 5 afios en control
nutricional)*100

SEMESTRAL

Porcentaje de mujeres detectadas
con embarazo de alto riesgo.

(Total de mujeres con embarazo de alto riesgo / Namero de
mujeres embarazadas en control prenatal en las localidades
responsabilidad del programa)*100

SEMESTRAL

Porcentaje de citologias
cervicales (Papanicolau)
realizadas en las mujeres de 25 a
34 afios de edad por primera vez
en su vida o en un lapso mayor a
tres arfios.

(Total de citologias cervicales -Papanicolau- realizadas en
el periodo / (Nimero de mujeres de 25 a 34 afios de edad
responsabilidad del Programa)/3)*100

SEMESTRAL

servicios de
prevencion
respecto a los

Porcentaje  de
promocion y
otorgados con
programados.

(Total de servicios de promocién y prevencion otorgados /
Numero de servicios de promocion y prevencion
programados en las localidades responsabilidad del
programa)*100

SEMESTRAL

Porcentaje de consultas de
atencion médica otorgadas con
respecto a las programadas.

(Total de consultas de primera vez y subsecuentes
otorgadas / Numero de consultas de primera vez y
subsecuentes programadas en las localidades
responsabilidad del programa)*100

SEMESTRAL

Porcentaje de personal de salud
itinerante completo de acuerdo a
la tipologia de las Unidades
Médicas Mdviles del Programa.

(Total de personas del equipo de salud itinerante
contratadas por tipologia para las unidades médicas
moéviles / NUimero de personas del equipo de salud
itinerante, requeridas por tipologia para las unidades
médicas méviles del Programa)*100

TRIMESTRAL

10

Porcentaje del equipo de salud
itinerante  capacitado de las
Unidades Médicas Moviles del
programa.

(Total de personas del equipo de salud itinerante
capacitadas / Numero de personas del equipo de salud
itinerante contratadas por tipologia para las unidades
médicas moviles del programa)*100

TRIMESTRAL
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9.2.- Evaluacion Externa

La evaluacion externa es una herramienta que tiene como principal propdsito asistir al Programa para su
mejoramiento en cuanto a la Calidad, desempefio, eficiencia, eficacia, resultados, impacto y sostenibilidad,
mediante una valoracion objetiva que permita la aportacion de informacién documentada para la rendicién de
cuentas, transparencia en el ejercicio de los recursos y la toma de decisiones.

Las evaluaciones externas del Programa se haran del conocimiento de la DGPLADES y seran elaboradas
de conformidad con los Lineamientos Generales para la Evaluacién de los Programas Federales de la
Administracién Pablica Federal, y el Programa Anual de Evaluacion.

10.- Transparencia

Garantizar la transparencia y rendicion de cuentas a través de los informes y las comprobaciones,
establecidos en las Reglas, en los Acuerdos Marco de Coordinacion, en los Convenios respectivos y en las
demas disposiciones juridicas que resulten aplicables.

Con la finalidad de mantener el Programa libre de injerencia politica y contribuir a su operacién
transparente, la DGPLADES a través de las Coordinaciones Estatales del Programa, efectuara acciones y
sesiones de orientacion y difusion a la poblacion de las localidades integradas en el anexo 6 del Convenio.

De igual forma, si en el ejercicio de sus funciones la DGPLADES conoce de conductas o hechos que
pudieran constituir delitos por el uso politico-electoral del Programa, deberd informarlo a las autoridades
competentes.

10.1.- Difusioén

La difusion es la divulgacion del Programa, la cual contendra elementos que certifiquen la correcta
utilizacion de los recursos y la procedencia de los mismos.

Para ello, se llevaran a cabo las siguientes acciones:

e Se dara difusion al Programa a nivel nacional y se promoveran similares acciones por parte de los
SES;

e Como parte de la difusién del Programa, las Entidades Federativas deberan realizar las gestiones
necesarias para difundir los Convenios en el drgano de difusién oficial de las Entidades Federativas y
en las respectivas paginas de internet de los SES. Asimismo, deberan informar sobre la suscripcién
del instrumento juridico, al Organo Superior de Fiscalizacion de la Entidad Federativa;

e La informacion de las Localidades en Cobertura por el Programa se desagregara por Entidad
Federativa y municipio, la cual estara disponible en formato electrénico, de texto modificable de base
de datos, en la pagina de internet de la Secretaria y en el Portal de Obligaciones de Transparencia;

e Dar a conocer los avances del Programa en los términos y plazos que disponga la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, y

e La papeleria, documentacion oficial, asi como la publicidad y promocién de este Programa, incluiran la
siguiente leyenda: "Este Programa es publico, ajeno a cualquier partido politico. Queda prohibido el
uso para fines distintos a los establecidos en el Programa”.

La informacion correspondiente serd publicada en los términos de la Ley General de Transparencia y
Acceso a la Informacion Publica, la Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Puablica y demas
disposiciones en la materia.

10.2.- Contraloria Social

Los Servicios Estatales de Salud a través de las Coordinaciones del Programa, promoveran la
participacion de los beneficiarios a través de la integracion y operacion de Comités de Contraloria Social, para
la vigilancia de los servicios de salud que proporcionan las UMM del Programa, asi como las metas, acciones
y la aplicacién de los recursos asignados al mismo.

Los Comités de Contraloria Social se conformaran por miembros de la comunidad, incluidos integrantes de
otros comités, como los Comités Locales de Salud o instancias asociativas de beneficiarios de otros
Programas Publicos.

Para lograr lo anterior la DGPLADES se sujetard, de forma conjunta con los Servicios Estatales de Salud a
lo establecido en el Acuerdo por el que se establecen los lineamientos para la promocion y operacion de la
Contraloria Social en los programas federales de desarrollo social, publicados el 28 de octubre de 2016 en el
Diario Oficial de la Federacion para promover y realizar las acciones necesarias para la operacion de la
Contraloria Social, bajo el esquema validado por la Secretaria de la Funcion Publica.
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Las Coordinaciones del Programa resguardaran en expedientes por cada UMM la informacion documental
del desarrollo de la Contraloria Social y sus resultados, para que la DGPLADES verifique lo correspondiente a
la realizaciéon de las acciones de Contraloria Social en el Marco de los Comités Locales de Salud del
Programa.

Los Organos Estatales de Control podran verificar lo correspondiente a la realizacion de las acciones de
Contraloria Social de conformidad con los Acuerdos de Coordinacion, asi como con los documentos de
Contraloria Social validados por la Secretaria de la Funcién Publica.

Los Servicios Estatales de Salud a través de las Coordinaciones del Programa vigilaran el despliegue de
acciones tendientes a garantizar la atencion de las quejas, denuncias, peticiones o sugerencias que presenten
los beneficiarios del Programa.

10.3.- Quejas y Denuncias

Las quejas y denuncias vinculadas a la operacion del Programa y a los servidores publicos seran
canalizadas a las instancias que tienen las facultades para tal efecto en los términos de las disposiciones
juridicas aplicables a cada caso.

La DGPLADES a través de las Coordinaciones del Programa procurara que las Secretarias de Salud de
las Entidades Federativas, desplieguen las acciones tendientes a garantizar la atencion de las quejas,
denuncias, peticiones o sugerencias que presenten la poblacién de las Localidades en Cobertura del
Programa.

ANEXOS
Anexo 1.- CAUSES 2018

INTERVENCIONES DEL CAUSES 2018 POR CONGLOMERADOS

NUM. CAUSES | NUM. FAM INTERVENCION
PREVENCION Y PROMOCION EN SALUD
1 1 Vacunacion contra tuberculosis (B.C.G)
2 2 Vacunacién contra hepatitis b (HB)
3 3 Administracion de vacuna pentavalente (DPT, HB, HIB)
4 4 Vacunacion contra rotavirus
5 5 Vacunacién contra neumococo conjugado
6 6 Vacunacion profilactica contra influenza (gripe estacional)
7 7 Vacunacioén contra sarampion, parotiditis y rubéola (SRP)
8 8 Vacunacion contra difteria, tosferina y tétanos (DPT)
9 9 Vacunacioén contra poliomielitis (SABIN)
10 10 Vacunacion contra el virus del papiloma humano (VPH)
11 11 Vacunacion contra sarampion y rubeola (SR)
12 12 Vacunacion contra tétanos y difteria (TD)
13 13 Vacunacion contra tétanos, difteria y pertussis acelular (TDPA) en el embarazo
14 14 Vacunacién contra el neumococo para el adulto mayor
15 15 Prevencion y tamizaje en el recién nacido
16 16 Prevencion y tamizaje en menores de 5 afios
17 17 Prevencion y tamizaje en nifias y nifios de 5 a 9 afios
18 18 Prevencion y tamizaje en adolescentes de 10 a 19 afios
19 19 Prevencion y tamizaje en mujeres de 20 a 59 afios
20 20 Prevencion y tamizaje en hombres de 20 a 59 afios
21 21 Prevencion y tamizaje en adultos mayores (60 afios en adelante)
22 22 Deteccion precoz de los trastornos de la conducta alimentaria
23 23 Prevencion y atencion a violencia familiar y de género
24 24 Otras acciones de promocién a la salud y prevencioén de riesgos
25 25 Prevencion de caries dental
26 26 Consejo y asesorias sobre el uso del condén
27 27 Deteccion temprana de adicciones (consejeria)
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CONSULTA DE MEDICINA GENERAL Y DE ESPECIALIDAD, INCLUYE ODONTOLOGIA

28 28 Diagnostico y tratamiento de anemia por deficiencia de hierro y por deficiencia de
vitamina b12

29 29 Diagnostico y tratamiento de desnutricion leve, moderada y severa

30 30 Diagnostico y tratamiento de desnutricion severa tipo Kwashiorkor

31 31 Diagnostico y tratamiento de desnutricién tipo marasmo

32 32 Diagnéstico y tratamiento de secuelas de desnutricién

33 33 Diagnostico y tratamiento de escarlatina

34 34 Diagnostico y tratamiento de sarampion, rubeola y parotiditis

35 35 Diagnostico y tratamiento de varicela

36 36 Diagnostico y tratamiento del dengue no grave /y otras fiebres producidas por
flavovirus y arbovirus)

37 37 Diagnostico y tratamiento de paludismo

38 38 Diagnostico y tratamiento de ricketsiosis y oncocercosis

39 39 Diagnostico y tratamiento de enfermedad de Chagas

40 40 Diagnostico y tratamiento de leishmaniasis

41 41 Diagnostico y tratamiento de influenza

42 42 Diagnostico y tratamiento de faringoamigdalitis aguda

43 43 Diagnostico y tratamiento de tosferina

44 44 Diagnostico y tratamiento de otitis media no supurativa

45 45 Diagnostico y tratamiento de rinofaringitis aguda

46 46 Diagnostico y tratamiento de laringotraqueitis aguda

47 47 Diagnostico y tratamiento de otitis media supurativa

48 48 Diagnéstico y tratamiento de sinusitis aguda

49 49 Diagnostico y tratamiento del asma y sus exacerbaciones en adultos

50 50 Diagnéstico y tratamiento del asma y sus exacerbaciones en menores de 18 afios

51 51 Diagnéstico y tratamiento de tuberculosis (TAES)

52 52 Diagnéstico y tratamiento de tuberculosis farmacorresistente (TAES)

53 53 Diagnéstico y tratamiento de conjuntivitis

54 54 Diagnéstico y tratamiento de rinitis alérgica y vasomotora

55 55 Diagnéstico y tratamiento del sindrome diarreico agudo

56 56 Diagnéstico y tratamiento de fiebre paratifoidea y otras salmonelosis

57 57 Diagnéstico y tratamiento de fiebre tifoidea

58 58 Diagnéstico y tratamiento de gastritis aguda, duodenitis y dispepsia

59 59 Diagnostico y tratamiento del sindrome de intestino irritable

60 60 Diagnostico y tratamiento de esofagitis por reflujo

61 61 Diagnostico y tratamiento de Ulcera gastrica y péptica crénica no perforada

62 62 Diagnostico y tratamiento de lepra

63 63 Diagnostico y tratamiento del herpes zoster

64 64 Diagnostico y tratamiento de infeccién aguda por virus de la hepatitis Ay B

65 65 Diagnostico y tratamiento de candidiasis oral

66 66 Diagnostico y tratamiento de micosis superficiales (excepto onicomicosis)

67 67 Diagnostico y tratamiento de onicomicosis

68 68 Diagnostico y tratamiento de amebiasis

69 69 Diagnostico y tratamiento de anquilostomiasis y necatoriasis

70 70 Diagnostico y tratamiento de ascariasis
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71 71 Diagnostico y tratamiento de enterobiasis
72 72 Diagnostico y tratamiento farmacoldgico de equinococosis
73 73 Diagnostico y tratamiento farmacolégico de esquistosomiasis
74 74 Diagnéstico y tratamiento farmacolégico de estrongiloidiasis
75 75 Diagnostico y tratamiento farmacologico de filariasis
76 76 Diagnostico y tratamiento farmacolégico de giardiasis
77 77 Diagnostico y tratamiento farmacologico de teniasis
78 78 Diagnostico y tratamiento farmacolégico de tricuriasis
79 79 Diagnostico y tratamiento farmacolégico de triquinosis
80 80 Diagnostico y tratamiento farmacolégico de brucelosis
81 81 Diagnostico y tratamiento de escabiosis
82 82 Diagnostico y tratamiento de pediculosis y phthiriasis
83 83 Diagnostico y tratamiento de erisipela y celulitis
84 84 Diagnostico y tratamiento de gonorrea
85 85 Diagnostico y tratamiento de infecciones por chlamydia
86 86 Diagnéstico y tratamiento de trichomoniasis
87 87 Diagnostico y tratamiento de sifilis precoz y tardia
88 88 Diagnéstico y tratamiento de chancro blando
89 89 Diagnostico y tratamiento de cistitis
20 20 Diagnéstico y tratamiento de herpes genital
91 91 Diagnéstico y tratamiento de dermatitis alérgica y de contacto
92 92 Diagnostico y tratamiento de dermatitis atopica
93 93 Diagnéstico y tratamiento de dermatitis de contacto por irritantes
94 94 Diagnostico y tratamiento de dermatitis del pafial
95 95 Diagnostico y tratamiento de dermatitis exfoliativa
96 96 Diagnostico y tratamiento de dermatitis seborreica
97 97 Diagnostico y tratamiento de verrugas vulgares
98 98 Diagnéstico y tratamiento del acné
99 99 Diagnostico y tratamiento de psoriasis
100 100 Diagnéstico y tratamiento de dislipidemia
101 101 Diagnostico y tratamiento médico del sobrepeso y obesidad exdégena
102 102 Diagnéstico y tratamiento de diabetes mellitus tipo 1
103 103 Diagnéstico y tratamiento de prediabetes y diabetes mellitus tipo 2
105 104 Diagnostico y tratamiento de hipertiroidismo
107 105 Diagnéstico y tratamiento de hipotiroidismo
108 106 Diagnostico y tratamiento conservador de artrosis y poliartrosis no especificada
109 107 Diagnéstico y tratamiento de lumbalgia
110 108 Diagnostico y tratamiento de osteoporosis
111 109 Diagnostico y tratamiento de hiperuricemia y gota
112 110 Diagnostico y tratamiento de artritis reumatoide
113 111 Diagnostico y tratamiento conservador de luxacién congénita de cadera
116 112 Métodos de planificacién familiar temporales
117 113 Método de planificacion familiar temporal con dispositivo intrauterino
124 114 Diagnéstico y tratamiento de dismenorrea primaria
125 115 Diagnéstico y tratamiento del climaterio y menopausia
126 116 Diagnostico y tratamiento de trastornos benignos de la mama
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128 117 Diagnostico y tratamiento de vaginitis subaguda y crénica
129 118 Diagnéstico y tratamiento de vulvovaginitis
130 119 Diagnostico y tratamiento de endometriosis
131 120 Diagnostico y tratamiento de uretritis y sindrome uretral
132 121 Diagnostico y tratamiento de lesiones escamosas intraepiteliales de grados bajo y
moderado
134 122 Diagnéstico y tratamiento integral de hipertensién arterial
137 123 Diagnostico y tratamiento médico de enfermedad de Parkinson
138 124 Diagnostico y tratamiento de paralisis facial
141 125 Aplicacion de selladores de fosetas y fisuras dentales
142 126 Restauraciones dentales con amalgama, ionémero de vidrio y resina, por caries o
fractura de los dientes
143 127 Diagnostico y tratamiento de focos infecciosos bacterianos agudos en la cavidad
bucal
144 128 Extraccién de dientes erupcionados y restos radiculares
145 129 Terapia pulpar
146 130 Extraccion de tercer molar
147 131 Atencién por algunos signos, sintomas y otros factores que influyen en el estado de
salud
URGENCIAS
149 132 Diagnostico y tratamiento de hipoglucemia secundaria a diabetes
163 133 Envenenamiento por insecticidas organofosforados y carbamatos
166 134 Picadura de alacran
167 135 Picaduras de abeja, arafia y otros artrépodos
168 136 Intoxicacién aguda alimentaria
169 137 Manejo de mordedura y prevencion de rabia en humanos
171 138 Curacion y sutura de lesiones traumaticas de tejidos blandos
180 139 Diagnostico y tratamiento de varicocele e hidrocele
181 140 Esguince cervical
182 141 Esguince de hombro
183 142 Esguince de codo
184 143 Esguince de mufieca y mano
185 144 Esguince de rodilla
186 145 Esguince de tobillo y pie
198 146 Diagnéstico y tratamiento de pielonefritis
207 147 Diagnostico y tratamiento de enfermedad pélvica inflamatoria
212 148 Diagnostico y tratamiento de retencién aguda de orina
215 149 Diagnéstico y tratamiento de neuropatia periférica secundaria a diabetes
CIRUGIA GENERAL
226 150 Diagnéstico y tratamiento de enfermedad hemorroidal
OBSTETRICIA
271 151 Diagnéstico de embarazo y atencion prenatal
272 152 Atencién del parto y puerperio fisiol6gico
285 153 Diagnéstico y tratamiento de infeccion de episiorrafia o herida quirtrgica obstétrica
290 154 Atencion del recién nacido
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292 ‘ 155 ‘ Diagnostico y tratamiento del recién nacido pretérmino sin complicaciones
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Anexo 2A.- Convenio Especifico de Colaboraciéon en Materia de Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales para la Operacion del Programa

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS PARA LA OPERACION DEL
PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE
LE DENOMINARA "LA SECRETARIA", ACTUANDO EN ESTE ACTO POR CONDUCTO DE

, SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL
SECTOR SALUD, ASISTIDA POR EL , DIRECTOR
GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO EN SALUD (DGPLADES) Y POR LA OTRA PARTE, EL
EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE (NOMBRE DE LA ENTIDAD FEDERATIVA
SEGUN CORRESPONDA), AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA "LA ENTIDAD" (SEGUN
CORRESPONDA), REPRESENTADO POR EL , EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE
FINANZAS __ (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA) Y EL
, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD ESTATAL Y/O DIRECTOR GENERAL DEL
INSTITUTO Y/O TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE SALUD, (O SU EQUIVALENTE, SEGUN
CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), A QUIENES CUANDO ACTUEN DE MANERA
CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO "LAS PARTES", CONFORME A LOS ANTECEDENTES,
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

Con fecha ___ de de 20 (SEGUN CORRESPONDA), "LA ENTIDAD" (SEGUN
CORRESPONDA) y "LA SECRETARIA" celebraron el Acuerdo Marco de Coordinacion, en lo
sucesivo "EL ACUERDO MARCO", con objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion de
servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y mecanismos generales a
través de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcién del instrumento especifico
correspondiente, recursos presupuestarios federales, insumos y bienes a "LA ENTIDAD" (SEGUN
CORRESPONDA) para coordinar su participacién con el Ejecutivo Federal, en términos de los
articulos 9 y 13 apartado B, de la Ley General de Salud.

ll.  De conformidad con lo establecido en la Clausula (Segunda o Tercera, SEGUN CORRESPONDA) de
"EL ACUERDO MARCOQ", los instrumentos consensuales especificos que las partes suscriban para
el desarrollo de las acciones previstas en el mismo, seran formalizados por el Secretario de Finanzas
y el Secretario de Salud Estatal y/o (Director General del Instituto y/o Titular de los Servicios
Estatales de Salud O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD
FEDERATIVA) de "LA ENTIDAD", en tanto que por "LA SECRETARIA", lo haran la Subsecretaria
de Integracién y Desarrollo del Sector Salud; la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la
Salud; la Subsecretaria de Administracién y Finanzas; la Comisién Nacional de Proteccién Social en
Salud; la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios o la Comisién Nacional
contra las Adicciones, por si mismas, o asistidas por las unidades administrativas y érganos
desconcentrados que tienen adscritos, atendiendo al ambito de competencia de cada uno de ellos.

lll. Directrices hacia el Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024 que plantea en su Directriz 2 “Bienestar
social e igualdad”, con las lineas de accion:

e Bienestar prioritariamente para los grupos vulnerables, quienes sufren por carencias, olvido, y
abandono; en especial, a los pueblos indigenas de México. Por el bien de todos, primero los
pobres.

e La salud para el bienestar.
A las cuales se encuentra alineado el Programa.

IV. Con el Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica se dara continuidad a la estrategia federal que
inicia en 2007 como Programa Caravanas de la Salud, el cual posteriormente cambia su
denominaciéon a Programa Unidades Médicas Mdviles, para que a través de transferencias de
recursos presupuestarios federales se coadyuva a que las entidades federativas proporcionen la
atencion primaria en salud en aquellas localidades con menos de 2,500 personas y que se
encuentren sin acceso a los servicios de salud por falta de infraestructura fisica.

V. El Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica tiene como misién ser un Programa que coadyuve
con las entidades federativas en la prestacién de servicios de atencién primaria a la salud en las
areas de enfoque potencial identificadas como localidades que no cuentan con servicios de salud por
falta de infraestructura fisica y con una poblacion menor a 2,500 personas.



(Tercera Seccion) DIARIO OFICIAL Miércoles 27 de febrero de 2019

I.1.

11.2.

11.3.

1.4.

DECLARACIONES
DE "LA SECRETARIA":

La Dra. , en su caracter de Subsecretaria de Integracion y Desarrollo
del Sector Salud, tiene la competencia y legitimidad para intervenir en el presente instrumento
juridico, de conformidad con lo establecido en los articulos 2 apartado A, fraccion |1, 8, fraccion XVIy
9, fracciones I, IV, VIII, IX y X, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que queda
debidamente acreditado con la copia de su nombramiento.

La DGPLADES es una unidad administrativa de la Secretaria de Salud, adscrita a la Subsecretaria
de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, segun lo dispuesto por el Acuerdo mediante el cual se
adscriben organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial de la

Federacion el 11 de marzo de 2010, cuyo titular es el , quien se encuentra
plenamente facultado para asistir en la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con lo
establecido en los articulos 16, fraccion Xlll y 25, fracciones I, Ill, V y VIII, del Reglamento Interior de

la Secretaria de Salud, cargo que queda debidamente acreditado con la copia de su nombramiento.

El objetivo general del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, es el de contribuir al
aseguramiento del acceso efectivo a servicios de salud con calidad mediante el otorgamiento de
servicios de atencion primaria a la salud a través de unidades médicas méviles, por medio de la
transferencia de recursos presupuestarios federales a las entidades federativas, y dentro de sus
objetivos especificos, se encuentra como uno de los méas importantes, el de contribuir con las
entidades federativas para que cuenten con UMM equipadas de conformidad con la tipologia
correspondiente y su respectivo personal capacitado, conforme a las Reglas de Operacién del
Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, para el Ejercicio Fiscal 2019, publicadas en el Diario
Oficial de la Federacién en fecha ___ de del 20 .

Cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer frente a los compromisos
derivados de la suscripcion del presente instrumento juridico.

Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico de Colaboracion sefiala
como domicilio el ubicado en el nimero 7 de la Calle de Lieja, Colonia Juarez, Demarcacion
Territorial Cuauhtémoc, C.P. 06600, en la Ciudad de México.

DE "LA ENTIDAD":

El Secretario de Finanzas __ (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD
FEDERATIVA), acredita tener facultades para suscribir el presente Convenio Especifico de
Colaboracion, de conformidad con los articulos de la Ley Organica de la
Administracion Publica del Estado de (SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD
FEDERATIVA), cargo que quedo debidamente acreditado en "EL ACUERDO MARCO". (o cargo
que queda debidamente acreditado con la copia de su nombramiento SEGUN CORRESPONDA).

El Secretario de Salud Estatal y/o Director General del Instituto y/o Titular de los Servicios Estatales
de Salud ____ (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA),
acredita tener facultades para suscribir el presente Convenio Especifico de Colaboracion, de
conformidad con los articulos de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado
de (SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), cargo que quedd
debidamente acreditado en "EL ACUERDO MARCO" (o cargo que queda debidamente acreditado
con la copia de su nombramiento SEGUN CORRESPONDA).

Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento juridico
son: Otorgar servicios de promocion y prevencion de la salud, asi como de atencion médica y
odontolégica a la poblacién de las localidades del area de enfoque del Programa, que se especifica
en el Anexo 6 del presente instrumento juridico.

Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico de Colaboracion sefiala
como su domicilio el ubicado en (SEGUN CORRESPONDA).

Una vez expuesto lo anterior, y en virtud de que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracién de los subsidios y transferencias que con cargo a los
presupuestos de las Dependencias se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacion; que éstos se
otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables, asi como a las Reglas de Operacion
del Programa Fortalecimiento a la Atencidbn Médica para el ejercicio fiscal correspondiente, y que dichos
subsidios y transferencias se sujetaran a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad,
selectividad y temporalidad que en ella se sefialan; "LAS PARTES" celebran el presente Convenio, al tenor
de las siguientes:
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CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.- El presente Convenio y sus Anexos, que firmados por "LAS PARTES", forman
parte integrante del mismo, tienen por objeto transferir a "LA ENTIDAD" recursos presupuestarios federales,
con el caracter de subsidios, para cubrir los gastos de operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencién
Médica en el ejercicio fiscal 2019 en los conceptos y con los alcances estipulados en este instrumento juridico,
y de manera especifica para realizar algunos de los gastos que se deriven de la operacion de las unidades
médicas mdviles de dicho Programa en "LA ENTIDAD", otorgadas mediante los contratos de comodato
suscritos en afios anteriores entre "LA SECRETARIA" y "LA ENTIDAD", asi como los correspondientes
convenios modificatorios por los que se prorroga la vigencia de éstos, o cuya propiedad haya sido transferida
a "LA ENTIDAD" para el desarrollo del Programa; de conformidad con los Anexos del presente instrumento
juridico, a efecto de coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal en la ejecucion de este Programa.

Para efecto de lo anterior, "LAS PARTES" convienen expresamente en ajustarse a lo estipulado en el
"Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacién del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica,
para el ejercicio fiscal 2019", publicado en el Diario Oficial de la Federacion el (Reglas de
Operacion), y a las estipulaciones de "EL ACUERDO MARCQ", cuyo contenido se tiene por reproducido en el
presente Convenio como si a la letra se insertaran, a las del presente Convenio, asi como a las demas
disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA. TRANSFERENCIA.- Para la realizacién de las acciones objeto del presente instrumento
juridico, "LA SECRETARIA" transferira a "LA ENTIDAD", en varias ministraciones, de acuerdo a lo
establecido en el Anexo 2 del mismo, un importe de hasta $ (EXPRESAR CANTIDADES EN NUMERO
Y LETRA SEGUN CORRESPONDA AL MONTO ASIGNADO), que se precisa en el Anexo 1 del presente
Convenio.

Los recursos presupuestarios federales a que se refiere el parrafo anterior, seran transferidos por "LA
SECRETARIA" a "LA ENTIDAD", de acuerdo con los plazos y calendario que se precisan en el Anexo 2.

Para tal efecto, "LA ENTIDAD", a través de su Secretaria de Finanzas o su equivalente, procedera a abirir,
en forma previa a su radicacion, una cuenta bancaria productiva, Unica y especifica para este Convenio, en la
institucion de crédito bancaria que determine, con la finalidad de que dichos recursos y sus rendimientos
financieros estén debidamente identificados.

Una vez radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Finanzas o su equivalente,
ésta se obliga a ministrarlos integramente junto con los rendimientos financieros que se generen, dentro de
los cinco (5) dias habiles siguientes a su recepcion, a la Secretaria de Salud (los Servicios de Salud del
Estado de ___ y/o el Instituto de Servicios de Salud del Estado de O SU EQUIVALENTE, SEGUN
CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), que tendra el caracter de Unidad Ejecutora para efectos
del presente Convenio. La Unidad Ejecutora, deberd informar a "LA SECRETARIA" a través de la
DGPLADES, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a aquél en que concluya el plazo anterior, el monto,
la fecha y el importe de los rendimientos generados que le hayan sido ministrados. Para tal efecto, "LA
SECRETARIA" através de la DGPLADES, daré aviso a la Unidad Ejecutora de esta transferencia.

La Unidad Ejecutora debera, previamente a la ministracion de los recursos por parte de la Secretaria de
Finanzas o su equivalente, abrir una cuenta bancaria productiva, Unica y especifica para este Convenio.

La no ministracion de estos recursos a la Unidad Ejecutora en el plazo establecido en el parrafo cuarto de
esta Clausula, se considerard incumplimiento de este instrumento juridico y serd4 causa para solicitar el
reintegro de los recursos transferidos, asi como el de los rendimientos financieros obtenidos, a la Tesoreria de
la Federacion.

La Secretaria de Finanzas o su equivalente, y la Unidad Ejecutora, deberén remitir a "LA SECRETARIA"
a través de la DGPLADES, la documentacion correspondiente a la apertura de las cuentas a que se refiere
esta Clausula, en la que se especifique que el destino final de los recursos es el Programa Fortalecimiento a
la Atencion Médica.

Los recursos presupuestarios federales que se transfieran en los términos de este Convenio Especifico de
Colaboracién no pierden su caracter federal, por lo que en su asignacion y ejecucién deberan observarse las
disposiciones juridicas federales aplicables.

Queda expresamente acordado, que la transferencia presupuestaria otorgada en el presente Convenio, no
es susceptible de presupuestarse en los ejercicios siguientes, por lo que no implica el compromiso de
transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo al Ejecutivo Federal, para
complementar 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 aplicacion y comprobacion de los recursos federales ministrados, "LA PARTES"
convienen en sujetarse a lo siguiente:

l. "LA SECRETARIA" por conducto de la DGPLADES, dentro del marco de sus atribuciones y a través
de los mecanismos que esta Ultima implemente para tal fin, verificara el cumplimiento de los
objetivos, metas e indicadores de desempefio a que se refiere la Clausula Cuarta de este Convenio,
que los recursos presupuestarios federales sefialados en la Clausula Segunda, sean destinados
Unicamente para cubrir el objeto del presente instrumento juridico, sin perjuicio de las atribuciones
gue en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.
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ll.  "LA SECRETARIA" transferira los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula
Segunda de este Convenio, absteniéndose de intervenir en el procedimiento de asignacién de los
contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice "LA ENTIDAD", para cumplir con el
Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, y sin interferir de forma alguna en el procedimiento y
mecanismo de supervision externo que defina "LA ENTIDAD" durante la aplicacién de los recursos
presupuestarios destinados a su ejecucion y demas actividades que se realicen para el cumplimiento
de las condiciones técnicas, econémicas, de tiempo, de cantidad y de calidad contratadas a través de
"LA ENTIDAD".

. "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, considerando su disponibilidad de personal y
presupuestaria, podra practicar visitas de supervision de acuerdo al Modelo de Supervision Federal
Operativa y formatos que se establezcan para este fin, conforme al periodo de visitas determinado en
su Anexo 12, a efecto de verificar la correcta operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencién
Médica, el cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento juridico, asi
como el seguimiento del ejercicio de los recursos y la presentacion de informes a la DGPLADES,
tales como: los informes de avances financieros, los informes de rendimientos financieros generados
con motivo de los recursos presupuestarios federales transferidos, conforme al Anexo 10, relaciones
de gasto, estados de cuenta bancaria y las conciliaciones bancarias.

En caso de que con motivo de las visitas de supervision, "LA SECRETARIA" a través de la
DGPLADES, detecte incumplimientos a los compromisos establecidos a cargo de "LA ENTIDAD",
debera dar vista a las instancias federales y locales competentes, para que procedan conforme a sus
atribuciones.

IV. "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, solicitara a "LA ENTIDAD" la entrega del reporte de
indicadores de desempefio de prestacion de servicio, asi como la certificacién de gasto, conforme al
formato que se incluye en el Anexo 4, mediante los cuales se detallan las erogaciones del gasto y por
los que "LA ENTIDAD" sustente y fundamente la correcta aplicacion de los recursos a que se refiere
la Clausula Segunda del presente instrumento juridico. Para los efectos de verificacion anteriormente
referidos, "LA ENTIDAD" debera exhibir la documentacién soporte (original en su caso) y archivos
electronicos que asi lo acrediten.

V. "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, podra en todo momento verificar en coordinacion
con "LA ENTIDAD" la documentacién que permita observar el ejercicio de los recursos
presupuestarios federales transferidos a "LA ENTIDAD", asi como sus rendimientos financieros
generados y podra solicitar a esta Ultima los documentos que justifiquen y comprueben el ejercicio de
dichos recursos. El ejercicio de los recursos debera reflejarse en el formato de certificacion de gasto,
conforme a lo establecido en el Anexo 4 del presente Convenio; la documentacion soporte debera
adjuntarse en archivos electronicos en la plataforma informatica correspondiente.

En caso de presentarse la falta de comprobacion los recursos presupuestarios federales que le han
sido transferidos a la "LA ENTIDAD", "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, podra en todo
momento determinar la suspension de la ministracion de recursos a "LA ENTIDAD".

VI. Los recursos presupuestarios federales que "LA SECRETARIA" se compromete a transferir a "LA
ENTIDAD", estardn sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones
correspondientes, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el
calendario que para tal efecto se establezca.

CUARTA. OBJETIVOS, METAS E INDICADORES DE DESEMPENO.- Los recursos a que se refiere la
Clausula Segunda del presente Convenio, tendran los objetivos, metas e indicadores del desempefio que a
continuacién se mencionan:

OBJETIVO: Transferir recursos a "LA ENTIDAD" para contribuir con la prestacion de servicios de atencion
primaria a la salud, de acuerdo con el Catalogo Universal de Servicios de Salud que se detalla en el Anexo 5
del presente instrumento juridico, en las localidades integradas en el Anexo 6 de este Convenio Especifico de
Colaboracion a través del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, a cargo de los Servicios de Salud
delestadode (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA).

META: Atender a las localidades integradas en el Anexo 6 de este Convenio.

INDICADORES DE DESEMPENO: En el Anexo 7 se describen los indicadores y las variables a las que
se compromete "LA ENTIDAD" (SEGUN CORRESPONDA) que permitiran evaluar el desempefio y
el cumplimiento de los compromisos descritos en este instrumento juridico.

QUINTA. APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales a que alude la Clausula Segunda de
este instrumento juridico, se destinaran en forma exclusiva para cubrir algunos conceptos de gasto para
la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica en el ejercicio fiscal 2019; no podran
destinarse a otros conceptos de gasto y se registraran conforme a su naturaleza, como gasto corriente o gasto
de capital; se devengaran conforme a lo establecido en el articulo 175, del Reglamento de la Ley Federal de
Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; se registraran por "LA ENTIDAD" en su contabilidad de acuerdo
con las disposiciones juridicas aplicables y se rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su
caracter federal.
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Los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios a que se refiere el parrafo anterior,
podran destinarse, previa autorizacion de "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, al Programa
Fortalecimiento a la Atencion Médica objeto del presente Convenio, de conformidad con lo estipulado en el
Anexo 8 (a excepcion de las partidas 12101 y 13202), asi como las partidas estipuladas en el Anexo 8A.

"LA ENTIDAD" presentara un informe de los rendimientos financieros y el seguimiento de su ejercicio
debera hacerse mediante el formato de certificacion de gasto, conforme a los Anexos 4 y 10.

Los remanentes de los recursos presupuestarios federales transferidos a "LA ENTIDAD", junto con los
rendimientos financieros generados, deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacién, al cierre del
ejercicio fiscal, en los términos del articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas
y los Municipios, debiendo informarlo a "LA SECRETARIA" por conducto de la DGPLADES, de manera
escrita y con los documentos soportes correspondientes.

SEXTA. GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos diferentes a los que se mencionan en
el Anexo 8 del presente Convenio, deberan ser realizados por "LA ENTIDAD" con cargo a Sus recursos
propios.

SEPTIMA. OBLIGACIONES DE "LA ENTIDAD".- Adicionalmente a los compromisos establecidos en
"EL ACUERDO MARCOQ" y en el presente Convenio, "LA ENTIDAD" se obliga a:

l. Vigilar el cumplimiento estricto de las disposiciones legales aplicables en el ejercicio del gasto publico
federal, dando aviso ante las instancias respectivas por cualquier anomalia detectada al respecto, y
conforme a lo establecido en las Reglas de Operacion, por conducto de su Secretaria de Salud, (los
Servicios de Salud del Estado de ____ y/o el Instituto de Servicios de Salud del Estadode O SU
EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), como Unidad
Ejecutora, responsable ante "LA SECRETARIA" del adecuado ejercicio y comprobacion de los
recursos objeto del presente instrumento juridico.

Il.  Responder por la integracion y veracidad de la informacién técnica y financiera que presenten para el
cumplimiento de los compromisos establecidos en el presente instrumento juridico, particularmente,
de aquélla generada con motivo de la aplicacion, seguimiento, control, rendicion de cuentas y
transparencia de los recursos presupuestarios federales transferidos, en términos de las
disposiciones juridicas aplicables.

Ill. Aplicar los recursos presupuestarios federales transferidos y sus rendimientos financieros,
sujetdndose a los objetivos, metas e indicadores de desempefio a que se refiere el presente
Convenio.

IV. Remitir por conducto de la Secretaria de Finanzas o su equivalente a "LA SECRETARIA", a través
de la DGPLADES, en un plazo no mayor a treinta (30) dias habiles posteriores a la recepcion de las
ministraciones que se detallan en el Anexo 2 del presente Convenio, los comprobantes que acrediten
la recepcion de dichas ministraciones, conforme a la normativa aplicable. La documentacion
comprobatoria a que se refiere éste parrafo, deberd remitirse en archivo electrénico con el
Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI).

Asi mismo, la Unidad Ejecutora debera remitir a "LA SECRETARIA", a través de la DGPLADES, en
un plazo no mayor a treinta (30) dias habiles posteriores a la recepcién de las ministraciones
realizadas por parte de la Secretaria de Finanzas o su equivalente, los comprobantes que acrediten
la recepcion de dichas ministraciones, conforme a la normativa aplicable.

V. Mantener bajo su custodia la documentacién comprobatoria original de los recursos presupuestarios
federales erogados, hasta en tanto la misma le sea requerida por "LA SECRETARIA" y, en su caso
por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o los érganos fiscalizadores competentes de la
Secretaria de la Funcion Publica, asi como la informacion adicional que estas Ultimas le requieran.

VI. Verificar que la documentacién comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales
objeto de este Convenio, cumpla con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones
federales aplicables, entre otros, aquéllos que determinan los articulos 29 y 29-A, del Cédigo Fiscal
de la Federacion, los que deberan expedirse a nombre de "LA ENTIDAD". Para lo cual, se debera
remitir archivo electrénico CFDI, salvo los casos de excepcion establecidos en la legislacion y
normativa de la materia que asi lo establezcan, en cuyo caso se deberan atender las disposiciones
especiales para su comprobacion. Asi mismo, debera remitir a "LA SECRETARIA", a través de la
DGPLADES, el archivo electronico con la verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por
Internet, emitido por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT).

VII. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion dentro de los quince (15) dias naturales siguientes en que
los requiera "LA SECRETARIA", los recursos presupuestarios federales transferidos y sus
rendimientos financieros, que después de radicados a la Secretaria de Finanzas o su equivalente de
"LA ENTIDAD", no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez ministrados a esta
ultima, se mantengan ociosos 0 no sean ejercidos en los términos del presente Convenio.
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VIII.

XI.

XIL.

XII.

XIV.

XV.

XVI.

XVIL.

XVIIlL.

XIX.

XX.

Realizar con recursos propios de "LA ENTIDAD", el aseguramiento de las unidades médicas méviles
asignadas en comodato o cuya propiedad haya sido transferida a "LA ENTIDAD" para el desarrollo
del Programa. Para el caso de UMM otorgadas en comodato la poéliza de aseguramiento respectiva
debera expedirse a favor de la Tesoreria de la Federacion.

Dicho aseguramiento debera comprender, adicionalmente, a los ocupantes y equipamiento de las
referidas unidades médicas mdviles, con cobertura amplia y para casos de desastres naturales,
garantizando que quede cubierto el presente ejercicio fiscal. Dentro de los quince (15) dias naturales
siguientes a la contratacion del aseguramiento, "LA ENTIDAD" debera enviar a la DGPLADES,
copia de las pélizas, conforme a los lineamientos que se emitan por "LA SECRETARIA" a través de
la DGPLADES.

Realizar las acciones necesarias para el mantenimiento preventivo y correctivo de las unidades
médicas moéviles. "LA ENTIDAD" debera remitir trimestralmente, a la DGPLADES, dentro de los
quince (15) dias naturales siguientes al trimestre que se reporte, el informe correspondiente que
acredite el mantenimiento preventivo y correctivo de dichas unidades, resguardando la
documentacién comprobatoria.

Realizar con recursos propios de la "LA ENTIDAD", el pago de emplacamiento (placas de
circulacion), tenencia y/o derechos federales o locales que correspondan a las unidades médicas
moviles.

Brindar las facilidades para que "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES pueda verificar, el
cumplimiento de las rutas aprobadas.

Informar de manera trimestral a "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, por conducto de la
Unidad Ejecutora, dentro de los quince (15) primeros dias siguientes al trimestre que se reporta,
utilizando las plataformas electronicas desarrolladas para tal fin, la aplicacion y comprobacion de los
recursos transferidos, los rendimientos financieros, con base en los avances financieros, relaciones
de gasto, estados de cuenta bancarios y conciliaciones bancarias, respecto de los recursos
presupuestarios federales transferidos con motivo de este instrumento juridico, conforme a los
Anexos 4 y 10 del presente Convenio. (Adjuntando en archivos electrénicos la documentacion
soporte correspondiente).

Estampar en la documentacion comprobatoria, el sello con la leyenda "Operado con recursos
presupuestarios federales, para el Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica del Ejercicio Fiscal
2019".

Reportar y dar seguimiento trimestralmente, por conducto de la Unidad Ejecutora, dentro de los
quince (15) primeros dias de los meses de abiril, julio y octubre correspondientes al ejercicio 2019 y
enero del siguiente afio, el avance en el cumplimiento de indicadores de desempefio y el resultado
de las acciones que lleve a cabo, de conformidad con este instrumento juridico.

La Secretaria de Salud del Estado (de los Servicios de Salud del Estado __ O SU EQUIVALENTE,
SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), realizara los tramites para la
contratacién del personal que se requiera para la operacién del Programa Fortalecimiento a la
Atencion Médica y/o para el cumplimiento del objeto de este instrumento juridico, durante el ejercicio
fiscal 2019, conforme a los requisitos establecidos en las Reglas de Operacion del Programa y de
conformidad con el Anexo 9 del presente Convenio Especifico de Colaboracion.

La Secretaria de Salud del Estado (o de los Servicios de Salud del Estado _ O SU
EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), debera informar a "LA
SECRETARIA" sobre el cierre del ejercicio presupuestario de los recursos federales asignados a
"LA ENTIDAD" para la operacion del Programa, mediante el formato descrito en el Anexo 11,
incluyendo como documentacion soporte los estados de cuenta, conciliaciones bancarias y
cancelacion de las cuentas abiertas por ambas instancias. Dicho informe sera entregado a la

DGPLADES dentro de los treinta (30) dias habiles posteriores al cierre del ejercicio fiscal vigente.

Establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos, metas e indicadores
de desempefio, para los que se destinen los recursos presupuestarios federales transferidos, con
base en los resultados y supervisiones realizadas.

Informar sobre la suscripcién de este Convenio, al érgano técnico de fiscalizacion de la legislatura
local en "LA ENTIDAD", por conducto de la Secretaria de Salud (o de los Servicios de Salud del
Estado __ O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA).

Realizar las gestiones para la publicacion del presente instrumento juridico en el érgano de difusion
oficial de "LA ENTIDAD", asi como en su pagina de internet, por conducto de la Secretaria de Salud
(o de los Servicios de Salud del Estado O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA
ENTIDAD FEDERATIVA).

Realizar las acciones necesarias para la promocion de la Contraloria Social del Programa
Fortalecimiento a la Atencion Médica con base en los documentos de Contraloria Social que la
Secretaria de la Funcién Publica autorice, asi como en las Reglas de Operacion del Programa y en
los Lineamientos para la promocién y operacion de la Contraloria Social en los programas federales
de desarrollo social.
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Al efecto, los mecanismos y acciones para impulsar y apoyar la implementacién de la Contraloria
Social que se utilizaran son:

a. Difusién.- Instancia Normativay "LA ENTIDAD";

b. Capacitacion y asesoria a servidores publicos - Instancia Normativay "LA ENTIDAD";
c.  Capacitacion a integrantes de Comités —"LA ENTIDAD"; y

d. Recopilacion de Informes y Atencién a quejas y denuncias.- "LA ENTIDAD".

OCTAVA. OBLIGACIONES DE "LA SECRETARIA" .- Adicionalmente a los compromisos establecidos en
"EL ACUERDO MARCO", "LA SECRETARIA" se obliga a:

l. Transferir a "LA ENTIDAD" a través de la DGPLADES, con el caracter de subsidios, los recursos
presupuestarios federales a que se refiere el presente Convenio, de acuerdo con los plazos y
calendario establecidos en su Anexo 2.

Il.  Verificar, a través de la DGPLADES, que los recursos presupuestarios federales que en virtud de
este instrumento juridico se transfieran, sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto del
mismo, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias
competentes del Ejecutivo Federal y/o de "LA ENTIDAD".

Ill.  Practicar periddicamente a través de la DGPLADES, dependiendo de su disponibilidad de personal y
presupuestaria, visitas de supervision de acuerdo al Programa que para tal efecto se establezca con
"LA ENTIDAD", conforme al formato de visitas establecido en su Anexo 12, con el propésito de
verificar el uso adecuado de los recursos y el estado general que guarden los bienes dados en
comodato.

IV. Solicitar a"LA ENTIDAD", a través de la DGPLADES, dentro de los quince (15) primeros dias de los
meses de abiril, julio y octubre correspondientes al ejercicio 2019 y enero del siguiente afio, el avance
en el cumplimiento de indicadores de desempefio (Anexo 7) y el resultado de las acciones que lleve
a cabo, de conformidad con este instrumento juridico.

V. Dar seguimiento al ejercicio de los recursos presupuestarios federales transferidos y rendimientos
financieros, con base en lo reportado en el Anexo 10, asi como en el Anexo 4.

V1. Solicitar la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales
transferidos, que "LA ENTIDAD" debe presentar a "LA SECRETARIA", en términos de lo estipulado
en el presente Convenio.

VII. Suspender o cancelar las ministraciones subsecuentes de los recursos presupuestarios federales
objeto de este Convenio, cuando aquéllos que se hayan transferido no sean comprobados o
reintegrados a la Tesoreria de la Federacion.

VIIl. Presentar el Informe de la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio.

IX. Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacion con "LA ENTIDAD", sobre el avance en el
cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico.

X. Realizar, en el ambito de su competencia, a través de la DGPLADES, la verificacion y seguimiento de
los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento seran ministrados a "LA
ENTIDAD", de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables en materia del ejercicio del
gasto publico federal.

XI.  Verificar a través de la DGPLADES, de manera aleatoria, que las unidades médicas moviles estén
cubriendo la totalidad de rutas previamente planeadas y avaladas, asi como prestando los servicios
establecidos en las Reglas de Operacion.

XIl. Realizar las gestiones necesarias para la publicacion del presente instrumento juridico en el Diario
Oficial de la Federacion.

XIlI. Difundir en la pagina de internet de la DGPLADES, el Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica
y los recursos presupuestarios federales transferidos mediante el presente instrumento juridico, en
los términos de las disposiciones aplicables.

XIV. Establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos, metas e indicadores
de desemperio, para los que se destinen los recursos presupuestarios federales transferidos.

NOVENA. ACCIONES DE VERIFICACION Y SEGUIMIENTO.- La verificacion y seguimiento al ejercicio
de los recursos presupuestarios federales transferidos por "LA SECRETARIA" a "LA ENTIDAD" con motivo
del presente instrumento juridico, correspondera a "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, en los
términos de las disposiciones aplicables y estipulaciones del presente Convenio.
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Cuando los servidores publicos que participen en la ejecucion del presente Convenio detecten que los
recursos presupuestarios federales transferidos han permanecido ociosos o han sido utilizados para fines
distintos a los que se sefialan en el presente Convenio, deberan hacerlo del conocimiento, en forma
inmediata, de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcién Publica y, en su caso,
del Ministerio Publico de la Federacién.

DECIMA. 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, guardaré relacion laboral Unicamente con aquélla que lo contratd, empleé o comision6, por lo que
asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningun caso, la otra parte pueda ser considerada
como patron sustituto o solidario, obligandose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la otra, en paz y
a salvo, frente a cualquier reclamacion, demanda o sancion, que su personal pretendiese fincar o entablar en
su contra, deslindandose desde ahora de cualquier responsabilidad de caracter laboral, civil, penal,
administrativa o de cualquier otra naturaleza juridica que en ese sentido se les quiera fincar.

DECIMA PRIMERA. VIGENCIA.- El presente Convenio surtird sus efectos a partir de la fecha de su
suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2019.

DECIMA SEGUNDA. MODIFICACIONES AL CONVENIO ESPECIFICO.- "LAS PARTES" acuerdan que
el presente Convenio 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 obligaran a sus signatarios a
partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el 6rgano de
difusion oficial de "LA ENTIDAD".

En circunstancias especiales, caso fortuito o de fuerza mayor, para la realizacion del objeto previsto en
este instrumento juridico, "LAS PARTES" acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar
dichas eventualidades. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la
suscripcion del Convenio Modificatorio correspondiente.

DECIMA TERCERA. CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio podra darse por terminado de
manera anticipada por las causas que sefiala "EL ACUERDO MARCO".

DECIMA CUARTA. CAUSAS DE RESCISION.- ElI presente Convenio podra rescindirse
administrativamente, por las causas que sefiala "EL ACUERDO MARCQ".

Estando enteradas "LAS PARTES" del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo
firman por cuadruplicado, en la Ciudad de México, a los dias del mes de del afo
dos mil diecinueve.

POR "LA SECRETARIA" POR "LA ENTIDAD"

LA SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y (SEGUN CORRESPONDA)

DESARROLLO DEL SECTOR SALUD EL SECRETARIO DE FINANZAS

(o su equivalente)

(Nombre)
(Nombre)
EL DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y EL SECRETARIO DE SALUD ESTATAL Y/O
DESARROLLO EN SALUD DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO Y/O
TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES
(Nombre) DE SALUD

(seglin corresponda)

(Nombre)



SALUD

DGPLADES-FAM-CECTR-XXX-01/19

ANEXO 1 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS

; APORTACION .
CAPITULO DE GASTO FEDERAL APORTACION ESTATAL TOTAL 2019
4000 “Transferencias, Asignaciones, $ s ) $ i
Subsidios y Otras Ayudas”
$ -
TOTAL $ -1 - i

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, para la operacién del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la
Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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SALUD

ANEXO 2 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS
FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL

PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

CALENDARIO DE MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES

PERIODO: 01 ENE - PERIODO: 01 MAY - .
CONCEPTO 30 ABR 31 AGO PERIODO: 01 SEPT -31DIC TOTAL 2019
4000 “Transferencias, Asignaciones,
Subsidios y Otras Ayudas” 43801 3 I s i $ i
“Subsidios a las Entidades
Federativas y Municipios.
TOTAL $ - $ -1$ - $ -

La Secretaria" podra suspender la transferencia de los recursos presupuestarios federales, con caracter de subsidios para la operacion del Programa
Fortalecimiento a la Atencion Médica, en caso de presentarse incumplimiento en la comprobacién de los recursos transferidos a "La Entidad" mediante el
presente instrumento.

La comprobacion de los recursos debera de realizarse dentro de los primeros 15 dias habiles siguientes al término del trimestre correspondiente.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caréacter de subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la
Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

DGPLADES-FAM-CECTR-XXX-01/19

SALUD
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ANEXO 3 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO, CONCEPTO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA

GASTOS DE OPERACION ANUALES PARA UMM TOTAL 2019

1000 “SERVICIOS PERSONALES” $0.00
1ERA. RADICACION - 12101 $0.00
2DA. RADICACION -12101 $0.00
3ERA. RADICACION - 12101 $0.00
3ERA. RADICACION - 13202 (¥) $0.00
3700 “SERVICIOS DE TRASLADOS Y VIATICOS” (*) $0.00
1ERA. RADICACION $0.00
2DA. RADICACION $0.00
3ERA. RADICACION $0.00

TOTAL $0.00

* La asignacion presupuestal correspondiente a la parte proporcional de gratificacién de fin de afio, se encuentra programada para ministrarse en el
ultimo cuatrimestre del afio.

** Los recursos presupuestarios transferidos en el concepto de gasto 3700, podran ser ejercidos por la entidad en cualquiera de las partidas
presupuestarias sefialadas en el Anexo 8 de este Convenio y los rendimientos financieros derivados de esta transferencia, podréan ser aplicados a las
partidas presupuestarias sefialadas en el Anexo 8A.

En caso de que personal del FAM en la entidad federativa, realice comisiones oficiales via terrestre, en las cuales genere gastos por concepto de peaje
podra comprobar el gasto en la partida 39202.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracién en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la
Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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MECRETARIA DE BALUD

ANEXD 4 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE
SUBSIDIOS, PARA LA OPERACIGON DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO 2019 PARA "GASTOS DE OPERACION"

Entidad Federativa: @ Monto por concepto de gasto 2«.\
Concepto de Gasto de Aplicacion @ Nombre del Concepto de Gasto
Fecha de elaboracion G@
©® O © o ¥ ® 5 ® ®
Hu del - .
Fada | comprobame el | P e | eronci | Mos.Adasicion|  Carime | PSS s
Interneti CFDI) Electronica Electranica Senvicios

L& DOCUMENTACIGN ORIGINAL COMPROBATORIA CORRESPONDIENTE CUMPLE COM LOS REQUISITOS FISCALES ESTABLECIDGS EN LAS DISFOSICKONES FEDERALES F.FLIC-’-EI.EE COMOD SON
ENTRE OTROS LOS DISPUESTOS POR LOS ARTICULOS 20 ¥ 20-A DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, ARTICULD B (FRACCION Il DEL REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE PREZUPUESTO ¥
RESFONZABILIDAD HACENDARIA, ADMIMISTRATIVOSE  NORMATVOS VIGENTES VINCULADOS AL PROGRAMA Y SE ENCUENTRAN FARA U GUARDA ¥ CUSTODIA EN LA SECRETARLA DE SALUD O SU
EQUIVALENTE DE ESTA ENTIDAD FEDERATIVA, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL CONVEMID ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
FRESUPUESTARIOS FEDERALES, MISMA QUE ESTA A DISPOSICION DE LA SECRETARLA DE SALUD FEDERAL PARA SU REVISION © EFECTOS QUE SE CONSIDEREN PROCEDENTES.

@ Elaboré @ Autorizé Qé) Vo. Bo.

Director Administrativo de los Secretario de Salud o
@ Servicios de Salud (6 equivalente) Director de los Servicios de Salud de
la entidad | o su equivalente)

MES:

El presents Anexo forma parte integrante del Convenio Especifice de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupusstanios Federales con el cardcter de subsidios, para la operacion del
Frograma Fortalecimiento a la Atencidn Médica, por la cantidad de §_000 ( ____ pesos DV100 MLM.), que celebran por una pane el Ejecutiva Federal por conducto de 1a Secretaria de Salud representada
por la Subsecretaria de Integracidn y Desamrollo del Secter Salud, y por 1a otra parte el ejecutive del Estade Libre ¥ Soberano de [SEGUN CORRESPONDA), por conduslo de la Secretaria de
Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de [ O 53U EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESFONDA

(ug1228s ®IB2IB] )
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL ANEXO 4 FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO 2019 PARA "GASTOS DE
OPERACION"

INSTRUCTIVO
Se deberéd anotar lo siguiente:

1 Entidad Federativa.

2 Monto por concepto de gasto

3 Concepto de Gasto de Aplicacion

4 Nombre del Concepto de Gasto

5 Fecha de elaboracion del certificado

6 Partida Especifica de gasto

7 Numero del Comprobante Fiscal Digital por Internet(CFDI)

8 Pdliza Cheque y/o Transferencia Electronica del pago efectuado

9 Fecha de la Péliza de Cheque y/o Transferencia Electrénica

10 Siglas de la modalidad de adquisiciéon (conforme a la LAASSP)

11 Especificar si es contrato o pedido

12 Proveedor o Prestador de Servicios

13 Importe del CFDI (incluye IVA) y/o ISR.

14 Observaciones Generales

15 Total del gasto efectuado.

16 Nombre del Responsable de elaborar la comprobacion.

17 Cargo del Responsable de elaborar la comprobacion.

18 Nombre del Director de Administracion de la Secretaria de Salud o equivalente.
19 Secretario de Salud o Director de los Servicios de Salud de la entidad (o su equivalente).
20 Mes en que se reporta

NOTA: ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE DEBERA EMITIRSE UN FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO POR CADA CONCEPTO DE GASTO COMPROBADO (EJERCIDO), ASi COMO

PARA EL CASO DE LOS RENDIMIENTOS FINANCIEROS, DE ACUERDO AL EJERCICIO DE LOS RECURSOS ASIGNADOS A LA ENTIDAD FEDERATIVA.

LA DOCUMENTACION COMPROBATORIA DEL GASTO DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES OBJETO DE ESTE CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION, DEBERA
CUMPLIR CON LOS REQUISITOS FISCALES ESTABLECIDOS EN LAS DISPOSICIONES FEDERALES APLICABLES, COMO SON ENTRE OTROS LOS DISPUESTOS POR LOS ARTICULOS 29 Y 29-A
DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, LOS CUALES DEBERAN EXPEDIRSE A NOMBRE DE "LA ENTIDAD" (SEGUN CORRESPONDA), ESTABLECIENDO DOMICILIO, REGISTRO FEDERAL
DE CONTRIBUYENTES (RFC), CONCEPTOS DE PAGO, ETC., PARA LO CUAL DEBERA REMITIR ARCHIVO ELECTRONICO DEL COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET (CFDI), SALVO
LOS CASOS DE EXCEPCION ESTABLECIDOS EN LA LEGISLACION Y NORMATIVA DE LA MATERIA QUE ASIi LO ESTABLEZCA, EN CUYO CASO SE DEBERAN ATENDER LAS DISPOSICIONES
ESPECIALES PARA SU COMPROBACION. ASIMISMO, DEBERA REMITIR ARCHIVO ELECTRONICO CON LA VERIFICACION DE COMPROBANTES FISCALES DIGITALES POR INTERNET, EMITIDO
POR EL SISTEMA DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT).

POR OTRA PARTE DAR CUMPLIMIENTO A LO SENALADO EN EL ARICULO 66 DEL REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del
Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O suU
EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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SALUD DGPLADES-FAM-CECTR-XXX-01/19

ANEXO 5 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA
OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

INTERVENCIONES DEL CAUSES 2018 POR CONGLOMERADOS

CAUSES | Eam INTERVENCION
PREVENCION Y PROMOCION EN SALUD
1 1 Vacunacioén contra tuberculosis (B.C.G)
2 2 Vacunacion contra hepatitis b (HB)
3 3 Administracién de vacuna pentavalente (DPT, HB, HIB)
4 4 Vacunacion contra rotavirus
5 5 Vacunacion contra neumococo conjugado
6 6 Vacunacion profilactica contra influenza (gripe estacional)
7 7 Vacunacion contra sarampion, parotiditis y rubéola (SRP)
8 8 Vacunacion contra difteria, tosferina y tétanos (DPT)
9 9 Vacunacion contra poliomielitis (SABIN)
10 10 Vacunacion contra el virus del papiloma humano (VPH)
11 11 Vacunacion contra sarampion y rubeola (SR)
12 12 Vacunacion contra tétanos y difteria (TD)
13 13 Vacunacion contra tétanos, difteria y pertussis acelular (TDPA) en el embarazo
14 14 Vacunacién contra el neumococo para el adulto mayor
15 15 Prevencion y tamizaje en el recién nacido
16 16 Prevencion y tamizaje en menores de 5 afios
17 17 Prevencion y tamizaje en nifias y nifios de 5 a 9 afios
18 18 Prevencion y tamizaje en adolescentes de 10 a 19 afios
19 19 Prevencion y tamizaje en mujeres de 20 a 59 afios
20 20 Prevencion y tamizaje en hombres de 20 a 59 afios
21 21 Prevencion y tamizaje en adultos mayores (60 afios en adelante)
22 22 Deteccidn precoz de los trastornos de la conducta alimentaria
23 23 Prevencion y atencién a violencia familiar y de género
24 24 Otras acciones de promocion a la salud y prevencién de riesgos
25 25 Prevencion de caries dental
26 26 Consejo y asesorias sobre el uso del condén
27 27 Deteccion temprana de adicciones (consejeria)
CONSULTA DE MEDICINA GENERAL Y DE ESPECIALIDAD, INCLUYE ODONTOLOGIA
28 28 Diagnostico y tratamiento de anemia por deficiencia de hierro y por deficiencia de vitamina b12
29 29 Diagnéstico y tratamiento de desnutricion leve, moderada y severa
30 30 Diagnostico y tratamiento de desnutricion severa tipo Kwashiorkor
31 31 Diagnéstico y tratamiento de desnutricion tipo marasmo
32 32 Diagnostico y tratamiento de secuelas de desnutricion
33 33 Diagnéstico y tratamiento de escarlatina
34 34 Diagnostico y tratamiento de sarampion, rubeola y parotiditis
35 35 Diagnéstico y tratamiento de varicela
36 36 Diagnostico y tratamiento del dengue no grave /y otras fiebres producidas por flavovirus y
arbovirus)
37 37 Diagnéstico y tratamiento de paludismo
38 38 Diagnostico y tratamiento de ricketsiosis y oncocercosis
39 39 Diagnéstico y tratamiento de enfermedad de Chagas
40 40 Diagnostico y tratamiento de leishmaniasis
41 41 Diagnostico y tratamiento de influenza
42 42 Diagnostico y tratamiento de faringoamigdalitis aguda
43 43 Diagnéstico y tratamiento de tosferina
44 44 Diagnostico y tratamiento de otitis media no supurativa
45 45 Diagnéstico y tratamiento de rinofaringitis aguda
46 46 Diagnéstico y tratamiento de laringotraqueitis aguda
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47 47 Diagnostico y tratamiento de otitis media supurativa

48 48 Diagnéstico y tratamiento de sinusitis aguda

49 49 Diagnostico y tratamiento del asma y sus exacerbaciones en adultos
50 50 Diagnéstico y tratamiento del asma y sus exacerbaciones en menores de 18 afios
51 51 Diagnostico y tratamiento de tuberculosis (TAES)

52 52 Diagnéstico y tratamiento de tuberculosis farmacorresistente (TAES)
53 53 Diagnostico y tratamiento de conjuntivitis

54 54 Diagnéstico y tratamiento de rinitis alérgica y vasomotora

55 55 Diagnéstico y tratamiento del sindrome diarreico agudo

56 56 Diagnostico y tratamiento de fiebre paratifoidea y otras salmonelosis
57 57 Diagnéstico y tratamiento de fiebre tifoidea

58 58 Diagnostico y tratamiento de gastritis aguda, duodenitis y dispepsia
59 59 Diagnéstico y tratamiento del sindrome de intestino irritable

60 60 Diagnostico y tratamiento de esofagitis por reflujo

61 61 Diagnéstico y tratamiento de Ulcera gastrica y péptica crénica no perforada
62 62 Diagnostico y tratamiento de lepra

63 63 Diagnéstico y tratamiento del herpes zoster

64 64 Diagnostico y tratamiento de infeccion aguda por virus de la hepatitis Ay B
65 65 Diagnéstico y tratamiento de candidiasis oral

66 66 Diagnostico y tratamiento de micosis superficiales (excepto onicomicosis)
67 67 Diagnostico y tratamiento de onicomicosis

68 68 Diagnéstico y tratamiento de amebiasis

69 69 Diagnostico y tratamiento de anquilostomiasis y necatoriasis

70 70 Diagnéstico y tratamiento de ascariasis

71 71 Diagnostico y tratamiento de enterobiasis

72 72 Diagndstico y tratamiento farmacol6gico de equinococosis

73 73 Diagnostico y tratamiento farmacolégico de esquistosomiasis

74 74 Diagnéstico y tratamiento farmacolégico de estrongiloidiasis

75 75 Diagnostico y tratamiento farmacologico de filariasis

76 76 Diagnéstico y tratamiento farmacolégico de giardiasis

77 77 Diagnostico y tratamiento farmacolégico de teniasis

78 78 Diagnéstico y tratamiento farmacolégico de tricuriasis

79 79 Diagnéstico y tratamiento farmacolégico de triquinosis

80 80 Diagnostico y tratamiento farmacoldgico de brucelosis

81 81 Diagnéstico y tratamiento de escabiosis

82 82 Diagnostico y tratamiento de pediculosis y phthiriasis

83 83 Diagnéstico y tratamiento de erisipela y celulitis

84 84 Diagnostico y tratamiento de gonorrea

85 85 Diagnéstico y tratamiento de infecciones por chlamydia

86 86 Diagnostico y tratamiento de trichomoniasis

87 87 Diagnéstico y tratamiento de sifilis precoz y tardia

88 88 Diagnostico y tratamiento de chancro blando

89 89 Diagnéstico y tratamiento de cistitis

90 90 Diagnostico y tratamiento de herpes genital

91 91 Diagnostico y tratamiento de dermatitis alérgica y de contacto

92 92 Diagnéstico y tratamiento de dermatitis atépica

93 93 Diagnostico y tratamiento de dermatitis de contacto por irritantes

94 94 Diagnéstico y tratamiento de dermatitis del pafal

95 95 Diagnostico y tratamiento de dermatitis exfoliativa

96 96 Diagnéstico y tratamiento de dermatitis seborreica

97 97 Diagnostico y tratamiento de verrugas vulgares

98 98 Diagnéstico y tratamiento del acné

99 99 Diagnostico y tratamiento de psoriasis

100 100 Diagnéstico y tratamiento de dislipidemia

101 101 Diagnéstico y tratamiento médico del sobrepeso y obesidad exdgena
102 102 Diagnéstico y tratamiento de diabetes mellitus tipo 1

103 103 Diagnéstico y tratamiento de prediabetes y diabetes mellitus tipo 2
105 104 Diagnéstico y tratamiento de hipertiroidismo

107 105 Diagnéstico y tratamiento de hipotiroidismo

108 106 Diagnostico y tratamiento conservador de artrosis y poliartrosis no especificada
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109 107 Diagnéstico y tratamiento de lumbalgia
110 108 Diagnéstico y tratamiento de osteoporosis
111 109 Diagnostico y tratamiento de hiperuricemia y gota
112 110 Diagnostico y tratamiento de artritis reumatoide
113 111 Diagnéstico y tratamiento conservador de luxacion congénita de cadera
116 112 Métodos de planificacion familiar temporales
117 113 Método de planificacion familiar temporal con dispositivo intrauterino
124 114 Diagnostico y tratamiento de dismenorrea primaria
125 115 Diagnéstico y tratamiento del climaterio y menopausia
126 116 Diagnostico y tratamiento de trastornos benignos de la mama
128 117 Diagnéstico y tratamiento de vaginitis subaguda y crénica
129 118 Diagnostico y tratamiento de vulvovaginitis
130 119 Diagnéstico y tratamiento de endometriosis
131 120 Diagnostico y tratamiento de uretritis y sindrome uretral
132 121 Diagnéstico y tratamiento de lesiones escamosas intraepiteliales de grados bajo y moderado
134 122 Diagnéstico y tratamiento integral de hipertension arterial
137 123 Diagnostico y tratamiento médico de enfermedad de Parkinson
138 124 Diagnéstico y tratamiento de paralisis facial
141 125 | Aplicacion de selladores de fosetas y fisuras dentales
142 126 IRestauraciones dentales con amalgama, ionémero de vidrio y resina, por caries o fractura de
os dientes
143 127 Diagnéstico y tratamiento de focos infecciosos bacterianos agudos en la cavidad bucal
144 128 Extraccion de dientes erupcionados y restos radiculares
145 129 | Terapia pulpar
146 130 Extraccion de tercer molar
147 131 | Atencion por algunos signos, sintomas y otros factores que influyen en el estado de salud
URGENCIAS
149 132 Diagnostico y tratamiento de hipoglucemia secundaria a diabetes
163 133 Envenenamiento por insecticidas organofosforados y carbamatos
166 134 Picadura de alacran
167 135 Picaduras de abeja, arafia y otros artrépodos
168 136 Intoxicacién aguda alimentaria
169 137 Manejo de mordedura y prevencién de rabia en humanos
171 138 Curacion y sutura de lesiones trauméticas de tejidos blandos
180 139 Diagnéstico y tratamiento de varicocele e hidrocele
181 140 Esguince cervical
182 141 Esguince de hombro
183 142 Esguince de codo
184 143 Esguince de mufieca y mano
185 144 Esguince de rodilla
186 145 Esguince de tobillo y pie
198 146 Diagnostico y tratamiento de pielonefritis
207 147 Diagnostico y tratamiento de enfermedad pélvica inflamatoria
212 148 Diagnéstico y tratamiento de retencién aguda de orina
215 149 Diagnostico y tratamiento de neuropatia periférica secundaria a diabetes
CIRUGIA GENERAL
226 150 Diagnostico y tratamiento de enfermedad hemorroidal
OBSTETRICIA
271 151 Diagnostico de embarazo y atencion prenatal
272 152 | Atencion del parto y puerperio fisioldgico
285 153 Diagnéstico y tratamiento de infeccion de episiorrafia o herida quirdrgica obstétrica
290 154 | Atencion del recién nacido
292 155 Diagnostico y tratamiento del recién nacido pretérmino sin complicaciones

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracién en Materia de Transferencia
de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de subsidios, para la operacion del Programa
Fortalecimiento a la Atencidon Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por
una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del
estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).




DGPLADES-FAM-CECTR-XXX-01/19

SALUD

ANEXO 6 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL

PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA
RUTAS 2019
ENTIDAD FEDERATIVA

No. de unidades beneficiadas:

Direccion General de Informacién en Salud Red de Atencién
: Localidades en ruta Jornada Centro de Salud Unidad de 2° Nivel

Tipo Municipio Poblacién Personal dela ANCLA (para las Tipo (Emergencias

CLUES Nombre de Objetivo Unidad 0) Obstétricas)

delaUMM | UMMy Movil
afio | clave | Nombre | Clave Nombre CLUES | Nombre | CLUES | Nombre
Localidad
Subtotal

ot [ ] [ | | | | |

*Nota: En el ejercicio 2019, las UMM-3 operaran como UMM-2

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, para la operacidon del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la
Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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ascnerania o sacun

DGPLADES-FAM-CECTR-XXX-01/19

ANEXO 7 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

INDICADORES DE DESEMPERNO DE PRESTACION DE SERVICIOS 2019

Entidad Federativa

Tri t Consultas de Consultas de SOBIESEL Acciones al
rimestre: - f Consultas individuo + Ay Muertes
e e | Smever b | sbsecvemes | 0SS | acoones aa | MIVL", | maemas or
TAB(';; }Ei:\sg%ﬁgiggéﬁ%ggﬁ; IEAC(jo\ﬁI_Egg)URA gobertyra tratamiento tratamiento repIoGrt 2?1‘23' € | reportadas en Iarézsg:tuarggzd la comunidad orliggeirg:el
erativa *
p o reportadas_en [} reportadaf en periodo DGIS mEend reportadaf periodo
Rango de . : P en el periodo DGIS . en DGIS
Hombres Edad Mujeres Hombres+Mujeres trimestre periodo
70y mas ler
65 a 69 2do
60 a 64 3er
55a59 4to
50 a 54 Total
45 a 49
40 a 44 Causa de diferencia entre cifras de IG y plataforma de la DGIS
35a39 Consultas de
30a34 primera vez por
diagnostico o
25a29 tratamiento
20a24
15a19 Consultas
subsecuentes
10a 14
5a9 Acciones al
2 a 4 afios individuo y
~ acciones ala
1 afio comunidad
< de 1 afio Otros Fecha de la consulta en DGIS:
Total comentarios
Poblacién de Anexo 6:

Supervisor Estatal (nombrey firma) Coordinador Estatal (nombre y firma)
Responsable de Integracion Responsable de Validacion
El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracién en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de subsidios, para la
operacion del Programa Fortalecimiento a la Atenciéon Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria
de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por
conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

(ug1228s ®IB2IB] )
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SECRETARIA DE SALUD

ANEXO 7 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

INDICADORES DE DESEMPERNO DE PRESTACION DE SERVICIOS 2019

Entidad Federativa:
Trimestre:
Fecha de validacion DGPLADES:

Numerador  Denominador Numerador  Denominador Numerador  Denominador Numerador  Denominador
(N/D)*100 (N/D)*100 (N/D)*100 (N/D)*100
(N) ©) (N) ©) N) ©) (N) ©)

1.1 |Porcentaje de nifios con obesidad y sobrepeso

1.2 |Porcentaje de nifios con peso para la talla normal

1.3 |Porcentaje de nifios con desnutricion leve

1.4 |Porcentaje de nifios con desnutricion moderada

1.5 |Porcentaje de nifios con desnutricion grave

1.6 |Porcentaje de nifios con recuperados de desnutricion

Numerador  Denominador Numerador  Denominador Numerador  Denominador Numerador  Denominador
(N/D)*100 (N/D)*100 (N/D)*100 (N/D)*100
N) ©) N) ©) (N) (©) (N) (©)

Porcentaje de enfermedades diarreicas agudas de
primera vez en menores de cinco afios

Porcentaje de casos de enfermedades diarreicas
2.2 |agudas en menores de cinco afios que requirieron
plan A

Porcentaje madres capacitadas en enfermedades
diarreicas agudas

2.1

2.3
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(NIDY100 Num(eradur Denu{m)nadur (NIDY'100 Nun;er)adur Denczm)nadur (NIDY100  Numerador (N) Deno(rni)nadur (NIDY100 Nurr;er)adur Denominador
N D] N] D) D) N; D)
31 Porcentaje de infecciones respiratorias agudas en
"~ |menores de cinco afios
Porcentaje de casos de infecciones respiratorias
3.2 |agudas en menores de cinco afios que requirieron
antibidtico
33 Porcentaje madres capacitadas en infecciones
" |respiratorias agudas
a1 Porcentaje de pacientes con Diabetes Mellitus en
"~ |tratamiento
4.2 Porcentaje de pacientes con Diabetes Mellitus
’ controlados
4.3 |Porcentaje de casos nuevos de Diabetes Mellitus
4.4 |Porcentaje de detecciones para Diabetes Mellitus
(NIDY100 Numerador  Denominador 15 Numerador  Denominador (NDY100  Numerador vy  Denominador (NDy100  Numerador  Denominador
(N) (©) (N) (©) (©) (N) (©)
51 Porcentaje de pacientes con Hipertension Arterial
" | Sistémica en tratamiento
5.2 Porcentaje de pacientes con Hipertension Arterial
"~ | Sistémica controlados
53 Porcentaje de casos nuevos de Hipertension Arterial
| Sistémica
54 Porcentaje de detecciones para Hipertension Arterial
*7 | Sistémica
(NIDY100 Nun;erador Deno{m}nadar (NIDY100 Nurr;er)ador Denc(m\;\ador (NDY100  Numerador (N) Deno(mi)nador (NIDY100 Nurr;er)ador Denominador
N D) N) D) D) N, D)
6.1 |Porcentaje de pacientes con Obesidad en tratamiento
6.2 |Porcentaje de pacientes con Obesidad controlados
6.3 |Porcentaje de casos nuevos de Obesidad
6.4 |Porcentaje de detecciones para Obesidad

(ug1228s ®IB2IB] )
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(N/D)*100

Numerador

N

Denominador

©)

(N/D)*100

Numerador

Denominador
©)

(N/D)*100

Numerador (N)

Denominador

(N/D)*100

Numerador

Denominador

(©)

Porcentaje de pacientes con Dislipidemias en

7.1 .
tratamiento
79 Porcentaje  de pacientes con Dislipidemias
*“ |controlados
7.3 | Porcentaje de casos nuevos de Dislipidemias
7.4 |Porcentaje de detecciones para Dislipidemias
(NIDY100 Numerador Denomi)nador (D100 Nurr;erador Denc(rg)nador (NIDY100  Numerador (N) Denominador (NIDY100 Nurr;irador Deno(mDi)nadcr
8.1 Porcentaje de pacientes con Sindrome metabdlico en
"~ |tratamiento
8.2 Porcentaje de pacientes con Sindrome metabdlico
*“ | controlados
8.3 |Porcentaje de casos nuevos de Sindrome metabdlico
(N/D)*100 Numerador Denominador (NID)*100 Numerador Denominador (N/D)*100 Numerador (N) Denominador (NID)*100 Numerador Denominador
(N) (D) (N) (D) (D) (N) (D)
91 Porcentaje de detecciones oportunas de cancer
"~ | cérvico uterino
9.2 Porcentaje de detecciones de Virus de Papiloma
“~ |Humano
93 Cobertura de tamizaje en mujeres de 25 a 64 afios
"~ | con citologia o prueba de VPH
9.4 Porcentaje de casos nuevos de Displasia (leve,
"7 |moderada y severa)
9.5 |Tasa de deteccién de cancer cérvico uterino
(NID)*100 Numerador  Denominador (NID)*100 Numerador Denominador (NID)*100 Numerador (N) Denominador (N/D)*100 Numerador Denominador
(N) D) N (D) D) N; ()
101 Cobertura de tamizaje en mujeres de 25 a 39 afios
"~ | con exploracién clinica de mama
10.2 | Tasa de deteccién de cancer de mama
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. Numerador  Denominador . Numerador  Denominador . Numerador  Denominador
(N/D)*100 e ©) (N/D)*100 pol © (N/D)*100 pol )

Numerador (N) De""(’"D')"ad"’

(N/D)*100

Porcentaje de detecciones de mujeres embarazadas

111 en el primer trimestre de gestacion

11.2 |Proporcién de consultas a mujeres embarazadas

Porcentaje de mujeres con embarazo de alto riesgo

11.3 de primera vez

Porcentaje de mujeres con embarazo de alto riesgo

114 - : ;
de primera vez referidas a segundo o tercer nivel

11.5 | Proporcién de consultas de seguimiento a puérperas

(NIDy'100 Num(;s\‘r)adur Deno(le)naﬂor (NIDY100 Num(;:\‘v)ador Denczv[\)\)nador (NIDY100  Numerador (N) Deno;nDl)nadur (NIDy100 Nun;%v)adur Deno(le)nadcv
121 Porcentaje de mujeres en edad fértil que recibieron
"~ |é&cido félico
. Numerador ~ Denominador " Numerador ~ Denominador " Denominador . Numerador  Denominador
(N/D)*100 ) ©) (N/D)*100 ) ©) (N/D)*100  Numerador (N) ©) (N/D)*100 ) ©)
131 Porcentaje de usuarios activos de planificacion
= |familiar
13.2 Porcentaje de puérperas aceptantes de planificacion
= |familiar
/D100 Nurr;ﬁ‘r)ador Dem:{nDi)nador /D100 Nurr;ﬁ‘r)ador Deno(lrr;)nador (N/D)100  Numerador (N) Deno(mDi;wador /Dy100 Nurr:i‘r)ador Deno(mDi)nadcr
141 Promedio de pacientes que reciben consulta

odontolégica
14.2 |Porcentaje de acciones preventivas odontolégicas
14.3 |Porcentaje de acciones curativas odontolégicas

Numerador Denominador
N/D)*100
(D) ) ©

Numerador Denominador Denominador

©)

Numerador ~ Denominador

(N/D)*100 pol (N/D)*100 (N/D)*100  Numerador (N)

15.1 |Porcentaje de vacunacién en embarazadas
15.2 |Porcentaje de vacunacién en menores de 9 afios
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Vi

Vil

11
12
13
14
15
16
2.1
2.2
2.3
3.1
3.2
3.3
4.1
4.2
4.3
4.4
51
5.2
53
5.4
6.1
6.2
6.3
6.4
7.1
7.2
7.3
7.4
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8.1

VIl 8.2

8.3

9.1

9.2

9.4

9.5

10.1

10.2

111

11.2

Xl 11.3

11.4

11.5

Xl 12.1

13.1

X
13.2

141

XIV 14.2

14.3

151

XV

15.2

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales
con el caracter de subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 (____ pesos 00/100
M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la
Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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SALUD

DGPLADES-FAM-CECTR-XXX-01/19

ANEXO 8 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

GASTOS ADMINISTRATIVOS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDA DE GASTO

ASIGNACIONES DESTINADAS A CUBRIR LOS GASTOS POR CONCEPTO DE:

Asignaciones destinadas a cubrir el pago por la prestacion de servicios contratados con personas fisicas, como profesionistas, técnicos,

12101 HONORARIOS expertos y peritos, entre otros, por estudios, obras o trabajos determinados que correspondan a su especialidad. HONORARIOS
ASIMILADOS A SALARIOS DERIVADO DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DEL PERSONAL GERENCIAL Y OPERATIVO DEL
PROGRAMA FAM.
13202 GRATIFICACION DE FIN | Asignaciones por concepto de gratificacion de fin de afio al personal operativo y gerencial del Programa FAM en las entidades.
DE ANO GRATIFICACION DE FIN DE ANO PARA EL PERSONAL GERENCIAL Y OPERATIVO DEL PROGRAMA FAM.
PASAJES AEREOS | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte aéreo en comisiones oficiales temporales dentro del pais de servidores publicos
37101* NACIONALES PARA | de las dependencias y entidades, derivado de la realizacion de labores en campo o de supervision e inspeccion en lugares distintos a los
LABORES EN CAMPO Y DE | de su adscripciéon, en cumplimiento de la funcién publica. Incluye el pago de guias para facilitar las funciones o actividades de los
SUPERVISION servidores publicos. Excluye los arrendamientos de vehiculos aéreos, comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento.
PASAJES AEREOS Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte aéreo dentro del pais de servidores publicos de las dependencias y entidades,
NACIONALES ASOCIADOS ~ L p . .
37103* A DESASTRES | &" el desempefio de comisiones temporales dentro del pais, en caso de desastres naturales. Excluye los arrendamientos de vehiculos
NATURALES aéreos comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento.
PASAJES AEREOS | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte aéreo en comisiones oficiales temporales dentro del pais en lugares distintos a
NACIONALES PARA | los de su adscripcion de servidores publicos de mando de las dependencias y entidades, en cumplimiento de la funcion publica, cuando
SERVIDORES PUBLICOS | las comisiones no correspondan con las previstas en las partidas 37101 Pasajes aéreos nacionales para labores en campo y de
37104~ DE MANDO EN  EL | supervision, 37102 Pasajes aéreos nacionales asociados a los programas de seguridad publica y nacional y 37103 Pasajes aéreos
DESEMPERNO DE | nacionales asociados a desastres naturales, de este Clasificador. Incluye el pago de guias para facilitar las funciones o actividades y el
COMISIONES Y | pago de pasajes para familiares en los casos previstos por las disposiciones generales aplicables. Excluye los arrendamientos de
FUNCIONES OFICIALES vehiculos terrestres, aéreos, maritimos, lacustres y fluviales, comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento.
PASAJES TERRESTRES A§|ghaC|ones destinadas a.cubnr Iqs gastos dg transporte terr'estrfe’ en comisiones oficiales temporales ('ie.rjtro dgl pals'fje servidores
NACIONALES PARA publicos de las dependencias y entidades, derivado de la realizacion de labores en campo o de supervision e inspeccion en lugares
37201* LABORES EN CAMPO Y DE distintos a los de su adscripcién, en cumplimiento de la funcién publica. Incluye el pago de guias para facilitar las funciones o actividades
SUPERVISION de los servidores publicos. Incluye los gastos para pasajes del personal operativo que realiza funciones de reparto y entrega de
mensajeria, y excluye los arrendamientos de vehiculos terrestres, comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento.
37203* PASAJES TERRESTRES | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte terrestre dentro del pais de servidores publicos de las dependencias y
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NACIONALES ASOCIADOS

entidades, en el desempefio de comisiones temporales dentro del pais, en caso de desastres naturales. Excluye los arrendamientos de

A DESASTRES | vehiculos terrestres, comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento.

NATURALES

PASAJES TERRESTRES | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte terrestre en comisiones oficiales temporales dentro del pais en lugares distintos
NACIONALES PARA | a los de su adscripcion de servidores publicos de mando de las dependencias y entidades, en cumplimiento de la funcién puablica, cuando

SERVIDORES  PUBLICOS

las comisiones no correspondan con las previstas en las partidas 37201 Pasajes terrestres nacionales para labores en campo y de

37204* DE MANDO EN EL | supervision, 37202 Pasajes terrestres nacionales asociados a los programas de seguridad publica y nacional y 37203 Pasajes terrestres
DESEMPERNO DE | nacionales asociados a desastres naturales, de este Clasificador. Incluye el pago de guias para facilitar las funciones o actividades y el
COMISIONES Y | pago de pasajes para familiares en los casos previstos por las disposiciones generales aplicables. Excluye los arrendamientos de
FUNCIONES OFICIALES vehiculos terrestres, comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento
VIATICOS NACIONALES | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos por concepto de alimentacion y hospedaje de servidores publicos de las dependencias y

37501 PARA LABORES EN | entidades, en el desempefio de comisiones temporales dentro del pais, derivado de la realizacion de labores de campo o supervision e
CAMPO Y DE | inspeccion, en lugares distintos a los de su adscripcion. Esta partida incluye los gastos de camino aplicandose las cuotas diferenciales
SUPERVISION que sefialen tabuladores respectivos. Excluye los gastos contemplados en las partidas 37101 y 37201.

P Asignaciones destinadas a cubrir los gastos por concepto de alimentaciéon y hospedaje de servidores publicos de las dependencias y
VIATICOS NACIONALES : o - . L
37503* ASOCIADOS A entldgde_s,, en el dese_mpgno de comisiones tempor_ales dc_enfro del pais, en caso de dc_esastres natgrales, en lugares dlstmto_s alos de su
adscripcion. Esta partida incluye los gastos de camino aplicandose las cuotas diferenciales que sefialen tabuladores respectivos. Excluye
DESASTRES NATURALES .
los gastos contemplados en las partidas 37103 y 37203.
\;'IQ;I'LCOS gé‘g/?ggégg Asignaciones destinadas a cubrir los ga_stos por concepto de alimentacién y hospedaje (‘je‘servidores publicos de Igs .dependencias y
. entidades, en el desempefio de comisiones temporales dentro del pais, en lugares distintos a los de su adscripcién, cuando las

37504* PUBLICOS EN EL L . . o
DESEMPERO DE | comisiones n,o correspondan con las p_rewstas en I~as partidas 37501, 37502_, 37503, 37104 y 37204. Esta partida incluye los gastos de
FUNCIONES OFICIALES camino aplicandose las cuotas diferenciales que sefialen tabuladores respectivos.

GASTOS PARA | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos que realizan las dependencias y entidades, por la estadia de servidores publicos que se
37901+ OPERATIVOS Y | origina con motivo del levantamiento de censos, encuestas, y en general trabajos en campo para el desempefio de funciones oficiales,
TRABAJOS DE CAMPO EN | cuando se desarrollen en localidades que no cuenten con establecimientos que brinden servicios de hospedaje y alimentacién, y no sea

AREAS RURALES posible cumplir con los requisitos de otorgamiento de viaticos y pasajes previstos en las partidas del concepto 3700.
Asignaciones destinadas a cubrir otra clase de impuestos y derechos tales como gastos de escrituracion, legislacion de exhortos
notariales, de registro publico de la propiedad, tenencias y canje de placas de vehiculos oficiales, diligencias judiciales, derechos y gastos

39202 OTROS IMPUESTOS Y |de navegacion de aterrizaje y despegue de aeronaves, de verificacion, certificacion y demas impuestos y derechos conforme a las
DERECHOS disposiciones aplicables. Excluye el impuesto sobre la renta que las dependencias retienen y registran contra las partidas

correspondientes del Capitulo 1000 “Servicios Personales”.
EXCLUSIVO PARA PAGO DE PEAJE

* PARTIDAS DEL CONCEPTO 3700 SERVICIOS DE TRASLADO Y VIATICOS, SE AUTORIZA LA APLICACION DE RECURSOS PARA CUBRIR LOS GASTOS DE ESTAS
PARTIDAS PARA COORDINADOR, SUPERVISORES Y ENLACE ADMINISTRATIVO.

EN EL CASO DEL PERSONAL OPERATIVO, SE PODRA HACER USO DE ESTAS PARTIDAS, SIEMPRE Y CUANDO SEA CONVOCADO POR "LA SECRETARIA" (DGPLADES).

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del

Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de

(O su

EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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DGPLADES-FAM-CECTR-XXX-01/19

ANEXO 8 A DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

APLICACION DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDA DE GASTO

ASIGNACIONES DESTINADAS A CUBRIR LOS GASTOS POR CONCEPTO DE:

Asignaciones destinadas a la adquisicion de materiales y articulos diversos de oficina, para el uso en las unidades

21101 | MATERIALES Y UTILES DE OFICINA médicas moviles federales, tales como: articulos papeleria, libretas, carpetas, Utiles de escritorio como
engrapadoras, perforadoras, sacapuntas, entre otros.
COMBUSTIBLES, LUBRICANTES Y ADITIVOS
PARA VEHICULOS TERRESTRES, AEREOS,| .. . ) N . . . . o
26102 | MARITIMOS, LACUSTRES v FLUVIALES éfégrrlsggngzwtliestmadas a la adquisicion de gasolina para vehiculos federales (unidades médicas moviles) del
DESTINADOS A SERVICIOS PUBLICOS Y LA|' %9 '
OPERACION DE PROGRAMAS PUBLICOS
27101 | VESTUARIO Y UNIFORMES Asllgnaaone‘s c_ies_tmadas a la adquisicion de‘ prendas'y_ accesorios de vestir: camisas, pantalones, calzado;
uniformes e insignias para el personal de las unidades médicas méviles federales del Programa FAM.
Asignaciones destinadas a la adquisicién de refacciones y accesorios para todo tipo de aparatos e instrumentos
REFACCIONES ¥ ACCESORIOS MENORES DE médicos y de laboratorio (electrocardiégrafos, ultrasonido, piezas de mano de alta y baja velocidad dentales,
29501 EQUIPO E INSTRUMENTAL MEDICO Y DE ilizad | 00 d d L b p fonod de latidos fetal he d
LABORATORIO esterilizadores (autoclave), equipo de rayos x dental, aumanometro, fonodetectores de latidos fetales, estuche de
diagndstico), entre otros correspondientes a las unidades médicas moviles federales del Programa FAM.
Asignaciones destinadas a la adquisicion de autopartes de equipo de transporte tales como: llantas, suspensiones,
20601 REFACCIONES Y ACCESORIOS MENORES DE |sistemas de frenos, partes eléctricas, alternadores, distribuidores, partes de suspension y direccién, marchas,
EQUIPO DE TRANSPORTE embragues, retrovisores, tapetes, limpiadores, volantes, gatos hidraulicos o mecanicos de las unidades médicas
moviles federales del Programa FAM.
) Asignaciones destinadas a cubrir el costo de los servicios profesionales que se contraten con personas fisicas y
33401 SERVICIOS PARA CAPACITACION A | morales por concepto de preparacion e imparticion de cursos de capacitacion y/o actualizaciéon de los servidores
SERVIDORES PUBLICOS publicos, en territorio nacional, en cumplimiento de los programas anuales de capacitacion que establezcan en el
Programa conforme al numeral 6.5.3 de la Reglas de Operacion 2019.
. . Asignaciones destinadas a cubrir los gastos por servicios de instalacién, reparaciéon y mantenimiento de equipo e
INSTALACION, REPARACION ¥ MANTENIMIENTO instrumental médico y de laboratorio (electrocardiégrafos, ultrasonido, piezas de mano de alta y baja velocidad
35401 DE EQUIPO E INSTRUMENTAL MEDICO Y DE d | ilizad | 00 d d L b . d de latid |
LABORATORIO entales, esterilizadores (autoclave), equipo de rayos x dental, baumandmetro, fonodetectores de latidos fetales,
' estuche de diagnéstico, entre otros), de las unidades médicas moviles federales del Programa FAM.
MANTENIMIENTO Y CONSERVACION DE . . . . - - L . L
35501 | VEHICULOS TERRESTRES, AEREOS. Asignaciones destinadas a cubrir el costo de los servicios de mantenimiento y conservacién de unidades médicas

MARITIMOS, LACUSTRES Y FLUVIALES.

moviles federales del Programa FAM y su planta de luz o de emergencia.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de

subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 (

pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el

Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del

Estado Libre y Soberano de

EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de

(0 Ssu
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ANEXO 9 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA
OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

PERSONAL EN EL ESTADO DE

PERSONAL AUTORIZADO PARA CONTRATACION POR HONORARIOS ASIMILADOS A SALARIOS, DERIVADO
DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DEL PERSONAL GERENCIAL Y OPERATIVO DEL PROGRAMA.

PAGO DE PARTE
HONORARIOS POR LA | PROPORCIONAL
DESCRIPCION N° | PRESTACION DE DE | suToTAL | SERIOD0 D8 | percCionES
SERVICIOS (BRUTO | GRATIFICACION
MENSUAL) DE FIN DE ARO *
COORDINADOR (DIR. AREA "A") $ $ $ s R
SUPERVISOR (JEFE DE DEPTO. RAMA s s s s i
MEDICA "A")
ENLACE ADMINISTRATIVO $ $ $ s -
$ -
UNIDAD MOVIL TIPO 0
PAGO DE PARTE
HONORARIOS POR LA | PROPORCIONAL
DESCRIPCION N° | PRESTACION DE DE SUBTOTAL | - SERIODO DE | pemcipEiones
SERVICIOS (BRUTO | GRATIFICACION
MENSUAL) DE FIN DE ARO *
ENFERMERA GENERAL TITULADA "A" $ $ $ s -
PROMOTOR (SOPORTE ADMINISTRATIVO “A") $ $ $ s -
$ -
UNIDAD MOVIL TIPO 1
PAGO DE PARTE
HONORARIOS POR LA | PROPORCIONAL
DESCRIPCION N° | PRESTACION DE SUBTOTAL Cgﬁ?&?ﬁg%,\‘ PE;SEQ(L:BEES
SERVICIOS (BRUTO | GRATIFICACION
MENSUAL) DE FIN DE ARO *
ENFERMERA GENERAL TITULADA "A" s $ $ $ -
PROMOTOR (SOPORTE ADMINISTRATIVO "A") |- | $- $ $ $ -
$ -
UNIDAD MOVIL TIPO 2
PAGO DE PARTE
HONORARIOS POR LA | PROPORCIONAL
DESCRIPCION N° | PRESTACION DE DE SUBTOTAL | oo D | PERGEPCIONES
SERVICIOS (BRUTO | GRATIFICACION
MENSUAL) DE FIN DE ARO *
ENFERMERA GENERAL TITULADA "A" E 3 $ $ -
PROMOTOR (SOPORTE ADMINISTRATIVO “A") |- | $ 3 $ $ -
CIRUJANO DENTISTA "A" $ $ $ $ -
$ -
UNIDAD MOVIL TIPO 3
PAGO DE PARTE
HONORARIOS POR LA | PROPORCIONAL
DESCRIPCION N° | PRESTACION DE DE | SUBTOTAL | oo RIoD0 O | PERCEpCIONES
SERVICIOS (BRUTO | GRATIFICACION
MENSUAL) DE FIN DE ARIO *
ENFERMERA GENERAL TITULADA "A" E 3 $ $ -
PROMOTOR (SOPORTE ADMINISTRATIVO “A") |- | $ 3 $ $ -
CIRUJANO DENTISTA "A" $ $ $ $ -
$ -
TOTAL $

* La asignacion presupuestal correspondiente a la parte proporcional de gratificacion de fin de afio, se encuentra
programada para ministrarse en el Gltimo cuatrimestre del afio.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracién en Materia de Transferencia

de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de subsidios, para la operacion del Programa

Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por

una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de

Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de
(O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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ANEXO 10 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

REPORTE DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS 2019

ENTIDAD FEDERATIVA:

TRIMESTRE:

SECRETARIA DE FINANZAS

SERVICIOS DE SALUD

MES:

RENDIMIENTOS GENERADOS NETOS

No. DE CUENTA PRODUCTIVA

No. DE CUENTA PRODUCTIVA

TOTAL

ENERO

FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

MONTO TRIMESTRAL

MONTO TOTAL

ACUMULABLE $

*ENVIAR LOS 15 PRIMEROS DIAS, AL TERMINO DEL TRIMESTRE.

RESPONSABLE DE LA INFORMACION

DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE LOS SERVICIOS DE SALUD (O SU

EQUIVALENTE)

SECRETARIO DE SALUD O DIRECTOR DE LOS
SERVICIOS DE SALUD DE LA ENTIDAD (O SU

EQUIVALENTE)

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracién en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter
de subsidios, para la operacién del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo
(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O SsuU
EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

del Estado Libre y Soberano de
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ANEXO 11 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON
EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

CIERRE PRESUPUESTARIO EJERCICIO 2019

Presupuesto . L o Rendimientos
Capitulo de Presupuesto Presupuesto . p. Reintegro Rendimientos Rendimientos )
asto autorizado modificado ejercido TESOFE (1) No. Cuenta enerados ejercidos reintegrados a
9 (comprobado) 9 ] TESOFE (2)
No. Cuenta
1000 Secretaria de
Finanzas
No. Cuenta
3000 Servicios  de
Salud
Total Total

SECRETARIO DE SALUD O DIRECTOR DE LOS
SERVICIOS DE SALUD DE LA ENTIDAD (O SU
EQUIVALENTE)

DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE LOS
SERVICIOS DE SALUD (O SU EQUIVALENTE)

RESPONSABLE DE LA INFORMACION

NOTAS:
(1) Debera especificar el nimero de linea de captura TESOFE de reintegro presupuestal y anexar copia del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

(2) Debera especificar el nimero de linea de captura TESOFE de reintegro de rendimientos financieros y anexar copia del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales
con el caracter de subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.),
que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del
Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas
y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

Ll
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ANEXO 12 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON
EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

PROGRAMA DE VISITAS DE SUPERVISION A REALIZAR EN EL ESTADO DE

PERIODO DE VISITA:

DEL MES DE: A 2019

De conformidad con el Modelo de Supervision y la informacién de las Plataformas Informaticas para el Seguimiento y Supervision del Programa, se podran realizar
visitas, en cumplimiento de lo especificado en las Clausulas TERCERA fracciones I, lll y V y Octava fraccion 11l del Convenio Especifico de Colaboraciéon en Materia
de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, que
celebran el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud y el Ejecutivo del
Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA) con el proposito de verificar la operacion y el uso adecuado de los recursos presupuestarios
transferidos con caracter de subsidios por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), asi como el estado general que guarden los bienes dados en comodato
del Programa Fortalecimiento a la Atencidon Médica. Por lo que con tal finalidad, las autoridades de “LA ENTIDAD” se comprometen a proporcionar toda la
documentacién necesaria y permitir el acceso a los archivos correspondientes al Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 (___ pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la
Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

SALUD DGPLADES-FAM-CECTR-XXX-01/19

VIOI40 Olyvid 6T0C 3P 042103} 8p L SBI0BIIN

(uo1228s ®IB2IB])



HOJA DE FIRMAS DE LOS ANEXOS 1, 2, 3,4,5,6,7,8,9,10,11Y 12 DEL

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL
CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA OPERACION DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

POR “LA SECRETARIA” POR “LA ENTIDAD"
EL SUBSECRETARIO DE INTEGRACION (SEGUN CORRESPONDA)
Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD EL SECRETARIO DE FINANZAS

(O SU EQUIVALENTE)

(NOMBRE) (NOMBRE)

EL DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y EL SECRETARIO DE SALUD ESTATAL Y/O DIRECTOR GENERAL DEL
INSTITUTO Y/O TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
DESARROLLO EN SALUD (SEGUN CORRESPONDA)

(NOMBRE) (NOMBRE)

La presente Hoja de firmas forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboraciéon en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, para la operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos
00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la
Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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Anexo 2B.- CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS DEL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO
OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS (COPAC)

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS DEL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA EL FUNCIONAMIENTO DEL CENTRO OPERATIVO
PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS (COPAC), QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO
FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", ACTUANDO EN ESTE ACTO POR ,
SUBSECRETARIO DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD, ASISTIDO POR EL

, DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO EN SALUD
(DGPLADES), Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
MORELOS, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA "LA ENTIDAD", ACTUANDO POR EL
, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS, (O su
EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN SU ENTIDAD FEDERATIVA), Y EL , EN SU
CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y/O DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO Y/O TITULAR DE
LOS SERVICIOS ESTATALES DE SALUD, __ (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA
ENTIDAD FEDERATIVA), A QUIENES CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA
COMO "LAS PARTES", CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

l. Con fecha __de _ de 20__ (SEGUN CORRESPONDA), "LA ENTIDAD" (SEGUN
CORRESPONDA), y "LA SECRETARIA" celebraron el Acuerdo Marco de Coordinacién, en lo
sucesivo "EL ACUERDO MARCO", con objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion de
servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y mecanismos generales a
través de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcion del instrumento especifico
correspondiente, recursos presupuestarios federales, insumos y bienes a"LA ENTIDAD", para
coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos de los articulos 9 y 13 apartado B, de
la Ley General de Salud.

Il. De conformidad con lo establecido en la Clausula TERCERA (SEGUN CORRESPONDA),
de "EL ACUERDO MARCQ", los instrumentos consensuales especificos serian suscritos atendiendo
al &mbito de competencia que en cada uno de ellos se determine por "LA ENTIDAD", el Secretario
de Finanzas y el Secretario de Salud Estatal y/o Director General del Instituto y/o Titular de los
Servicios Estatales de Salud (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD
FEDERATIVA); y por "LA SECRETARIA", la Subsecretaria de Administracion y Finanzas, la
Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, la Subsecretaria de Prevencién y
Promocién de la Salud, la Comisién Nacional de Protecciéon Social en Salud, la Comisiéon Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios (SEGUN CORRESPONDA en los Acuerdos Marco que
asi lo sefialen: y la Comisién Nacional contra las Adicciones), por si mismas, o asistidas por las
Unidades Administrativas y/u érganos desconcentrados que cada una tiene adscritas.

Ill. Directrices hacia el Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024 que plantea en su Directriz 2
“Bienestar social e igualdad”, con las lineas de accion:

e Bienestar prioritariamente para los grupos vulnerables, quienes sufren por carencias, olvido, y
abandono; en especial, a los pueblos indigenas de México. Por el bien de todos, primero los
pobres.

¢ La salud para el bienestar.
A las cuales se encuentra alineado el Programa.

IV. Con el Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica se dara continuidad a la estrategia
federal que inicia en 2007 como Programa Caravanas de la Salud, el cual posteriormente cambia su
denominacién a Programa Unidades Médicas Moviles, para que a través de transferencias de
recursos presupuestarios federales se coadyuva a que las entidades federativas proporcionen la
atencién primaria en salud en aquellas localidades con menos de 2,500 personas y que se
encuentren sin acceso a los servicios de salud por falta de infraestructura fisica.

V. El Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica tiene como mision ser un Programa que
coadyuve con las entidades federativas en la prestacién de servicios de atencion primaria a la salud
en las areas de enfoque potencial identificadas como localidades que no cuentan con servicios de
salud por falta de infraestructura fisica y con una poblacion menor a 2,500 personas. Adicionalmente
mediante la operacion del Centro Operativo para la Atencion de Contingencias (COPAC), brindar
apoyo temporal a personas en situaciones de desastres naturales, urgencias epidemiolégicas,
concentraciones masivas de poblacion y otros eventos de naturaleza excepcional.
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DECLARACIONES
|. DE "LA SECRETARIA":

I.1. La , en su caracter de Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del
Sector Salud, tiene la competencia y legitimidad para intervenir en el presente instrumento juridico, de
conformidad con lo establecido en los articulos 2 apartado A, fraccion I, 8, fraccion XVIy 9, fracciones I, IV,
VI, IX 'y X, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que queda debidamente acreditado con
la copia de su nombramiento.

I.2. La DGPLADES es una unidad administrativa de la Secretaria de Salud, adscrita a la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud, segin lo dispuesto por el Acuerdo mediante el cual se adscriben
orgéanicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 11 de
marzo de 2010, cuyo titular el , se encuentra plenamente facultado para asistir en la
suscripcion del presente Convenio, de conformidad con lo establecido en los articulos 16, fraccién Xl y 25,
fracciones |, Ill, V y VIII, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que queda debidamente
acreditado con la copia de su nombramiento.

I.3. El objetivo general del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, es el de contribuir al
aseguramiento del acceso efectivo a servicios de salud con calidad mediante el otorgamiento de servicios de
atencién primaria a la salud a través de unidades médicas moviles, por medio de la transferencia de recursos
presupuestarios federales a las entidades federativas, y dentro de sus objetivos especificos, se encuentra
como uno de los mas importantes, el de contribuir con las entidades federativas para que cuenten con UMM
equipadas de conformidad con la tipologia correspondiente y su respectivo personal capacitado; Ademas,
en funcion de la disponibilidad de recursos financieros y humanos, participar en la atencién en situaciones que
demanden poblaciones y personas que sean victimas de desastres naturales, emergencias epidemiolégicas y
otras situaciones de excepcion, como grandes aglomeraciones, a fin de brindarles los apoyos temporales
necesarios en materia de salud publica, todo ello conforme a las Reglas de Operacion del Programa
Fortalecimiento a la Atencion Médica, para el Ejercicio Fiscal 2019, publicadas en el Diario Oficial de la
Federacion en fecha de del20__ .

I.4. Cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer frente a los
compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento juridico.

I.5. Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico de Colaboracion sefiala
como domicilio el ubicado en el ndmero 7 de la Calle de Lieja, Colonia Juarez, Demarcacion
Territorial Cuauhtémoc, C.P. 06600, en la Ciudad de México.

Il. DE "LA ENTIDAD":

II.L1. El Secretario de Finanzas __ (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA
ENTIDAD FEDERATIVA), acredita tener facultades para suscribir el presente Convenio Especifico de
Colaboracion, de conformidad con los articulos de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica
del Estado de (SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), cargo que quedd
debidamente acreditado en "EL ACUERDO MARCOQ". (o cargo que queda debidamente acreditado con la
copia de su nombramiento SEGUN CORRESPONDA).

II.2. El Secretario de Salud Estatal y/o Director General del Instituto y/o Titular de los Servicios Estatales

de Salud (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), acredita
tener facultades para suscribir el presente Convenio Especifico de Colaboracion, de conformidad con los
articulos de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de (SEGUN

CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), cargo que quedo debidamente acreditado en "EL
ACUERDO MARCOQ" (o cargo que queda debidamente acreditado con la copia de su hombramiento SEGUN
CORRESPONDA).

I1.3. Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento juridico
son: Otorgar servicios de promocion y prevencion de la salud, asi como atencion médica, y realizar las
actividades necesarias para el funcionamiento del Centro Operativo para la Atencion de Contingencias.

I.4. Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico de Colaboracion sefala
como su domicilio el ubicado en (SEGUN CORRESPONDA).

Una vez expuesto lo anterior, y en virtud de que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracién de los subsidios y transferencias que con cargo a los
presupuestos de las Dependencias se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacion; que éstos se
otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables, asi como a las Reglas de Operacion
del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica para el ejercicio fiscal correspondiente, y que dichos
subsidios y transferencias se sujetaran a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad,
selectividad y temporalidad que en ella se sefialan; "LAS PARTES" celebran el presente Convenio, al tenor
de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.- El presente Convenio y sus Anexos, que firmados por "LAS PARTES", forman
parte integrante del mismo, tienen por objeto transferir a "LA ENTIDAD" recursos presupuestarios federales,
con el caracter de subsidios, para cubrir los gastos de operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencién
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Médica en el ejercicio fiscal 2019 en los conceptos y con los alcances estipulados en este instrumento juridico,
que le permitan realizar todas aquellas acciones para el funcionamiento del Centro Operativo para la Atencion
de Contingencias que se susciten en la Republica Mexicana, y de manera especifica para realizar los gastos
gue se deriven de la operacion de las unidades médicas méviles de dicho Programa en "LA ENTIDAD",
otorgadas mediante los contratos de comodato suscritos en afios anteriores entre "LA SECRETARIA" y "LA
ENTIDAD", asi como los correspondientes convenios modificatorios por los que se prorroga la vigencia de
éstos, 0 en su caso de las UMM cuya propiedad haya sido transferida a "LA ENTIDAD" para el desarrollo del
Programa; de conformidad con los Anexos del presente instrumento juridico, a efecto de coordinar su
participacion con el Ejecutivo Federal en la ejecucion de este Programa.

Para efecto de lo anterior, "LAS PARTES" convienen expresamente en ajustarse a lo estipulado en el
"Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica,
para el ejercicio fiscal 2019", publicado en el Diario Oficial de la Federacion el , Yy a las
estipulaciones de "EL ACUERDO MARCOQ", cuyo contenido se tiene por reproducido en el presente Convenio
como si a la letra se insertaran, a las del presente Convenio, asi como a las demas disposiciones juridicas
aplicables.

SEGUNDA. TRANSFERENCIA.- Para la realizacién de las acciones objeto del presente instrumento
juridico, "LA SECRETARIA" transferira a "LA ENTIDAD", en varias ministraciones, de acuerdo a lo
establecido en el Anexo 2 del mismo, un importe de hasta $ (EXPRESAR CANTIDADES EN NUMERO
Y LETRA SEGUN CORRESPONDA AL MONTO ASIGNADO), que se precisa en el Anexo 1 del presente
Convenio.

Los recursos presupuestarios federales a que se refiere el parrafo anterior, seran transferidos por "LA
SECRETARIA" a "LA ENTIDAD", de acuerdo con los plazos y calendario que se precisan en el Anexo 2.

Para tal efecto, "LA ENTIDAD", a través de su Secretaria de Finanzas o su equivalente, procedera a abrir,
en forma previa a su radicacion, una cuenta bancaria productiva, Unica y especifica para este Convenio, en la
institucion de crédito bancaria que determine, con la finalidad de que dichos recursos y sus rendimientos
financieros estén debidamente identificados.

Una vez radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Finanzas o su equivalente,
ésta se obliga a ministrarlos integramente junto con los rendimientos financieros que se generen, dentro de
los cinco (5) dias habiles siguientes a su recepcion, a la Secretaria de Salud (los Servicios de Salud del
Estado de Morelos y/o el Instituto de Servicios de Salud del Estado de Morelos, que tendra el caracter de
Unidad Ejecutora para efectos del presente Convenio. La Unidad Ejecutora, deberd informar a "LA
SECRETARIA" a través de la DGPLADES, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a aquél en que
concluya el plazo anterior, el monto, la fecha y el importe de los rendimientos generados que le hayan sido
ministrados. Para tal efecto, "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, dara aviso a la Unidad Ejecutora
de esta transferencia.

La Unidad Ejecutora debera, previamente a la ministracion de los recursos por parte de la Secretaria de
Finanzas o su equivalente, abrir una cuenta bancaria productiva, Unica y especifica para este Convenio.

La no ministracion de estos recursos a la Unidad Ejecutora en el plazo establecido en el parrafo cuarto de
esta Clausula, se considerard incumplimiento de este instrumento juridico y sera causa para solicitar el
reintegro de los recursos transferidos, asi como el de los rendimientos financieros obtenidos, a la Tesoreria de
la Federacion.

La Secretaria de Finanzas o su equivalente, y la Unidad Ejecutora, deberan remitir a "LA SECRETARIA"
a través de la DGPLADES, la documentacion correspondiente a la apertura de las cuentas a que se refiere
esta Clausula, en la que se especifique que el destino final de los recursos es el Centro Operativo para la
Atencion de Contingencias del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica.

Los recursos presupuestarios federales que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su
caracter federal, por lo que en su asignaciéon y ejecucion deberan observarse las disposiciones juridicas
federales aplicables.

Queda expresamente acordado, que la transferencia presupuestaria otorgada en el presente Convenio, no
es susceptible de presupuestarse en los ejercicios siguientes, por lo que no implica el compromiso de
transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo al Ejecutivo Federal, para
complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacién vinculado con el objeto del mismo.

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

I. "LA SECRETARIA" por conducto de la DGPLADES, dentro del marco de sus atribuciones y a
través de los mecanismos que esta Ultima implemente para tal fin, verificara el cumplimiento del
objetivo y reporte de productividad a que se refiere la Clausula Cuarta de este Convenio, que los
recursos presupuestarios federales sefialados en la Clausula Segunda, sean destinados Unicamente
para cubrir el objeto del presente instrumento juridico, sin perjuicio de las atribuciones que en la
materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.
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Il. "LA SECRETARIA" transferira los recursos presupuestarios federales a que se refiere la
Clausula Segunda de este Convenio, absteniéndose de intervenir en el procedimiento de asignacion
de los contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice "LA ENTIDAD", para cumplir
con el Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, y sin interferir de forma alguna en el
procedimiento y mecanismo de supervision externo que defina "LA ENTIDAD" durante la aplicacién
de los recursos presupuestarios destinados a su ejecucién y demas actividades que se realicen para
el cumplimiento de las condiciones técnicas, econémicas, de tiempo, de cantidad y de calidad
contratadas a través de "LA ENTIDAD".

Ill. "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, considerando su disponibilidad de personal y
presupuestaria, podra practicar visitas al COPAC, a efecto de observar su operacion, el cumplimiento
de las obligaciones establecidas en el presente instrumento juridico, asi como el seguimiento del
ejercicio de los recursos y la presentacién de informes a la DGPLADES, tales como: los informes de
avances financieros, los informes de rendimientos financieros y economias generados con motivo de
los recursos presupuestarios federales transferidos, conforme a los Anexos del Convenio, relaciones
de gasto, estados de cuenta bancaria y las conciliaciones bancarias.

En caso de que con motivo de las visitas de supervision, "LA SECRETARIA" a través de la
DGPLADES, detecte incumplimientos a los compromisos establecidos a cargo de "LA ENTIDAD",
debera dar vista a las instancias federales y locales competentes, para que procedan conforme a sus
atribuciones.

IV. "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, solicitar4 a "LA ENTIDAD" la entrega del
reporte de productividad, asi como la certificacion de gasto, conforme al formato que se incluye en el
Anexo 4, relaciones del gasto, mediante los cuales se detallan las erogaciones del gasto y por los
que "LA ENTIDAD" sustente y fundamente la correcta aplicacion de los recursos a que se refiere la
Clausula Segunda del presente instrumento juridico. Para los efectos de verificacion anteriormente
referidos, "LA ENTIDAD" debera exhibir la documentacion soporte (original en su caso) y archivos
electronicos que asi lo acrediten.

IV. "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, podra en todo momento verificar en
coordinacion con "LA ENTIDAD" la documentacion que permita observar el ejercicio de los recursos
presupuestarios federales transferidos a "LA ENTIDAD", asi como sus rendimientos financieros
generados y podra solicitar a esta ultima los documentos que justifiquen y comprueben el ejercicio de
dichos recursos. El ejercicio de los recursos debera reflejarse en el formato de certificacion de gasto,
conforme a lo establecido en el Anexo 4 del presente Convenio, la documentacion soporte debera
adjuntarse en archivos electronicos en la plataforma informatica correspondiente.

En caso de presentarse la falta de comprobacion los recursos presupuestarios federales que le
han sido transferidos a la "LA ENTIDAD", "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, podra en
todo momento determinar la suspension de la ministracion de recursos a "LA ENTIDAD".

V. Los recursos presupuestarios federales que "LA SECRETARIA" se compromete a transferir a
"LA ENTIDAD", estardn sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones
correspondientes, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el
calendario que para tal efecto se establezca.

CUARTA. OBJETIVO Y REPORTE DE PRODUCTIVIDAD.- Los recursos a que se refiere la Clausula
Segunda del presente Convenio, tendran el objetivo y reporte de productividad que a continuacion se
mencionan:

OBJETIVO: Realizar todas aquellas acciones para el funcionamiento del Centro Operativo para la
Atencion de Contingencias que se susciten en la Republica Mexicana, asi como otorgar servicios de salud de
acuerdo a la cartera de servicios (Anexo 5 del presente instrumento juridico) a la poblacion que se encuentra
afectada por alguna circunstancia considerada como contingencia y/o que no tienen acceso a los servicios de
salud durante las fases de atencion y recuperacion y vuelta a la normalidad, a través del Programa
Fortalecimiento a la Atencion Médica, a cargo de "LA ENTIDAD".

REPORTE DE PRODUCTIVIDAD: Realizar las acciones necesarias para emitir los reportes
del funcionamiento del Centro Operativo para la Atencion de Contingencias que se susciten en la
Republica Mexicana, asi como otorgar servicios de salud de acuerdo a la cartera de servicios (Anexo 5 del
presente instrumento juridico), a cargo de "LA ENTIDAD".

QUINTA. APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales a que alude la Clausula Segunda de
este instrumento juridico y los rendimientos financieros que éstos generen, se destinaran en forma exclusiva
para cubrir los conceptos de gasto sefialados en el anexo 6 del presente instrumento juridico para
la operacion del COPAC; los cuales no podran destinarse a otros conceptos de gasto y se registraran
conforme a su naturaleza, como gasto corriente o gasto de capital; se devengaran conforme a lo establecido
en el articulo 175, del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; se
registraran por "LA ENTIDAD" en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y se
rendirdn en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

"LA ENTIDAD" presentara un informe de los rendimientos financieros generados y el seguimiento de su
ejercicio debera hacerse mediante el formato de certificacion de gasto, conforme al Anexo 4.
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Los remanentes de los recursos presupuestarios federales transferidos a "LA ENTIDAD", junto con los
rendimientos financieros generados, deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion, al cierre del
ejercicio fiscal, en los términos del articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas
y los Municipios, debiendo informarlo a "LA SECRETARIA" por conducto de la DGPLADES, de manera
escrita y con los documentos soportes correspondientes.

SEXTA. GASTOS ADMINISTRATIVOS.- "LA SECRETARIA" conforme a disponibilidad presupuestaria y
necesidades de operacion del Programa, podrd aportar recursos para cubrir, entre otras erogaciones, las
comprendidas en los capitulos de gasto: 2000 Materiales y Suministros (2100 Materiales de administracion,
emision de documentos Yy articulos oficiales, 2900 Herramientas, refacciones y accesorios menores); 3000
Servicios Generales (3100 Servicios basicos, 3200 Servicios de arrendamiento, 3300 Servicios profesionales,
cientificos, técnicos y otros servicios, 3400 Servicios financieros bancarios y comerciales, 3500 Servicios de
Instalacion, reparacién, mantenimiento y conservacion); asimismo, conforme a disponibilidad presupuestaria y
necesidades de operacién otros gastos podran quedar a cargo de "LA ENTIDAD".

SEPTIMA. OBLIGACIONES DE "LA ENTIDAD".- Adicionalmente a los compromisos establecidos en
"EL ACUERDO MARCOQ" y en el presente Convenio, "LA ENTIDAD" se obliga a:

I. Vigilar el cumplimiento estricto de las disposiciones legales aplicables en el ejercicio del gasto
publico federal, dando aviso ante las instancias respectivas por cualquier anomalia detectada al
respecto, y conforme a lo establecido en las Reglas de Operacion, por conducto de "LA ENTIDAD",
como Unidad Ejecutora, responsable ante "LA SECRETARIA" del adecuado ejercicio y
comprobacion de los recursos objeto del presente instrumento juridico.

Il. Responder por la integracion y veracidad de la informacion técnica y financiera que presenten
para el cumplimiento de los compromisos establecidos en el presente instrumento juridico,
particularmente, de aquella generada con motivo de la aplicacién, seguimiento, control, rendicién de
cuentas y transparencia de los recursos presupuestarios federales transferidos, en términos de las
disposiciones juridicas aplicables.

Ill. Aplicar los recursos presupuestarios federales transferidos y sus rendimientos financieros a
que se refiere el presente Convenio.

IV. Remitir por conducto de la Secretaria de Finanzas o su equivalente a "LA SECRETARIA", a
través de la DGPLADES, en un plazo no mayor a treinta (30) dias hébiles posteriores a la recepcion
de las ministraciones que se detallan en el Anexo 2 del presente Convenio, los comprobantes que
acrediten la recepcion de dichas ministraciones, conforme a la normativa aplicable. La
documentacion comprobatoria a que se refiere este parrafo, debera remitirse en archivo electrénico
Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI).

Asi mismo, la Unidad Ejecutora debera remitir a "LA SECRETARIA", a través de la DGPLADES,
en un plazo no mayor a treinta (30) dias hébiles posteriores a la recepciéon de las ministraciones
realizadas por parte de la Secretaria de Finanzas o su equivalente, los comprobantes que acrediten
la recepcion de dichas ministraciones, conforme a la normativa aplicable.

V. "LA ENTIDAD" a través de la Unidad Ejecutora, se compromete a mantener bajo su custodia
la documentacidon comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados, hasta
entanto la misma le sea requerida por "LA SECRETARIA" y, en su caso por la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico y/o los érganos fiscalizadores competentes de la Secretaria de la Funcion
Publica, asi como la informacién adicional que estas Ultimas le requieran.

VI. Verificar que la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios
federales objeto de este Convenio, cumpla con los requisitos fiscales establecidos en las
disposiciones federales aplicables, entre otros, aquellos que determinan los articulos 29 y 29-A, del
Cddigo Fiscal de la Federacion, los que deberan expedirse a nombre de "LA ENTIDAD". Para lo
cual, se deberd remitir archivo electronico CFDI, salvo los casos de excepcion establecidos en la
legislacion y normativa de la materia que asi lo establezcan, en cuyo caso se deberan atender las
disposiciones especiales para su comprobacion. Asi mismo, debera remitir a "LA SECRETARIA", a
través de la DGPLADES, el archivo electronico con la Verificacion de Comprobantes Fiscales
Digitales por Internet, emitido por el Servicio de Administracion Tributaria (SAT).

VII. Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion dentro de los quince (15) dias naturales siguientes
en que los requiera "LA SECRETARIA", los recursos presupuestarios federales transferidos y sus
rendimientos financieros, que después de radicados a la Secretaria de Finanzas o su equivalente de
"LA ENTIDAD", no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, 0 que una vez ministrados a esta
ultima, se mantengan ociosos 0 no sean ejercidos en los términos del presente Convenio.

VIII. Asegurar, por conducto de "LA ENTIDAD", los bienes asignados en comodato o donacion,
cuya propiedad haya sido transferida a "LA ENTIDAD" para asegurar el desarrollo y funcionamiento
del COPAC. Para ambos casos, la poliza de aseguramiento de los bienes debera expedirse a favor
de la Tesoreria de la Federacion.
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En el caso de aseguramiento de UMM, debera comprender, adicionalmente, a los ocupantes y
equipamiento de dichas unidades, con cobertura amplia y para casos de desastres naturales,
garantizando que quede cubierto el presente ejercicio fiscal. Dentro de los quince (15) dias naturales
siguientes a la contratacion del aseguramiento, "LA ENTIDAD" debera enviar a la DGPLADES,
copia de las pdlizas, conforme a los lineamientos que se emitan por "LA SECRETARIA" a través de
la DGPLADES.

IX. Realizar las acciones necesarias para el mantenimiento preventivo y correctivo de las
unidades médicas modviles. "LA ENTIDAD" debera remitir trimestralmente, a la DGPLADES, dentro
de los quince (15) dias naturales siguientes al trimestre que se reporte, el informe correspondiente
gue acredite el mantenimiento preventivo y correctivo de dichas unidades, adjuntando en archivo
electrénico la documentacion comprobatoria, asi como el mantenimiento de los bienes en donacion.

X. Realizar el pago de emplacamiento (placas de circulacién), tenencia y/o derechos federales o
locales que correspondan a las unidades médicas moéviles.

XI. Informar de manera trimestral a "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, por conducto
de la Unidad Ejecutora, dentro de los quince (15) primeros dias siguientes al trimestre que se reporta,
utilizando las plataformas electrénicas desarrolladas para tal fin, la aplicacién y comprobacién de los
recursos transferidos y rendimientos financieros, con base en los avances financieros, relaciones de
gasto, estados de cuenta bancarios y conciliaciones bancarias, respecto de los recursos
presupuestarios federales transferidos con motivo de este instrumento juridico, conforme a los
Anexos 4 y 8 del presente Convenio. (Adjuntando en archivos electrénicos la documentacion soporte
correspondiente).

XIl. Estampar en la documentacion comprobatoria, el sello con la leyenda "Operado con recursos
presupuestarios federales del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica del Ejercicio Fiscal
2019 para el COPAC".

XII. "LA ENTIDAD" realizara los tramites para la contratacion del personal que se requiera para
la operacion del COPAC y/o para el cumplimiento del objeto de este instrumento juridico, durante el
ejercicio fiscal 2019, conforme a los requisitos y profesiograma establecido por "LA SECRETARIA",
y de conformidad con lo dispuesto en las Reglas de Operacion.

XIV. "LA ENTIDAD" debera informar a "LA SECRETARIA" sobre el cierre del ejercicio
presupuestario de los recursos federales asignados a esta para la operacion del COPAC, mediante el
formato descrito en el Anexo 9, incluyendo como documentacion soporte los estados de cuenta,
conciliaciones bancarias y cancelacién de las cuentas abiertas por ambas instancias. Dicho informe
serd entregado a la DGPLADES dentro de los treinta (30) dias hébiles posteriores al cierre del
ejercicio fiscal vigente.

XV. Mantener actualizada la informacion relativa al cumplimiento del objetivo y de los recursos
presupuestarios federales transferidos para la ejecucion del COPAC, asi como aportar los elementos
que resulten necesarios para la evaluacion de los resultados que se obtengan con los mismos.

XVI. Mantener actualizados los reportes de productividad derivados de la atencién brindada por el
COPAC en contingencias.

XVII. Informar sobre la suscripcién de este Convenio, al 6rgano técnico de fiscalizacién de la
legislatura local en "LA ENTIDAD", por conducto de la Secretaria de Salud de Morelos O SU
EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA.

XVIII. Realizar las gestiones para la publicacién del presente instrumento juridico en el 6rgano de
difusion oficial de "LA ENTIDAD", asi como en su péagina de internet, por conducto de la Secretaria
de Salud de Morelos (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD
FEDERATIVA).

OCTAVA. OBLIGACIONES DE "LA SE@RETARIA".- Adicionalmente a los compromisos establecidos en
"EL ACUERDO MARCOQ", "LA SECRETARIA" se obliga a:

|. Transferir a "LA ENTIDAD" a través de la DGPLADES, con el caracter de subsidios, los
recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente Convenio, de acuerdo con los plazos
y calendario establecidos en su Anexo 2.

1. Verificar, a través de la DGPLADES, que los recursos presupuestarios federales que en virtud
de este instrumento juridico se transfieran, sean aplicados Unicamente para la realizaciéon del objeto
del mismo, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias
competentes del Ejecutivo Federal y/o de "LA ENTIDAD".

Ill. Practicar a través de la DGPLADES, dependiendo de su disponibilidad de personal y
presupuestaria, visitas con el propésito de verificar el uso adecuado de los recursos y el estado
general que guarden los bienes dados en comodato.

IV. Dar seguimiento al ejercicio de los recursos presupuestarios federales transferidos y
rendimientos financieros, con base en los estados de cuenta bancarios, conforme al formato
establecido en su Anexo 8, asi como el de certificacion de gasto contenido en su Anexo 4.

V. Solicitar la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales
transferidos, que "LA ENTIDAD" debe presentar a "LA SECRETARIA", en términos de lo estipulado
en el presente Convenio.
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VI. Suspender o cancelar las ministraciones subsecuentes de los recursos presupuestarios
federales objeto de este Convenio, cuando aquéllos que se hayan transferido no sean comprobados
o reintegrados a la Tesoreria de la Federacion.

VII. Presentar el Informe de la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y los demas informes que
sean requeridos, sobre la aplicacién de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio.

VIII. Dar seguimiento trimestralmente, en coordinaciéon con "LA ENTIDAD", sobre el avance en el
cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico.

IX. Realizar, en el ambito de su competencia, a través de la DGPLADES, la verificacion y
seguimiento de los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento seran
ministrados 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 y
seguimiento a que hace referencia el presente instrumento.

X. Realizar las gestiones necesarias para la publicacion del presente instrumento juridico en el
Diario Oficial de la Federacion.

XI. Difundir en la pagina de internet de la DGPLADES, el presente instrumento juridico que
incluye los recursos presupuestarios federales transferidos para la operacién del COPAC.

NOVENA. ACCIONES DE VERIFICACION Y SEGUIMIENTO.- La verificacion y seguimiento al ejercicio
de los recursos presupuestarios federales transferidos por "LA SECRETARIA" a "LA ENTIDAD" con motivo
del presente instrumento juridico, correspondera a "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES.

Cuando los servidores publicos que participen en la ejecucién del presente Convenio, detecten que los
recursos presupuestarios federales transferidos han permanecido ociosos o han sido utilizados para fines
distintos a los que se sefialan en el presente Convenio, deberan hacerlo del conocimiento, en forma
inmediata, de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcién Publica y, en su caso,
del Ministerio Publico de la Federacion.

DECIMA. RELACION LABORAL .- Queda expresamente estipulado por "LAS PARTES", que el personal
contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente instrumento
juridico, guardara relacion laboral Unicamente con aquella que lo contrat6, empleé o comisiond, por lo que
asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningun caso, la otra parte pueda ser considerada
como patron sustituto o solidario, obligAndose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la otra, en paz y
a salvo, frente a cualquier reclamacion, demanda o sancidn, 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 PRIMERA. VIGENCIA.- El presente Convenio surtird sus efectos a partir de la fecha de su
suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2019.

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

En circunstancias especiales, caso fortuito o de fuerza mayor, para la realizacién del objeto previsto en
este instrumento juridico, "LAS PARTES" acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar
dichas eventualidades. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la
suscripcion del Convenio Modificatorio correspondiente.

DECIMA TERCERA. CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio podra darse por terminado de
manera anticipada, por las causas que sefiala "EL ACUERDO MARCOQO".

DECIMA CUARTA. CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio podra rescindirse
administrativamente, por las causas que sefiala "EL ACUERDO MARCO".

Estando enteradas "LAS PARTES" del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo

firman por cuadruplicado, en la Ciudad de México, a los dias del mes de del afo
dos mil -
POR "LA SECRETARIA" i i POR "LA ENTIDAD"
LA SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y (SEGUN CORRESPONDA) EL SECRETARIO DE
DESARROLLO DEL SECTOR SALUD FINANZAS (o su equivalente)
(NOMBRE) (NOMBRE)
EL DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y EL SECRETARIO DE SALUD ESTATAL Y/O
DESARROLLO EN SALUD DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO Y/O
TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE
(NOMBRE) SALUD

(segln corresponda)

(NOMBRE)
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ANEXO 1 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL PROGRAMA

FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL
CENTRO OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS

TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS

CAPITULO DE GASTO APORTACION APORTACION ESTATAL TOTAL 2019
FEDERAL
4000 “Transferencias, Asignaciones, $ 1s s i
Subsidios y Otras Ayudas”
TOTAL $ -1 $ -l % -

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencion de
Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de
Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE)
(SEGUN CORRESPONDA).

(ug1228s ®IB2IB] )
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ANEXO 2 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL

PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL
CENTRO OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS
CALENDARIO DE MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES

PERIODO: 01 PERIODO: 01 MAY - | PERIODO: 01 SEPT -
CONCEPTO ENE - 30 ABR 31 AGO 31DIC TOTAL 2019

4000 “Transferencias,
Asignaciones, Subsidios y

Otras Ayudas” 43801 $ - % - 1% - % -
“Subsidios a las Entidades
Federativas y Municipios.

TOTAL $ - |$ - % - |8 -

"La Secretaria" podra suspender la transferencia de los recursos presupuestarios federales, con caracter de subsidios para la operacion del Centro Operativo para la
Atencion de Contingencias del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, en caso de presentarse incumplimiento en la comprobacion de los recursos
transferidos a "La Entidad" mediante el presente instrumento.

La comprobacion de los recursos debera de realizarse dentro de los primeros 15 dias habiles siguientes al término del trimestre correspondiente.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracidon en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales
con el caracter de subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencion de
Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de
Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE)
(SEGUN CORRESPONDA).

VIOI40 Olyvid 6T0C 3P 042103} 8p L SBI0BIIN
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ANEXO 3 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA,

PARA LA OPERACION DEL CENTRO OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS
DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO CONCEPTO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA

GASTOS DE OPERACION ANUALES PARA UMM TOTAL 2019

1000 “SERVICIOS PERSONALES” $0.00
1ERA. RADICACION - HONORARIOS $0.00
2DA. RADICACION - HONORARIOS $0.00
3ERA. RADICACION - HONORARIOS $0.00
3ERA. RADICACION - GRATIFICACION DE FIN DE ANO (*¥) $0.00
34501 (**) “SEGUROS DE BIENES PATRIMONIALES” $0.00
3700 (***) “SERVICIOS DE TRASLADOS Y VIATICOS” $0.00
(***) “GASTOS ADMINISTRATIVOS” $0.00
(F+*+%) “GASTOS DE CONTINGENCIAS” $0.00

TOTAL $0.00

* | a asignacion presupuestal correspondiente a la parte proporcional de gratificacion de fin de afio, se encuentra programada para ministrarse en el Gltimo cuatrimestre del afio.

** E|] uso de los recursos econdmicos para la contratacion de seguros, de las UMM, debera de apagarse a los lineamientos que se emiten por oficio y debera de incluirse la totalidad de
UMM que se han entregado en comodato a la entidad: UMM tipo 0, ademas de la unidad de supervisién, asi como las UMM, tipo 2

*** En caso de que personal del COPAC, realice comisiones oficiales via terrestre, en las cuales genere gastos por concepto de peaje podra comprobar el gasto en la partida 39202.

**** Monto asignado Unica y exclusivamente para la contratacion de los servicios, sefialados en el anexo 6 de este Convenio; bajo las siguientes partidas especificas de gasto: 31101,
31301, 31401, 31701, 32201, 33801 y 35801.

***** “L os importes especificos por concepto de gasto, deberan de ser autorizados previo a su ejercicio, por escrito y en términos del numeral 6.3.2 de las Reglas de Operacion
vigentes, por el Director General de Planeacion y Desarrollo en Salud, y corresponderan a los estrictamente necesarios para la atenciéon de la Contingencia especifica y podran
corresponder a los capitulos de gasto 2000 “Materiales y Suministros”, 3000 “Servicios Generales” y 5000 “Bienes Muebles, Inmuebles e Intangibles”.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencién de Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 (
pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo
del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la
Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

(ug1228s ®IB2IB] )
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FIGHETARIA B8 BALUD

ANEXD 4 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERLA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
COM EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL
CENTRO OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS
FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO 2019 PARA "GASTOS DE OPERACION"

. ©
Entidad Federativa: @ Mante par concepto de gast

Concepto de Gasto de Aplicacidn @ Nombre del Concepto de Gasto @

@Feqha de elaboracién

® @ G 2 © ®W G @ ® G

™
Mamero del .
. Péliza Chegue wo Fecha de la Péliza de Pravesdar o
Partkia Cemprabants Fiscal Transfersncia Cheque ywio Tranaferencia | Mod. Adquisicidn Geontrato o Prestador d= Importe Observaciones
Especifica Duggital por El A Blackioni Pedida Sarvic
IntemetiCF DI} ecirénica eciranica arvicios

TOTAL 0.0o
ACUMULADD

LA DOCUMENTACION ORIGINAL COMPROBATORIA CORRESFONDIENTE CUMPLE COM LOS REQUISITOS FISCALES ESTABLECIDDS EM LaS DISFOSICIONES FEDERALES AFLICABLES, COMO
50N EMTRE OTROS LOS DISPUESTOS POR LOS ARTICULCS 23 ¥ 29.4 DEL CODIGD FISCAL DE LA FEDERACION, ARTICULD 86 (FRACCICMN (I} DEL REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE
PRESLIPUESTO % RESPOMNSABILIDAD HACENDARIA, ADMINISTRATIVOS ¥ MOAMATIVOS VIGENTES VINCULADOS AL PROGRAMA ¥ SE ENCUENTRAN PARA SU GLARDA ¥ CUSTODIA EN LA
SEGRETARIA DE SALUD © SU EQUIVALEMTE DE ESTA EMTIDAD FEDERATMVA, CONFORME A LO ESTABLECIDD EM EL GOMNVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERLA DE
TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES, MISMA CUE ESTA A DISPOSICION OE LA SECHETARIA DE SALUD FEOSRAL PARA SU REVISION O EFECTOS OUE SE
COMSIDEREN PROCEDENTES.

Elaboré @ Auterlz Vo. Bo.

Director Adrmnistrabvo de los Secrelario de Salud o
Senvicios de Selud (6 equivalente) Director de los Servicios de Salud de
la entidad ( & su equivalania)

MES: .:

El presente Anexo forma parte integrante del Convenie Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de subsidios, del

Pregrama Fortalecimiento a la Atencion Médica para la eperacion del Centro Operative para la Atencién de Confingencias, por la cantidad de & _0.00 | pasos 001100 MK}, que
celebran por una parfe el Ejecutive Federal por conducte de la Secrefaria de Salud representada por la Subsecrefaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la ofra parte el
ajecutive del Estade Libre v Soberane de [SEGUN CORRESPONDA), por conducta de la Secrefaria de Finanzas, la Secrataria de Salud del estado de | O S0 EQUIVALENTE)

{SEGUN CORRESPONDA), Tda2
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL ANEXO 4 FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO 2019 PARA "GASTOS DE OPERACION"

INSTRUCTIVO
Se deberéa anotar lo siguiente:

1 Entidad Federativa.

2 Monto por concepto de gasto

3 Concepto de Gasto de Aplicacion

4 Nombre del Concepto de Gasto

5 Fecha de elaboracion del certificado

6 Partida Especifica de gasto

7 Numero del Comprobante Fiscal Digital por Internet(CFDI)

8 Pdliza Cheque y/o Transferencia Electrénica del pago efectuado

9 Fecha de la Pé¢liza de Cheque y/o Transferencia Electronica

10 Siglas de la modalidad de adquisicién (conforme a la LAASSP)

11 Especificar si es contrato o pedido

12 Proveedor o Prestador de Servicios

13 Importe del CFDI (incluye IVA) y/o ISR.

14 Observaciones Generales

15 Total del gasto efectuado.

16 Nombre del Responsable de elaborar la comprobacion.

17 Cargo del Responsable de elaborar la comprobacion.

18 Nombre del Director de Administracion de la Secretaria de Salud o equivalente.
19 Secretario de Salud o Director de los Servicios de Salud de la entidad (o su equivalente).
20 Mes en que se reporta

NOTA: ES IMPORTANTE MENCIONAR QUE DEBERA EMITIRSE UN FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO POR CADA CONCEPTO DE GASTO COMPROBADO (EJERCIDO), ASI COMO

PARA EL CASO DE LOS RENDIMIENTOS FINANCIEROS, DE ACUERDO AL EJERCICIO DE LOS RECURSOS ASIGNADOS A LA ENTIDAD FEDERATIVA.

LA DOCUMENTACION COMPROBATORIA DEL GASTO DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES OBJETO DE ESTE CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION, DEBERA
CUMPLIR CON LOS REQUISITOS FISCALES ESTABLECIDOS EN LAS DISPOSICIONES FEDERALES APLICABLES, COMO SON ENTRE OTROS LOS DISPUESTOS POR LOS ARTICULOS 29 Y 29-A
DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, LOS CUALES DEBERAN EXPEDIRSE A NOMBRE DE "LA ENTIDAD" (SEGUN CORRESPONDA), ESTABLECIENDO DOMICILIO, REGISTRO FEDERAL
DE CONTRIBUYENTES (RFC), CONCEPTOS DE PAGO, ETC., PARA LO CUAL DEBERA REMITIR ARCHIVO ELECTRONICO DEL COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET (CFDI), SALVO
LOS CASOS DE EXCEPCION ESTABLECIDOS EN LA LEGISLACION Y NORMATIVA DE LA MATERIA QUE ASI LO ESTABLEZCA, EN CUYO CASO SE DEBERAN ATENDER LAS DISPOSICIONES
ESPECIALES PARA SU COMPROBACION. ASIMISMO, DEBERA REMITIR ARCHIVO ELECTRONICO CON LA VERIFICACION DE COMPROBANTES FISCALES DIGITALES POR INTERNET, EMITIDO
POR EL SISTEMA DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT).

POR OTRA PARTE DAR CUMPLIMIENTO A LO SENALADO EN EL ARTICULO 66 DEL REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencién de Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 (
pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas,
la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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ANEXO 5 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL

PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL

CENTRO OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS
INTERVENCIONES DEL CAUSES 2018 POR CONGLOMERADOS

CX‘SQ’ES '\;X'I\\/'A INTERVENCION
PREVENCION Y PROMOCION EN SALUD
1 1 Vacunacion contra tuberculosis (B.C.G)
2 2 Vacunacion contra hepatitis b (HB)
3 3 | Administracion de vacuna pentavalente (DPT, HB, HIB)
4 4 Vacunacién contra rotavirus
5 5 Vacunacién contra neumococo conjugado
6 6 | Vacunacion profilactica contra influenza (gripe estacional)
7 7 | Vacunacion contra sarampion, parotiditis y rubéola (SRP)
8 8 | Vacunacion contra difteria, tosferina y tétanos (DPT)
9 9 Vacunacién contra poliomielitis (SABIN)
10 10 | Vacunacion contra el virus del papiloma humano (VPH)
11 11 | Vacunacion contra sarampion y rubeola (SR)
12 12 | Vacunacion contra tétanos y difteria (TD)
13 13 | Vacunacion contra tétanos, difteria y pertussis acelular (TDPA) en el embarazo
14 14 | Vacunacion contra el neumococo para el adulto mayor
15 15 | Prevencion y tamizaje en el recién nacido
16 16 | Prevencién y tamizaje en menores de 5 afios
17 17 | Prevencioén y tamizaje en nifias y nifios de 5 a 9 afios
18 18 | Prevencion y tamizaje en adolescentes de 10 a 19 afios
19 19 | Prevencion y tamizaje en mujeres de 20 a 59 afios
20 20 | Prevencién y tamizaje en hombres de 20 a 59 afios
21 21 | Prevencion y tamizaje en adultos mayores (60 afios en adelante)
22 22 | Deteccion precoz de los trastornos de la conducta alimentaria
23 23 | Prevencién y atencion a violencia familiar y de género
24 24 | Otras acciones de promocion a la salud y prevencion de riesgos
25 25 | Prevencion de caries dental
26 26 | Consejo y asesorias sobre el uso del condén
27 27 | Deteccion temprana de adicciones (consejeria)

CONSULTA DE MEDICINA GENERAL Y DE ESPECIALIDAD, INCLUYE ODONTOLOGIA

Diagndstico y tratamiento de anemia por deficiencia de hierro y por deficiencia de

28 28 vitamina b12

29 29 | Diagnostico y tratamiento de desnutricion leve, moderada y severa
30 30 | Diagnostico y tratamiento de desnutricion severa tipo Kwashiorkor
31 31 | Diagnostico y tratamiento de desnutricion tipo marasmo

32 32 | Diagnéstico y tratamiento de secuelas de desnutricion

33 33 | Diagnostico y tratamiento de escarlatina
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34 34 | Diagnostico y tratamiento de sarampion, rubeola y parotiditis

35 35 | Diagnostico y tratamiento de varicela

36 36 Diagnc')gtico y tratamiento del dengue no grave /y otras fiebres producidas por flavovirus
y arbovirus)

37 37 | Diagnostico y tratamiento de paludismo

38 38 | Diagndstico y tratamiento de ricketsiosis y oncocercosis

39 39 | Diagnostico y tratamiento de enfermedad de Chagas

40 40 | Diagnostico y tratamiento de leishmaniasis

41 41 | Diagnostico y tratamiento de influenza

42 42 | Diagnostico y tratamiento de faringoamigdalitis aguda

43 43 | Diagnéstico y tratamiento de tosferina

44 44 | Diagnéstico y tratamiento de otitis media no supurativa

45 45 | Diagnéstico y tratamiento de rinofaringitis aguda

46 46 | Diagnostico y tratamiento de laringotraqueitis aguda

47 47 | Diagndstico y tratamiento de otitis media supurativa

48 48 | Diagndéstico y tratamiento de sinusitis aguda

49 49 | Diagnostico y tratamiento del asma y sus exacerbaciones en adultos

50 50 | Diagnostico y tratamiento del asma y sus exacerbaciones en menores de 18 afios

51 51 | Diagnostico y tratamiento de tuberculosis (TAES)

52 52 | Diagnostico y tratamiento de tuberculosis farmacorresistente (TAES)

53 53 | Diagnostico y tratamiento de conjuntivitis

54 54 | Diagndéstico y tratamiento de rinitis alérgica y vasomotora

55 55 | Diagnostico y tratamiento del sindrome diarreico agudo

56 56 | Diagnostico y tratamiento de fiebre paratifoidea y otras salmonelosis

57 57 | Diagnostico y tratamiento de fiebre tifoidea

58 58 | Diagndstico y tratamiento de gastritis aguda, duodenitis y dispepsia

59 59 | Diagnostico y tratamiento del sindrome de intestino irritable

60 60 | Diagndstico y tratamiento de esofagitis por reflujo

61 61 | Diagnostico y tratamiento de Ulcera géastrica y péptica cronica no perforada

62 62 | Diagnostico y tratamiento de lepra

63 63 | Diagnostico y tratamiento del herpes zoster

64 64 | Diagnostico y tratamiento de infeccién aguda por virus de la hepatitis Ay B

65 65 | Diagnostico y tratamiento de candidiasis oral

66 66 | Diagnostico y tratamiento de micosis superficiales (excepto onicomicosis)

67 67 | Diagnostico y tratamiento de onicomicosis

68 68 | Diagnostico y tratamiento de amebiasis

69 69 | Diagnostico y tratamiento de anquilostomiasis y necatoriasis

70 70 | Diagnostico y tratamiento de ascariasis

71 71 | Diagndstico y tratamiento de enterobiasis

72 72 | Diagnostico y tratamiento farmacoldgico de equinococosis

73 73 | Diagnostico y tratamiento farmacoldgico de esquistosomiasis

74 74 | Diagnostico y tratamiento farmacoldgico de estrongiloidiasis

75 75 | Diagnostico y tratamiento farmacolégico de filariasis

76 76 | Diagnostico y tratamiento farmacolégico de giardiasis

77 77 | Diagnostico y tratamiento farmacolégico de teniasis

78 78 | Diagnostico y tratamiento farmacoldgico de tricuriasis
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79 79 | Diagnéstico y tratamiento farmacoldgico de triquinosis

80 80 | Diagnéstico y tratamiento farmacoldgico de brucelosis

81 81 | Diagnostico y tratamiento de escabiosis

82 82 | Diagnostico y tratamiento de pediculosis y phthiriasis

83 83 | Diagnostico y tratamiento de erisipela y celulitis

84 84 | Diagnostico y tratamiento de gonorrea

85 85 | Diagndstico y tratamiento de infecciones por chlamydia

86 86 | Diagnéstico y tratamiento de trichomoniasis

87 87 | Diagnostico y tratamiento de sifilis precoz y tardia

88 88 | Diagnostico y tratamiento de chancro blando

89 89 | Diagnostico y tratamiento de cistitis

90 90 | Diagnéstico y tratamiento de herpes genital

91 91 | Diagnéstico y tratamiento de dermatitis alérgica y de contacto

92 92 | Diagnéstico y tratamiento de dermatitis atopica

93 93 | Diagnostico y tratamiento de dermatitis de contacto por irritantes

94 94 | Diagnostico y tratamiento de dermatitis del pafial

95 95 | Diagnostico y tratamiento de dermatitis exfoliativa

96 96 | Diagndstico y tratamiento de dermatitis seborreica

97 97 | Diagnostico y tratamiento de verrugas vulgares

98 98 | Diagndstico y tratamiento del acné

99 99 | Diagnostico y tratamiento de psoriasis

100 100 | Diagnéstico y tratamiento de dislipidemia

101 101 | Diagnéstico y tratamiento médico del sobrepeso y obesidad exdgena

102 102 | Diagnéstico y tratamiento de diabetes mellitus tipo 1

103 103 | Diagnéstico y tratamiento de prediabetes y diabetes mellitus tipo 2

105 104 | Diagnéstico y tratamiento de hipertiroidismo

107 105 | Diagnéstico y tratamiento de hipotiroidismo

108 106 | Diagnéstico y tratamiento conservador de artrosis y poliartrosis no especificada

109 107 | Diagnéstico y tratamiento de lumbalgia

110 108 | Diagnéstico y tratamiento de osteoporosis

111 109 | Diagnostico y tratamiento de hiperuricemia y gota

112 110 | Diagnéstico y tratamiento de artritis reumatoide

113 111 | Diagnéstico y tratamiento conservador de luxacidon congénita de cadera

116 112 | Métodos de planificacion familiar temporales

117 113 | Método de planificacion familiar temporal con dispositivo intrauterino

124 114 | Diagnéstico y tratamiento de dismenorrea primaria

125 115 | Diagnéstico y tratamiento del climaterio y menopausia

126 116 | Diagnostico y tratamiento de trastornos benignos de la mama

128 117 | Diagnéstico y tratamiento de vaginitis subaguda y crénica

129 118 | Diagnéstico y tratamiento de vulvovaginitis

130 119 | Diagnéstico y tratamiento de endometriosis

131 120 | Diagnéstico y tratamiento de uretritis y sindrome uretral

132 121 Diagndstico y tratamiento de lesiones escamosas intraepiteliales de grados bajo y
moderado

134 122 | Diagnéstico y tratamiento integral de hipertension arterial

137 123 | Diagnéstico y tratamiento médico de enfermedad de Parkinson
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138 124 | Diagnéstico y tratamiento de paralisis facial
141 125 | Aplicacion de selladores de fosetas y fisuras dentales
142 126 Restauraciones _dentales con amalgama, ionémero de vidrio y resina, por caries o
fractura de los dientes
143 127 | Diagnostico y tratamiento de focos infecciosos bacterianos agudos en la cavidad bucal
144 128 | Extraccion de dientes erupcionados y restos radiculares
145 129 | Terapia pulpar
146 130 | Extraccion de tercer molar
147 131 Atencion por algunos signos, sintomas y otros factores que influyen en el estado de
salud
URGENCIAS

149 132 | Diagnostico y tratamiento de hipoglucemia secundaria a diabetes
163 133 | Envenenamiento por insecticidas organofosforados y carbamatos
166 134 | Picadura de alacran
167 135 | Picaduras de abeja, arafia y otros artrépodos
168 136 | Intoxicacion aguda alimentaria
169 137 | Manejo de mordedura y prevencion de rabia en humanos
171 138 | Curacion y sutura de lesiones traumaticas de tejidos blandos
180 139 | Diagnéstico y tratamiento de varicocele e hidrocele
181 140 | Esguince cervical
182 141 | Esguince de hombro
183 142 | Esguince de codo
184 143 | Esguince de mufieca y mano
185 144 | Esguince de rodilla
186 145 | Esguince de tobillo y pie
198 146 | Diagnéstico y tratamiento de pielonefritis
207 147 | Diagnéstico y tratamiento de enfermedad pélvica inflamatoria
212 148 | Diagnéstico y tratamiento de retencion aguda de orina
215 149 | Diagnéstico y tratamiento de neuropatia periférica secundaria a diabetes

CIRUGIA GENERAL
226 150 l Diagnostico y tratamiento de enfermedad hemorroidal

OBSTETRICIA

271 151 | Diagnéstico de embarazo y atencién prenatal
272 152 | Atencion del parto y puerperio fisiolégico
285 153 | Diagnéstico y tratamiento de infeccidn de episiorrafia o herida quirdrgica obstétrica
290 154 | Atencion del recién nacido
292 155 | Diagnéstico y tratamiento del recién nacido pretérmino sin complicaciones

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de
Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de subsidios, del Programa
Fortalecimiento a la Atencién Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencion de
Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el
Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de
Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y
Soberano de
Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la
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ANEXO 6 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL  PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL CENTRO

OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS
GASTOS ADMINISTRATIVOS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDA DE GASTO

ASIGNACIONES DESTINADAS A CUBRIR LOS GASTOS POR CONCEPTO DE:

Asignaciones destinadas a cubrir el pago por la prestacién de servicios contratados con personas fisicas, como profesionistas, técnicos, expertos y peritos, entre

12101 HONORARIOS otros, por estudios, obras o trabajos determinados que correspondan a su especialidad. HONORARIOS ASIMILADOS A SALARIOS DERIVADO DE LA
PRESTACION DE SERVICIOS DEL PERSONAL GERENCIAL Y OPERATIVO DEL PROGRAMA FAM.
13202 GRATIFICACION DE FIN DE Asignaciones por concepto de gratificacion de fin de afio al personal operativo y gerencial del Programa FAM en las entidades. GRATIFICACION DE FIN DE
ANO ANO PARA EL PERSONAL GERENCIAL Y OPERATIVO DEL PROGRAMA FAM.
Asignaciones destinadas a cubrir las primas por concepto de seguros contra robos, incendios, y demas riesgos o contingencias a que pueden estar sujetos los
SEGUROS DE BIENES X . . . . . gt . -
34501 materiales, bienes muebles e inmuebles y todo tipo de valores registrados en los activos. Excluye el pago de deducibles previstos en el concepto 3500 Servicios
PATRIMONIALES L - . - o ] p .
de mantenimiento y conservacion, asi como los seguros de vida del personal o de gastos médicos, previstos en el capitulo 1000 Servicios Personales.
Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte terrestre en comisiones oficiales temporales dentro del pais de servidores publicos de las
PASAJES TERRESTRES ; . . R L . - L S
NACIONALES PARA depen}de}nmas y entldadgs, c!er!vado de la realizacion dg labores en campo o Qe supervision e inspeccion en Iugare§ dlIStIr'IIOS a los de su adscripcion, en
37201 LABORES EN CAMPO Y DE cumplimiento de la funcién publica. Incluye el pago de guias para facilitar las funciones o actividades de los servidores publicos. Incluye los gastos para pasajes
P del personal operativo que realiza funciones de reparto y entrega de mensajeria, y excluye los arrendamientos de vehiculos terrestres, comprendidos en el
SUPERVISION L X
concepto 3200 Servicios de arrendamiento.
PASAJES TERRESTRES | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte terrestre dentro del pais de servidores publicos de las dependencias y entidades, en el desempefio de
37203 NACIONALES ASOCIADOS A | comisiones temporales dentro del pais, en caso de desastres naturales. Excluye los arrendamientos de vehiculos terrestres, comprendidos en el concepto 3200
DESASTRES NATURALES Servicios de arrendamiento.
PASAJES TERRESTRES | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte terrestre en comisiones oficiales temporales dentro del pais en lugares distintos a los de su adscripcién
NACIONALES PARA | de servidores publicos de mando de las dependencias y entidades, en cumplimiento de la funcién publica, cuando las comisiones no correspondan con las
37204 SERVIDORES PUBLICOS DE | previstas en las partidas 37201 Pasajes terrestres nacionales para labores en campo y de supervision, 37202 Pasajes terrestres nacionales asociados a los
MANDO EN EL DESEMPENO | programas de seguridad publica y nacional y 37203 Pasajes terrestres nacionales asociados a desastres naturales, de este Clasificador. Incluye el pago de guias
DE COMISIONES Y | para facilitar las funciones o actividades y el pago de pasajes para familiares en los casos previstos por las disposiciones generales aplicables. Excluye los
FUNCIONES OFICIALES arrendamientos de vehiculos terrestres, comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento
< Asignaciones destinadas a cubrir los gastos por concepto de alimentacion y hospedaje de servidores publicos de las dependencias y entidades, en el desempefio
VIATICOS NACIONALES PARA - ° X S L X L. e S
de comisiones temporales dentro del pais, derivado de la realizacién de labores de campo o supervision e inspeccion, en lugares distintos a los de su adscripcion.
37501 LABORES EN CAMPO Y DE P . - . : ] = .
P Esta partida incluye los gastos de camino aplicAndose las cuotas diferenciales que sefialen tabuladores respectivos. Excluye los gastos contemplados en las
SUPERVISION '
partidas 37101 y 37201.
VIATICOS NACIONALES | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos por concepto de alimentacién y hospedaje de servidores publicos de las dependencias y entidades, en el desempefio
37503 ASOCIADOS A DESASTRES | de comisiones temporales dentro del pais, en caso de desastres naturales, en lugares distintos a los de su adscripcién. Esta partida incluye los gastos de camino
NATURALES aplicandose las cuotas diferenciales que sefialen tabuladores respectivos. Excluye los gastos contemplados en las partidas 37103 y 37203.
\S/?;J/?ggR'\é'gCIgggbiggAgﬁ Asignaciones destinadas a cubrir los gastos por concepto de alimentacién y hospedaje de servidores publicos de las dependencias y entidades, en el desempefio
37504 EL DESEMPENO DE de comisiones temporales dentro del pais, en lugares distintos a los de su adscripcion, cuando las comisiones no correspondan con las previstas en las partidas
FUNCIONES OFICIALES 37501, 37502, 37503, 37104 y 37204. Esta partida incluye los gastos de camino aplicandose las cuotas diferenciales que sefialen tabuladores respectivos.
37901 GASTOS PARA OPERATIVOS | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos que realizan las dependencias y entidades, por la estadia de servidores publicos que se origina con motivo del

Y TRABAJOS DE CAMPO EN

levantamiento de censos, encuestas, y en general trabajos en campo para el desempefio de funciones oficiales, cuando se desarrollen en localidades que no
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AREAS RURALES

cuenten con establecimientos que brinden servicios de hospedaje y alimentacion, y no sea posible cumplir con los requisitos de otorgamiento de viaticos y
pasajes previstos en las partidas del concepto 3700.

PASAJES AEREOS
NACIONALES PARA LABORES

Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte aéreo en comisiones oficiales temporales dentro del pais de servidores publicos de las dependencias y
entidades, derivado de la realizacion de labores en campo o de supervision e inspeccién en lugares distintos a los de su adscripciéon, en cumplimiento de la

37101 EN CAMPO Y DE | funcién publica. Incluye el pago de guias para facilitar las funciones o actividades de los servidores publicos. Excluye los arrendamientos de vehiculos aéreos,
SUPERVISION comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento.
PASAJES AEREOS | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte aéreo dentro del pais de servidores publicos de las dependencias y entidades, en el desempefio de
37103 NACIONALES ASOCIADOS A | comisiones temporales dentro del pais, en caso de desastres naturales. Excluye los arrendamientos de vehiculos aéreos comprendidos en el concepto 3200
DESASTRES NATURALES Servicios de arrendamiento.
PASAJES AEREOS | Asignaciones destinadas a cubrir los gastos de transporte aéreo en comisiones oficiales temporales dentro del pais en lugares distintos a los de su adscripcion de
NACIONALES PARA | servidores publicos de mando de las dependencias y entidades, en cumplimiento de la funcién publica, cuando las comisiones no correspondan con las previstas
37104 SERVIDORES PUBLICOS E)E en las partidas 37101 Pasajes aéreos nacionales para labores en campo y de supervision, 37102 Pasajes aéreos nacionales asociados a los programas de
MANDO EN EL DESEMPENO | seguridad publica y nacional y 37103 Pasajes aéreos nacionales asociados a desastres naturales, de este Clasificador. Incluye el pago de guias para facilitar las
DE COMISIONES Y | funciones o actividades y el pago de pasajes para familiares en los casos previstos por las disposiciones generales aplicables. Excluye los arrendamientos de
FUNCIONES OFICIALES vehiculos terrestres, aéreos, maritimos, lacustres y fluviales, comprendidos en el concepto 3200 Servicios de arrendamiento.
Asignaciones destinadas a cubrir otra clase de impuestos y derechos tales como gastos de escrituracion, legislacién de exhortos notariales, de registro publico de
la propiedad, tenencias y canje de placas de vehiculos oficiales, diligencias judiciales, derechos y gastos de navegacion de aterrizaje y despegue de aeronaves,
39202 g;ggﬁHoslMPUESTOS Y de verificacion, certificacion y demas impuestos y derechos conforme a las disposiciones aplicables. Excluye el impuesto sobre la renta que las dependencias

retienen y registran contra las partidas correspondientes del Capitulo 1000 “Servicios Personales”.
EXCLUSIVO PARA PAGO DE PEAJE

“Los importes especificos por concepto de gasto, deberan de ser autorizados previo a su ejercicio, por escrito y en términos del numeral 6.3.2 de las Reglas de Operacion vigentes, por el Director
General de Planeacién y Desarrollo en Salud, y corresponderan a los estrictamente necesarios para la atencion de la Contingencia especifica y podran corresponder a los capitulos de gasto 2000
“Materiales y Suministros”, 3000 “Servicios Generales” y 5000 “ Bienes Muebles, Inmuebles e Intangibles”.

*k

Monto asignado Unica y exclusivamente para la contratacién de los servicios, sefialados en las siguientes partidas especificas de gasto: 31101 Servicios de energia eléctrica, 31301 Servicios de agua,
31401 Servicio de telefonia convencional, 31701 Servicios de conduccién de sefiales analdgicas y digitales, 32201 Arrendamiento de edificios y locales, 33801 Vigilancia y 35801 Servicios de
lavanderia, limpieza e higiene.

* PARTIDAS DEL CONCEPTO 3700 SERVICIOS DE TRASLADO Y VIATICOS SE AUTORIZA LA APLICACION DE RECURSOS PARA CUBRIR LOS GASTOS DE ESTAS PARTIDAS PARA
COORDINADOR y SUPERVISORES.

EN EL CASO DEL PERSONAL OPERATIVO, SE PODRA HACER USO DE ESTAS PARTIDAS, SIEMPRE Y CUANDO SEA CONVOCADO POR "LA SECRETARIA" (DGPLADES).

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboraciéon en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter
de subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica para la operacién del Centro Operativo para la Atencion de Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 (

la Secretaria de Salud del estado de

pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integraciéon y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas,
(O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

(ug1228s ®IB2IB] )
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ANEXO 6 A DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL  PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL CENTRO

OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS

APLICACION DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS POR PARTIDA PRESUPUESTARIA

PARTIDA DE GASTO ASIGNACIONES DESTINADAS A CUBRIR LOS GASTOS POR CONCEPTO DE:
21101 | MATERIALES Y UTILES DE OFICINA Astgnamones de'?‘tlngdas ala aqu|S|C|,o_n de mater[ale; y articulos diversos de oficina, para el uso en las unidades médicas moviles federales, tales como:
articulos papeleria, libretas, carpetas, Utiles de escritorio como engrapadoras, perforadoras, sacapuntas, entre otros.
COMBUSTIBLES, LUBRICANTES Y
ADITIVOS PARA VEHICULOS
TERRESTRES, AEREOS, MARITIMOS,
26102 | LACUSTRES Y FLUVIALES | Asignaciones destinadas a la adquisicion de gasolina para vehiculos federales (unidades médicas mdviles) del Programa FAM.
DESTINADOS A SERVICIOS
PUBLICOS Y LA OPERACION DE
PROGRAMAS PUBLICOS
27101 | VESTUARIO Y UNIFORMES As;gnamongs Qestlna,dgs a la adquisicion de prendas y accesorios de vestir: camisas, pantalones, calzado; uniformes e insignias para el personal de las
unidades médicas moviles federales del Programa FAM.
REFACCIONES Y ACCESORIOS . . . N, . . . . - .
Asignaciones destinadas a la adquisicion de refacciones y accesorios para todo tipo de aparatos e instrumentos médicos y de laboratorio
MENORES DE EQUIPO E - . . X . o . .
29501 - (electrocardiografos, ultrasonido, piezas de mano de alta y baja velocidad dentales, esterilizadores (autoclave), equipo de rayos x dental, baumanoémetro,
INSTRUMENTAL MEDICO Y DE . X P : . g P
LABORATORIO fonodetectores de latidos fetales, estuche de diagnéstico), entre otros correspondientes a las unidades médicas moviles federales del Programa FAM.
REFACCIONES Y ACCESORIOS | Asignaciones destinadas a la adquisicion de autopartes de equipo de transporte tales como: llantas, suspensiones, sistemas de frenos, partes eléctricas,
29601 | MENORES DE EQUIPO DE | alternadores, distribuidores, partes de suspension y direccién, marchas, embragues, retrovisores, tapetes, limpiadores, volantes, gatos hidraulicos o
TRANSPORTE mecanicos de las unidades médicas moviles federales del Programa FAM.
SERVICIOS PARA CAPACITACION A AS|gnQC]9nes destinadas a cubr_lr e_l ,costo de Iosl servicios profesmn_ales que se contraten con personas fisicas y m_orgles por concepto de preparacion e
33401 . imparticién de cursos de capacitacion y/o actualizacion de los servidores publicos, en territorio nacional, en cumplimiento de los programas anuales de
SERVIDORES PUBLICOS . .
capacitacion que establezcan en el Programa conforme al numeral 6.5.3 de la Reglas de Operacién 2019.
INSTALACION, REPARACION Y . . . . - . . » . . . - .
Asignaciones destinadas a cubrir los gastos por servicios de instalacion, reparacién y mantenimiento de equipo e instrumental médico y de laboratorio
MANTENIMIENTO DE EQUIPO E = X X . X - X .
35401 - (electrocardiografos, ultrasonido, piezas de mano de alta y baja velocidad dentales, esterilizadores (autoclave), equipo de rayos x dental, baumanémetro,
INSTRUMENTAL MEDICO Y DE . X P N Py b
fonodetectores de latidos fetales, estuche de diagnéstico, entre otros), de las unidades médicas mdviles federales del Programa FAM.
LABORATORIO.
MANTENIMIENTO Y CONSERVACION
35501 DE VEHI'CU'LOS TERRESTRES, | Asignaciones destinadas a cubrir el costo de los servicios de mantenimiento y conservacion de unidades médicas moviles federales del Programa FAM y su
AEREOS, MARITIMOS, LACUSTRES Y | planta de luz o de emergencia.
FLUVIALES.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de

subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica para la operacién del Centro Operativo para la Atencién de Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 (

pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del

Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la Secretaria de
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ANEXO 7 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL

PERSONAL EN EL ESTADO DE

CENTRO OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS

PERSONAL AUTORIZADO PARA CONTRATACION POR HONORARIOS ASIMILADOS A SALARIOS, DERIVADO DE LA PRESTACION DE SERVICIOS DEL

PERSONAL GERENCIAL Y OPERATIVO DEL PROGRAMA.

] PAGO DE HONORARIOS POR LA | PARTE PROPORCIONAL PERIODO DE
DESCRIPCION PRESTACION DE SERVICIOS DE GRATIFICACION DE FIN SUBTOTAL CONTRATAGION TOTAL DE PERCEPCIONES
(BRUTO MENSUAL) DE ARO *
COORDINADOR (DIR. AREA "A") $ - $ $ $
SUPERVISOR (JEFE DE DEPTO. RAMA MEDICA "A") $ - $ $ $
PROMOTOR (SOPORTE ADMINISTRATIVO “B”) $ - $ $ $
$
UNIDAD MOVIL TIPO 0
PAGO DE HONORARIOS POR LA | PARTE PROPORCIONAL PERIODO DE
DESCRIPCION PRESTACION DE SERVICIOS DE GRATIFICACION DE FIN SUBTOTAL CONTRATACION TOTAL DE PERCEPCIONES
(BRUTO MENSUAL) DE ARO *
ENFERMERA GENERAL TITULADA "A" $ - $ $ $
PROMOTOR (SOPORTE ADMINISTRATIVO “A”) $ - $ $ $
$
UNIDAD MOVIL TIPO 2
PAGO DE HONORARIOS POR LA | PARTE PROPORCIONAL PERIODO DE
DESCRIPCION PRESTACION DE SERVICIOS DE GRATIFICACION DE FIN SUBTOTAL CONTRATAGION TOTAL DE PERCEPCIONES
(BRUTO MENSUAL) DE ARIO *
ENFERMERA GENERAL TITULADA "A" $ - $ $ $
PROMOTOR (SOPORTE ADMINISTRATIVO “A”) $ - $ $ $
CIRUJANO DENTISTA "A" $ - $ $ $
$
$

* La asignacion presupuestal correspondiente a la parte proporcional de gratificacion de fin de afio, se encuentra programada para ministrarse en el tltimo cuatrimestre del afio.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboraciéon en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de

subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencién de Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 (

pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y

Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
(O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

la Secretaria de Salud del estado de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas,

(ug1228s ®IB2IB] )
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ANEXO 8 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL

CENTRO OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS
REPORTE DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS 2019
ENTIDAD FEDERATIVA: TRIMESTRE:

SECRETARIA DE FINANZAS | SERVICIOS DE SALUD
MES: RENDIMIENTOS GENERADOS NETOS TOTAL
No. DE CUENTA PRODUCTIVA No. DE CUENTA PRODUCTIVA

ENERO

FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE
NOVIEMBRE
DICIEMBRE

MONTO TRIMESTRAL
MONTO TOTAL ACUMULABLE $ - $ - $

*ENVIAR LOS 15 PRIMEROS DIAS, AL TERMINO DEL TRIMESTRE.

RESPONSABLE DE LA INFORMACION DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE LOS SERVICIOS DE SALUD (O SU SECRETARIO DE SALUD O DIRECTOR DE
EQUIVALENTE) LOS SERVICIOS DE SALUD DE LA ENTIDAD
(O SU EQUIVALENTE)

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencion de Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 (
pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del
Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la Secretaria de
Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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ANEXO 9 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL CENTRO
OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS

CIERRE PRESUPUESTARIO EJERCICIO 2019

. Presupuesto Presupuesto Pre.sup.uesto Reintegro Rendimientos | Rendimientos Rgnd|m|entos
Capitulo de gasto autorizado modificado ejercido TESOFE (1) No. Cuenta enerados ejercidos reintegrados a
(comprobado) 9 ) TESOFE (2)
No. Cuenta
1000 Secretaria de
Finanzas
No. Cuenta
3000 Servicios de Salud
Total Total
RESPONSABLE DE LA INFORMACION DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE LOS SECRETARIO DE SALUD O DIRECTOR DE LOS
SERVICIOS DE SALUD (O sU SERVICIOS DE SALUD DE LA ENTIDAD (O SU
EQUIVALENTE) EQUIVALENTE)
NOTAS:

(1) Debera especificar el nimero de linea de captura TESOFE de reintegro presupuestal y anexar copia del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

(2) Debera especificar el nimero de linea de captura TESOFE de reintegro de rendimientos financieros y anexar copia del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, del Programa Fortalecimiento ala Atencion Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencion de Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 (

pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo
del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Secretaria de Salud del estado de

( O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la

(ug1228s ®IB2IB] )
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HOJA DE FIRMAS DE LOS ANEXOS 1, 2, 3,4,5,6, 7,8 Y 9 DEL

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL
CARACTER DE SUBSIDIOS, DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA, PARA LA OPERACION DEL

CENTRO OPERATIVO PARA LA ATENCION DE CONTINGENCIAS

POR “LA SECRETARIA”
EL SUBSECRETARIO DE INTEGRACION
Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD

(NOMBRE)

POR “LA ENTIDAD"
(SEGUN CORRESPONDA)
EL SECRETARIO DE FINANZAS
(O SU EQUIVALENTE)

(NOMBRE)

EL DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y
DESARROLLO EN SALUD

(NOMBRE)

EL SECRETARIO DE SALUD ESTATAL Y/O DIRECTOR GENERAL DEL
INSTITUTO Y/O TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
(SEGUN CORRESPONDA)

(NOMBRE)

VIOI40 Olyvid 6T0C 3P 042103} 8p L SBI0BIIN

(uo1228s ®IB2IB])



(Tercera Seccion) DIARIO OFICIAL Miércoles 27 de febrero de 2019

Anexo 2C.- CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS PARA LA
IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA.

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS PARA LA IMPLEMENTACION
DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A
LA ATENCION MEDICA, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO FEDERAL, POR
CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA "LA
SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR ,
SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD, ASISTIDO POR EL

, DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y DESARROLLO EN SALUD
(DGPLADES), Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
(NOMBRE DE LA ENTIDAD FEDERATIVA SEGUN CORRESPONDA), AL QUE EN LO

SUCESIVO SE LE DENOMINARA __ "LA ENTIDAD", REPRESENTADO POR EL , EN
SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS, (O SU EQUIVALENTE, SEGUN
CORRESPONDA EN SU ENTIDAD FEDERATIVA), Y EL , EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE

SALUD Y/O DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO Y/O TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD, __ (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), A QUIENES
CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO "LAS PARTES",
CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

Con fecha __de _ de 20__ (SEGUN CORRESPONDA), "LA ENTIDAD" (SEGUN
CORRESPONDA), y "LA SECRETARIA" celebraron el Acuerdo Marco de Coordinacién, en
lo sucesivo "EL ACUERDO MARCO", con objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion
de servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y mecanismos generales
através de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcién del instrumento especifico
correspondiente,  recursos  presupuestarios federales, insumos 'y bienes a "LA
ENTIDAD" (SEGUN CORRESPONDA), para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en
términos de los articulos 9 y 13 apartado B, de la Ley General de Salud.

Il.  De conformidad con lo establecido en la Clausula (Segunda o Tercera, SEGUN CORRESPONDA) de
"EL ACUERDO MARCOQ", los instrumentos consensuales especificos que las partes suscriban para
el desarrollo de las acciones previstas en el mismo, seran formalizados por el Secretario de Finanzas
y el Secretario de Salud Estatal y/o (Director General del Instituto y/o Titular de los Servicios
Estatales de Salud (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD
FEDERATIVA) de "LA ENTIDAD", en tanto que por "LA SECRETARIA", lo haran la Subsecretaria
de Integracion y Desarrollo del Sector Salud; la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de la
Salud; la Subsecretaria de Administracion y Finanzas; la Comisién Nacional de Proteccién Social en
Salud; la Comisiéon Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios o la Comisién Nacional
contra las Adicciones, por si mismas, o0 asistidas por las unidades administrativas y organos
desconcentrados que tienen adscritos, atendiendo al ambito de competencia de cada uno de ellos.

lll. Directrices hacia el Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024 que plantea en su Directriz 2 “Bienestar
social e igualdad”, con las lineas de accion:

e Bienestar prioritariamente para los grupos vulnerables, quienes sufren por carencias, olvido, y
abandono; en especial, a los pueblos indigenas de México. Por el bien de todos, primero los
pobres.

e Lasalud para el bienestar.
A las cuales se encuentra alineado el Programa.

IV. El Estado debera instrumentar todas las herramientas a su alcance para que la poblacion acceda a
una atencion integral con calidad técnica e interpersonal, sin importar su sexo, edad, lugar de
residencia o condicién laboral, asi como que se deberdn abordar temas de ampliacion de
infraestructura y otras modalidades de servicios médicos, especialmente en las localidades mas
aisladas y dispersas. Para tales efectos, se establece como estrategia, crear redes integradas de
servicios de salud interinstitucionales, en la que se consideran las relativas a reforzar las redes de
servicios y procesos para la detecciéon oportuna, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion y cuidados
paliativos, asi como ampliar la red de atencion a través de unidades moviles en regiones de alta
marginacion y dispersion poblacional.

V. Con el Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica se dara continuidad a la estrategia federal que
inicia en 2007 como Programa Caravanas de la Salud y posteriormente como Programa Unidades
Médicas Mdviles, para que a través de transferencias de recursos presupuestarios federales se
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VI.

11.2.

11.3.

1.4.

coadyuva a que las entidades federativas proporcionen la atencién primaria en salud en aquellas
localidades con menos de 2,500 personas y que se encuentren sin acceso a los servicios de salud
por falta de infraestructura fisica.

El Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica tiene como misién ser un Programa que coadyuve
con las entidades federativas en la prestacion de servicios de atencion primaria a la salud en las
areas de enfoque potencial identificadas como localidades que no cuentan con servicios de salud por
falta de infraestructura fisica y con una poblacion menor a 2,500 personas.

DECLARACIONES
DE "LA SECRETARIA":

La Dra. , en su caracter de Subsecretaria de Integracién y Desarrollo
del Sector Salud, tiene la competencia y legitimidad para intervenir en el presente instrumento
juridico, de conformidad con lo establecido en los articulos 2 apartado A, fraccion I, 8, fraccion XVIy
9, fracciones I, IV, VIII, IX y X, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que queda
debidamente acreditado con la copia de su hombramiento.

La DGPLADES es una unidad administrativa de la Secretaria de Salud, adscrita a la Subsecretaria
de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, segun lo dispuesto por el Acuerdo mediante el cual se
adscriben organicamente las unidades de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial de la

Federacion el 11 de marzo de 2010, cuyo titular es el , quien se encuentra
plenamente facultado para asistir en la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con lo
establecido en los articulos 16, fraccion Xl y 25, fracciones I, 1, V y VIII, del Reglamento Interior de

la Secretaria de Salud, cargo que queda debidamente acreditado con la copia de su nombramiento.

El objetivo general del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, es el de contribuir al
aseguramiento del acceso efectivo a servicios de salud con calidad mediante el otorgamiento de
servicios de atencion primaria a la salud a través de unidades médicas mdviles, por medio de la
transferencia de recursos presupuestarios federales a las entidades federativas, y dentro de sus
objetivos especificos, se encuentra como uno de los mas importantes, el de contribuir con las
entidades federativas para que cuenten con UMM equipadas de conformidad con la tipologia
correspondiente y su respectivo personal capacitado, conforme a las Reglas de Operacién del
Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, para el Ejercicio Fiscal 2019, publicadas en el Diario
Oficial de la Federacion en fecha ____ de del20__ .

Cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer frente a los
compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento juridico.

Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico de Colaboraciéon sefiala
como domicilio el ubicado en el nimero 7 de la Calle de Lieja, Colonia Juarez, Demarcacion
Territorial Cuauhtémoc, C.P. 06600, en la Ciudad de México.

DE "LA ENTIDAD":

El Secretario de Finanzas __ (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA
ENTIDAD FEDERATIVA), acredita tener facultades para suscribir el presente Convenio Especifico de
Colaboracion, de conformidad con los articulos de la Ley Organica de la
Administracion Publica del Estado de (SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD
FEDERATIVA), cargo que quedo debidamente acreditado en "EL ACUERDO MARCQ" (o cargo que
queda debidamente acreditado con la copia de su nombramiento SEGUN CORRESPONDA).

El Secretario de Salud Estatal y/o Director General del Instituto y/o Titular de los Servicios

Estatalesde Salud (O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD
FEDERATIVA), acredita tener facultades para suscribir el presente Convenio Especifico de
Colaboracion, de conformidad con los articulos de la Ley Organica de la Administracion
Puablica del Estado de (SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA),

cargo que qued6 debidamente acreditado en"EL ACUERDO MARCO" (o cargo que queda
debidamente acreditado con la copia de su nombramiento SEGUN CORRESPONDA).

Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento juridico
son: Otorgar servicios de promocion y prevencion de la salud, asi como atencion médica, de acuerdo
a la implementacion de las nuevas modalidades del Programa.

Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico de Colaboracion sefala
como su domicilio el ubicado en (SEGUN CORRESPONDA).

Una vez expuesto lo anterior, y en virtud de que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que con cargo a los
presupuestos de las Dependencias se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacion; que éstos se
otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables, asi como a las Reglas de Operacién
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del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica para el ejercicio fiscal correspondiente, y que dichos
subsidios y transferencias se sujetaran a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad,
selectividad y temporalidad que en ella se sefialan; "LAS PARTES" celebran el presente Convenio, al tenor
de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO.- El presente Convenio y sus Anexos, que firmados por "LAS PARTES", forman
parte integrante del mismo, tienen por objeto transferir a "LA ENTIDAD" recursos presupuestarios federales,
con el caracter de subsidios, para cubrir los gastos de operacién del Programa Fortalecimiento a la Atencion
Médica en el gjercicio fiscal 2019 en los conceptos y con los alcances estipulados en este instrumento juridico,
qgue le permitan realizar las ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES DEL PROGRAMA,
gue se describen en el presente instrumento juridico, a fin de mejorar los servicios de salud para la
poblacion, en el Estado de , Y de manera especifica dichos recursos presupuestarios federales se
destinaran para realizar los gastos que se deriven de la operacién de unidades médicas mdviles o
establecimientos de salud fijos en el primer nivel de atencién, segun corresponda, mismos que se detallan en
los Anexos 3A y 3B de este Convenio; de conformidad con los Anexos del presente instrumento juridico, a
efecto de coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal en la ejecucion de este Programa.

Para efecto de lo anterior, "LAS PARTES" convienen expresamente en ajustarse a lo establecido en el
"Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacién del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica,
para el ejercicio fiscal 2019", publicado en el Diario Oficial de la Federacion el (Reglas de
Operacion), y a las estipulaciones de "EL ACUERDO MARCOQ", cuyo contenido se tiene por reproducido en el
presente Convenio como si a la letra se insertaran, a las del presente Convenio, asi como a las demas
disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA. TRANSFERENCIA.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento
juridico, "LA SECRETARIA" transferira a "LA ENTIDAD", en una o varias ministraciones, de acuerdo a lo
establecido en el Anexo 2 del mismo, un importe de hasta $ (EXPRESAR CANTIDADES EN NUMERO
Y LETRA SEGUN CORRESPONDA AL MONTO ASIGNADO), que se precisa en el Anexo 1 del presente
Convenio.

Los recursos presupuestarios federales a que se refiere el parrafo anterior, seran transferidos por "LA
SECRETARIA" a"LA ENTIDAD", de acuerdo con los plazos y calendario que se precisan en el Anexo 2.

Para tal efecto, "LA ENTIDAD", a través de su Secretaria de Finanzas o su equivalente, procedera a abirir,
en forma previa a su radicacion, una cuenta bancaria productiva, Unica y especifica para este Convenio, en la
institucion de crédito bancaria que determine, con la finalidad de que dichos recursos y sus rendimientos
financieros estén debidamente identificados.

Una vez radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Finanzas o su equivalente,
ésta se obliga a ministrarlos integramente junto con los rendimientos financieros que se generen, dentro de
los cinco (5) dias habiles siguientes a su recepcion, a la Secretaria de Salud (los Servicios de Salud del
Estado de ___ y/o el Instituto de Servicios de Salud del Estado de O SU EQUIVALENTE, SEGUN
CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), que tendra el caracter de Unidad Ejecutora para efectos
del presente Convenio. La Unidad Ejecutora, debera informar a "LA SECRETARIA" a través de la
DGPLADES, dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a aquel en que concluya el plazo anterior, el monto,
la fecha y el importe de los rendimientos generados que le hayan sido ministrados. Para tal efecto, "LA
SECRETARIA" a través de la DGPLADES, daré aviso a la Unidad Ejecutora de esta transferencia.

La Unidad Ejecutora debera, previamente a la ministracion de los recursos por parte de la Secretaria de
Finanzas o su equivalente, abrir una cuenta bancaria productiva, Gnica y especifica para este Convenio.

La no ministracion de estos recursos a la Unidad Ejecutora en el plazo establecido en el parrafo cuarto de
esta Clausula, se considerard incumplimiento de este instrumento juridico y serd causa para solicitar el
reintegro de los recursos transferidos, asi como el de los rendimientos financieros obtenidos, a la Tesoreria de
la Federacion.

La Secretaria de Finanzas o su equivalente, y la Unidad Ejecutora, deberan remitir a "LA SECRETARIA"
a través de la DGPLADES, la documentacion correspondiente a la apertura de las cuentas a que se refiere
esta Clausula, en la que se especifigue que el destino final de los recursos es para el cumplimiento del
presente Convenio.

Los recursos presupuestarios federales que se transfieran en los términos de este Convenio Especifico de
Colaboracién no pierden su caracter federal, por lo que en su asignacion y ejecucion deberan observarse las
disposiciones juridicas federales aplicables.

Queda expresamente acordado, que la transferencia presupuestaria otorgada en el presente Convenio, no
es susceptible de presupuestarse en los ejercicios siguientes, por lo que no implica el compromiso de
transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo al Ejecutivo Federal, para
complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacioén vinculado con el objeto del mismo.
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TERCERA. VERIFICACION DEL DESTINO DE LOS RECURSOS FEDERALES.- Para asegurar la
transparencia en la aplicacion y comprobacién de los recursos federales ministrados, "LA PARTES"
convienen en sujetarse a lo siguiente:

VI.

"LA SECRETARIA" por conducto de la DGPLADES, dentro del marco de sus atribuciones y a través
de los mecanismos que esta Ultima implemente para tal fin, verificara el cumplimiento del objetivo de
las nuevas modalidades a que se refiere la Clausula Cuarta de este Convenio, que los recursos
presupuestarios federales sefialados en la Clausula Segunda, sean destinados Unicamente para
cubrir el objeto del presente instrumento juridico, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia
correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

"LA SECRETARIA" transferira los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula
Segunda de este Convenio, absteniéndose de intervenir en el procedimiento de asignacion de los
contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice "LA ENTIDAD", para cumplir con las
nuevas modalidades del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, y sin interferir de forma
alguna en el procedimiento y mecanismo de supervision externo que defina "LA ENTIDAD" durante
la aplicacién de los recursos presupuestarios destinados a su ejecucion y demas actividades que se
realicen para el cumplimiento de las condiciones técnicas, econémicas, de tiempo, de cantidad y de
calidad contratadas a través de "LA ENTIDAD".

"LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, considerando su disponibilidad de personal y
presupuestaria, podra practicar visitas de verificacion, a efecto de observar la correcta aplicacion del
recurso de las nuevas modalidades del Programa de Fortalecimiento a la Atencién Médica para el
cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente instrumento juridico, asi como el
seguimiento del ejercicio de los recursos y la presentacion de informes a la DGPLADES, tales como:
los informes de avances financieros, los informes de rendimientos financieros con motivo de los
recursos presupuestarios federales transferidos.

En caso de que con motivo de las visitas de supervision, "LA SECRETARIA" a través de la
DGPLADES, detecte incumplimientos a los compromisos establecidos a cargo de "LA ENTIDAD",
debera dar vista a las instancias federales y locales competentes, para que procedan conforme a sus
atribuciones.

"LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, solicitara a "LA ENTIDAD" la entrega del formato de
certificacion de gasto, conforme a los anexos 4-A y 4-B, mediante los cuales se detallan las
erogaciones del gasto y por los que "LA ENTIDAD" sustenta y fundamenta la correcta aplicacion de
los recursos a que se refiere la Clausula Segunda del presente instrumento juridico. Para los efectos
de verificacion anteriormente referidos, "LA ENTIDAD" deberd exhibir la documentacion soporte
(original en su caso) y archivos electrénicos que asi lo acrediten.

"LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, podra en todo momento verificar en coordinacién
con "LA ENTIDAD" la documentacién que permita observar el ejercicio de los recursos
presupuestarios federales transferidos a "LA ENTIDAD", asi como sus rendimientos financieros
generados y podra solicitar a esta Ultima los documentos que justifiquen y comprueben el ejercicio de
dichos recursos. El ejercicio de los recursos debera reflejarse en el formato de certificacion de gasto,
conforme a lo establecido en los Anexos 4-A y 4-B del presente Convenio, al que deberan adjuntarse
archivos electrénicos con la documentacién soporte.

En caso de presentarse la falta de comprobacion los recursos presupuestarios federales que le han
sido transferidos a la "LA ENTIDAD", "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, podra en todo
momento determinar la suspension de la ministracion de recursos a "LA ENTIDAD".

Los recursos presupuestarios federales que "LA SECRETARIA" se compromete a transferir a "LA
ENTIDAD", estardn sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones
correspondientes, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el
calendario que para tal efecto se establezca.

CUARTA. APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales a que alude la Clausula Segunda de
este instrumento juridico, se destinaran en forma exclusiva para cubrir algunos conceptos de gasto para
la operacion de las nuevas modalidades del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica en el ejercicio
fiscal 2019 conforme a lo sefialado en su clausula Primera; no podran destinarse a otros conceptos de gasto y
se registraran conforme a su naturaleza, como gasto corriente o gasto de capital; se devengaran conforme a
lo establecido en el articulo 175, del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria; se registraran por "LA ENTIDAD" en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas
aplicables y se rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Bajo el amparo de este ordenamiento, cuando se trate de recursos destinados a proyectos y acciones
de inversion, se estara a los plazos de ejecucidn que se establezcan en los Anexos respectivos, en ese tenor,
los subsidios se consideraran devengados, una vez que se haya constituido la obligacién de entregar el
recurso al beneficiario.
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Los remanentes de los recursos presupuestarios federales transferidos a "LA ENTIDAD", junto con los
rendimientos financieros generados, deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion al cierre del
ejercicio, en los términos del articulo 17 de la Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas y los
Municipios, debiendo informarlo a "LA SECRETARIA" por conducto de la DGPLADES, de manera escrita y
con los documentos soportes correspondientes.

QUINTA. GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos diferentes al objeto del presente
Convenio, deberan ser realizados por "LA ENTIDAD" con cargo a sus recursos propios.

SEXTA. OBLIGACIONES DE "LA ENTIDAD".- Adicionalmente a los compromisos establecidos en "EL
ACUERDO MARCO" y en el presente Convenio, "LA ENTIDAD" se obliga a:

VI.

VILI.

VIII.

Vigilar el cumplimiento estricto de las disposiciones legales aplicables en el ejercicio del gasto publico
federal, dando aviso ante las instancias respectivas por cualquier anomalia detectada al respecto, y
conforme a lo establecido en las Reglas de Operacion, por conducto de su Secretaria de Salud, (los
Servicios de Salud del Estado de ____ y/o el Instituto de Servicios de Salud del Estadode _ O SU
EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), como Unidad
Ejecutora, responsable ante "LA SECRETARIA" del adecuado ejercicio y comprobacion de los
recursos objeto del presente instrumento juridico.

Responder por la integracion y veracidad de la informacién técnica y financiera que presenten para el
cumplimiento de los compromisos establecidos en el presente instrumento juridico, particularmente,
de aquella generada con motivo de la aplicaciéon, seguimiento, control, rendicién de cuentas y
transparencia de los recursos presupuestarios federales transferidos, en términos de las
disposiciones juridicas aplicables.

Aplicar los recursos presupuestarios federales transferidos en el cumplimiento del objeto del presente
Convenio.

Remitir por conducto de la Secretaria de Finanzas o su equivalente a "LA SECRETARIA", a través
de la DGPLADES, en un plazo no mayor a treinta (30) dias habiles posteriores a la recepcion de las
ministraciones que se detallan en el Anexo 2 del presente Convenio, los comprobantes que acrediten
la recepcién de dichas ministraciones, conforme a la normativa aplicable. La documentacion
comprobatoria a que se refiere éste parrafo, debera remitirse en archivo electronico el Comprobante
Fiscal Digital por Internet (CFDI).

Asi mismo, la Unidad Ejecutora debera remitir a "LA SECRETARIA", a través de la DGPLADES, en
un plazo no mayor a treinta (30) dias habiles posteriores a la recepcién de las ministraciones
realizadas por parte de la Secretaria de Finanzas o su equivalente, los comprobantes que acrediten
la recepcion de dichas ministraciones, conforme a la normativa aplicable, mediante archivo
electroénico.

"LA ENTIDAD" a través de la Unidad Ejecutora, se compromete a mantener bajo su custodia la
documentacién comprobatoria original de los recursos presupuestarios federales erogados, hasta en
tanto la misma le sea requerida por "LA SECRETARIA" y, en su caso por la Secretaria de Hacienda
y Crédito Publico y/o los érganos fiscalizadores competentes de la Secretaria de la Funcion Publica,
asi como la informacién adicional que estas Ultimas le requieran.

Verificar que la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales
objeto de este Convenio, cumpla con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones
federales aplicables, entre otros, aquellos que determinan los articulos 29 y 29-A, del Cddigo Fiscal
de la Federacion, los que deberan expedirse a nombre de "LA ENTIDAD". Para lo cual, se debera
remitir archivo electrénico CFDI, salvo los casos de excepcion establecidos en la legislacion y
normativa de la materia que asi lo establezcan, en cuyo caso se deberan atender las disposiciones
especiales para su comprobacion. Asi mismo, debera remitir a "LA SECRETARIA", a través de la
DGPLADES, el archivo electrénico con la Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por
Internet, emitido por el Servicio de Administracién Tributaria (SAT).

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion dentro de los quince (15) dias naturales siguientes en que
los requiera "LA SECRETARIA", los recursos presupuestarios federales transferidos y sus
rendimientos financieros, que después de radicados a la Secretaria de Finanzas o su equivalente de
"LA ENTIDAD", no hayan sido ministrados a la Unidad Ejecutora, o que una vez ministrados a esta
Ultima, se mantengan ociosos o0 no sean ejercidos en los términos del presente Convenio.

Brindar las facilidades para que la "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES pueda verificar, el
cumplimiento del objeto del Convenio.

Informar de manera trimestral a "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES, por conducto de la
Unidad Ejecutora, dentro de los quince (15) primeros dias siguientes al trimestre que se reporta,
utilizando las plataformas electronicas desarrolladas para tal fin, la aplicacién y comprobacién de los
recursos transferidos y rendimientos financieros, con base en los avances financieros, relaciones de
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XI.

XII.

XII.

XIV.

gasto y estados de cuenta bancarios, respecto de los recursos presupuestarios federales transferidos
con motivo de este instrumento juridico, conforme a los Anexos 4-A, 4-B y 8 del presente Convenio.
(Adjuntando en archivos electrénicos la documentacion soporte correspondiente).

Estampar en la documentacion comprobatoria, el sello con la leyenda "Operado con recursos
presupuestarios federales, para implementacion de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades
del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica del Ejercicio Fiscal 2019".

Reportar y dar seguimiento trimestralmente, por conducto de la Ur]idad Ejecutora, el avance en el
cumplimiento del objetivo, en los formatos que ‘LA SECRETARIA” a través de la DGPLADES
establezca.

La Secretaria de Salud del Estado (o de los Servicios de Salud del Estado _ O SU
EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA), debera informar a "LA
SECRETARIA" sobre el cierre del ejercicio presupuestario de los recursos federales asignados a
"LA ENTIDAD" para la operacién del Programa, mediante el Anexo establecido para tal efecto,
incluyendo como documentacién soporte los estados de cuenta, conciliaciones bancarias y
cancelacion de las cuentas abiertas por ambas instancias. Dicho informe sera entregado a la
DGPLADES dentro de los treinta (30) dias habiles posteriores al cierre del ejercicio fiscal vigente.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, al érgano técnico de fiscalizacion de la legislatura
local en "LA ENTIDAD", por conducto de la Secretaria de Salud (o de los Servicios de Salud del
Estado __ O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA ENTIDAD FEDERATIVA).

Realizar las gestiones para la publicacion del presente instrumento juridico en el érgano de difusion
oficial de "LA ENTIDAD", asi como en su pagina de internet, por conducto de la Secretaria de Salud
(o de los Servicios de Salud del Estado O SU EQUIVALENTE, SEGUN CORRESPONDA EN LA
ENTIDAD FEDERATIVA).

OCTAVA. OBLIGACIONES DE "LA SECRETARIA" .- Adicionalmente a los compromisos establecidos en
"EL ACUERDO MARCO", "LA SECRETARIA" se obliga a:

VI.

VII.

VIII.

Transferir a "LA ENTIDAD" a través de la DGPLADES, con el caracter de subsidios, los recursos
presupuestarios federales a que se refiere el presente Convenio, de acuerdo con los plazos y
calendario establecidos en su Anexo 2.

Verificar, a través de la DGPLADES, que los recursos presupuestarios federales que en virtud de
este instrumento juridico se transfieran, sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto del
mismo, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias
competentes del Ejecutivo Federal y/o de "LA ENTIDAD".

Practicar periédicamente a través de la DGPLADES, dependiendo de su disponibilidad de personal y
presupuestaria, visitas de verificacién de acuerdo al Programa que para tal efecto se establezca con
"LA ENTIDAD", con el proposito de verificar el uso adecuado de los recursos.

Solicitar a "LA ENTIDAD", a través de la DGPLADES, dentro de los cinco (5) primeros dias habiles
siguientes al trimestre que se deba reportar, la entrega del informe del avance del cumplimiento del
objeto y el resultado de las acciones que lleve a cabo, de conformidad con este instrumento juridico.

Dar seguimiento al ejercicio de los recursos presupuestarios federales transferidos y rendimientos
financieros, con base en los estados de cuenta bancarios, conforme a los formatos establecidos para
tal efecto del presente Convenio.

Solicitar la documentacion comprobatoria del gasto de los recursos presupuestarios federales
transferidos, que "LA ENTIDAD" debe presentar a "LA SECRETARIA", en términos de lo estipulado
en el presente Convenio.

Suspender o cancelar las ministraciones subsecuentes de los recursos presupuestarios federales
objeto de este Convenio, cuando aquellos que se hayan transferido no sean comprobados o
reintegrados a la Tesoreria de la Federacion.

Presentar el Informe de la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio.

Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacion con "LA ENTIDAD", sobre el avance en el
cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico.

Realizar, en el ambito de su competencia, a través de la DGPLADES, la verificaciéon y seguimiento de
los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento seran ministrados a "LA
ENTIDAD", de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables en materia del ejercicio del
gasto publico federal.



(Tercera Seccion) DIARIO OFICIAL Miércoles 27 de febrero de 2019

XI. Realizar las gestiones necesarias para la publicacion del presente instrumento juridico en el Diario
Oficial de la Federacion.

XIl. Difundir en la pagina de internet de la DGPLADES, los convenios para la implementacion de
Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica y
los recursos presupuestarios federales transferidos mediante el presente instrumento juridico, en los
términos de las disposiciones aplicables.

NOVENA. ACCIONES DE VERIFICACION Y SEGUIMIENTO.- La verificacion y seguimiento al ejercicio
de los recursos presupuestarios federales transferidos por "LA SEQRETARIA" a "LA ENTIDAD" con motivo
del presente instrumento juridico, correspondera a "LA SECRETARIA" a través de la DGPLADES.

Cuando los servidores publicos que participen en la ejecucién del presente Convenio, detecten que los
recursos presupuestarios federales transferidos han permanecido ociosos o han sido utilizados para fines
distintos a los que se sefialan en el presente Convenio, deberan hacerlo del conocimiento, en forma
inmediata, de la Auditoria Superior de la Federacion y de la Secretaria de la Funcién Publica y, en su caso,
del Ministerio Publico de la Federacion.

DECIMA. 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 relacién laboral Unicamente con aquélla que lo contratd, empled o comisiond, por lo que
asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningun caso, la otra parte pueda ser considerada
como patron sustituto o solidario, obligandose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la otra, en paz 'y
a salvo, frente a cualquier reclamacion, demanda o sancion, que su personal pretendiese fincar o entablar en
su contra, deslindandose desde ahora de cualquier responsabilidad de caracter laboral, civil, penal,
administrativa o de cualquier otra naturaleza juridica que en ese sentido se les quiera fincar.

DECIMA PRIMERA. VIGENCIA.- El presente Convenio surtira sus efectos a partir de la fecha de su
suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2019.

En los casos de gastos de inversion se sujetara a los plazos de ejecucion establecidos en el Anexo
disefiado para tal efecto del presente Convenio Especifico de Colaboracion, conforme a las disposiciones
juridicas aplicables.

DECIMA SEGUNDA. MODIFICACIONES AL CONVENIO ESPECIFICO.- "LAS PARTES" acuerdan que
el presente Convenio 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 obligardn a sus signatarios a
partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el 6rgano de
difusion oficial de "LA ENTIDAD".

En circunstancias especiales, caso fortuito o de fuerza mayor, para la realizacion del objeto previsto en
este instrumento juridico, "LAS PARTES" acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar
dichas eventualidades. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la
suscripcion del Convenio Modificatorio correspondiente.

DECIMA TERCERA. CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio podra darse por terminado de
manera anticipada por las causas que sefiala "EL ACUERDO MARCO".

DECIMA CUARTA. CAUSAS DE RESCISION.- ElI presente Convenio podra rescindirse
administrativamente, por las causas que sefiala "EL ACUERDO MARCOQ".

Estando enteradas "LAS PARTES" del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo

firman por cuadruplicado, en la Ciudad de México, a los dias del mes de del afo
dos mil -
POR "LA SECRETARIA" POR "LA ENTIDAD"
LA SUBSECRETARIA DE INTEGRACION Y (SEGUN CORRESPONDA) EL SECRETARIO DE
DESARROLLO DEL SECTOR SALUD FINANZAS (o su equivalente)
(NOMBRE) (NOMBRE)
EL DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION EL SECRETARIO DE SALUD ESTATAL Y/O
Y DESARROLLO EN SALUD DIRECTOR GENERAL DEL INSTITUTO Y/O
TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE
SALUD
(NOMERE) (segun corresponda)
(NOMBRE)
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ANEXO 1 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA

FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA
TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS

; APORTACION .
CAPITULO DE GASTO APORTACION ESTATAL TOTAL 2019
FEDERAL
4000 “Transferencias, Asignaciones, $ $
Subsidios y Otras Ayudas”
TOTAL $ -1 8 - -

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, para la Implementacion de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la
Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 (___ pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria
de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE)

(SEGUN CORRESPONDA).
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ANEXO 2 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

CALENDARIO DE MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS

CONCEPTO ENE | FEB | MZO | ABR | MAY | JUN | JUL | AGO | SEP | OCT | NOV | DIC TOTAL 2019

4000 “Transferencias,
Asignaciones, Subsidios y

Otras Ayudas” 43801 $ -
“Subsidios a las Entidades
Federativas y Municipios”

ACUMULADO $ -

"La Secretaria" podra suspender la transferencia de los recursos presupuestarios federales, con caracter de subsidios, para la Implementacién de Acciones y
Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, en caso de presentarse incumplimiento en la comprobacion de los
recursos transferidos a "La Entidad" mediante el presente instrumento.

La comprobacién de los recursos deberéa de realizarse dentro de los primeros 15 dias habiles siguientes al término del trimestre correspondiente.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el carécter de subsidios, para la Implementacion de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la
Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria
de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE)
(SEGUN CORRESPONDA).

SALUD
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ANEXO 3 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA

FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

DISTRIBUCION DEL GASTO POR CAPITULO, CONCEPTO Y/O PARTIDA PRESUPUESTARIA

CAPITULO DEL GASTO TOTAL 2019
$0.00
$0.00
$0.00
$0.00

TOTAL $0.00

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caréacter de subsidios, para la Implementacion de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la

Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 (

pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria
de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE)

(SEGUN CORRESPONDA).

SALUD
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DGPLADES-FAM-NVA.MOD.-CECTR-XXX-01/19

ANEXO 3 B DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA

FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA
DETALLE DE LAS ACCIONES O PROYECTOS

NOMBRE DE LA
ACCION o
PROYECTO

TIPO DE ACCION:

Dignificacion () Ampliacion () Fortalecimiento ()

Obra nueva ()

Conservacion ()
Sustitucion ()

Mantenimiento () Equipamiento ()

ESTATUS DE LA

OBRA: En proceso () Enoperacion () Obra nueva ()
SIEE%CAD:E ATENCION () Vigilanciay control del embarazo (Reduccién de Muerte Materno-Infantil) ( )Cruzada contra el hambre
() Prevencion de enfermedades crénico-degenerativas () Red de Frio
() Céancer: Deteccién Temprana y Atencion Oportuna
() Céncer: Atencién Médica de Alta Especialidad
() Atencion de la Enfermedad Renal Crénica (ERC)
() RedRoja
() Salud Mental y Atencion de Adicciones
( ) Telemedicina
( ) Otros - Especificar:
RED DE ATENCION DE | ( ) Centros de Salud () Hospitales Generales () Establecimientos de Asistencia Social
INFRAESTRUCTURA: | ( ) UNEMES ( )CESSA () Hospitales de la Comunidad () Establecimientos de apoyo () Unidades Médicas Méviles
POBLACION
BENEFICIADA:
MONTOS DE Mantenimiento de equipo Adquisicién de equipo Obra Monto Total
PROYECTO
(OBRA Y EQUIPO)
PLAZO DE
EJECUCION

REQUIERE CDN

Si () NO () No. de Registro PMI:

JUSTIFICACION
TECNICA DE LA
ACCION o
PROYECTO:

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboraciéon en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de subsidios, para la
Implementacién de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por
una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado

Libre y Soberano de
CORRESPONDA).

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE) (SEGUN

SALUD
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ANEXO 4 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA

FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

FORMATO DE CERTIFICACION DE GASTO 2019 LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES DEL FAM

EJERCICIO: )
Entidad: ) Fecha de Entrega: ?3) Solicitud de Pago No.: 4) 5)
Recurso: (8) 9) (20)
Partida: (6) 7
Proyectos: (11) 12)
Péliza Cheque y/o | Fecha Pol-Cheque
., . . Mod. Reg. Proveedor o Clave .
Ndamero Docto. Proyecto Transferencia ylo Transferencia L Contrato . Importe Observaciones
. . Adquisicién Contrato Beneficiario Presupuestal
Electrénica Electrénica
(13) (14) (15) (16) 7) (18) (19) (20) (21) (22) (23)
(24)
TOTAL ACUMULADO 0

LA DOCUMENTACION ORIGINAL COMPROBATORIA CORRESPONDIENTE CUMPLE CON LOS REQUISITOS FISCALES ESTABLECIDOS EN LAS DISPOSICIONES FEDERALES APLICABLES, COMO
SON ENTRE OTROS LOS DISPUESTOS POR LOS ARTICULOS 29 Y 29-A DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, ARTICULO 66 (FRACCION lll) DEL REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE
PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA, ADMINISTRATIVOS Y NORMATIVOS VIGENTES VINCULADOS AL PROGRAMA Y SE ENCUENTRAN PARA SU GUARDA Y CUSTODIA EN LA
SECRETARIA DE SALUD O SU EQUIVALENTE DE ESTA ENTIDAD FEDERATIVA, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE
TRANSFERENCIA DE RECURSOS, MISMA QUE ESTA A DISPOSICION DE LA SECRETARIA DE SALUD FEDERAL PARA SU REVISION O EFECTOS QUE SE CONSIDEREN PROCEDENTES.

Elaboré Autorizé Vo.Bo
(25) (27) (29)
(26) (28) (30)

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, para la Implementacién de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00
( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas
y la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).

SALUD
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ANEXO 4 B DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA

[N

~N o o A WDN
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14
15
16
17
18
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20

21
22

FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA
ANEXO 4-B
INSTRUCTIVO DE LLENADO DEL "FORMATO DE CERTIFICADO DE GASTO"

Afo al que corresponden los recursos transferidos y que son objeto de comprobacién por medio del formato de certificado de gasto, de conformidad con el
instrumento juridico suscrito entre la Federacion y el Estado.

Nombre de la Entidad Federativa.
Fecha en que se entrega el formato de certificado de gasto por parte de la Entidad Federativa a la DGPLADES.

No. de Solicitud de Pago, la cual previamente le fue comunicada mediante oficio por parte de DGPLADES, cuando informa al Estado sobre la transferencia de
recursos.

Monto total de la Solicitud de Pago que le fue comunicada por DGPLADES en los términos anteriores.
Clave de la Partida, Concepto de Gasto o Capitulo de Gasto, segin lo exija lo dispuesto el instrumento juridico suscrito entre la federacién y el Estado.

Descripcion de la Partida, Concepto de Gasto o Capitulo de Gasto, segun lo exija lo dispuesto el instrumento juridico suscrito entre la Federacion y el Estado.
Tratandose de pagos de 1 al millar, asi especificarlo.

Clave presupuestaria de la solicitud de pago, la cual previamente le fue comunicada mediante oficio por parte de DGPLADES, cuando informa al Estado sobre la
transferencia de recursos.

Importe total correspondiente al formato de certificado de gasto identificado por la clave presupuestal que le dio a conocer previamente la DGPLADES al Estado
cuando le inform6 sobre la transferencia de recursos.

Importe radicado por clave presupuestal (por digito de fuente de financiamiento).

Numero que el Estado asigna a cada uno de los proyectos previstos en el instrumento juridico suscrito entre la Federacion y la Entidad Federativa, y que son objeto
de comprobacion mediante el presente formato de certificado de gasto.

Nombre del o los proyectos humerados por el Estado, pero previstos en el instrumento juridico suscrito entre la Federacion y la Entidad Federativa, y que son objeto
de comprobacion mediante el presente formato de certificacion de gasto.

En la medida de lo posible, referencia de la documentacién comprobatoria (No. de factura, etc.).

Numero del proyecto del cual el Estado comprueba gasto.

Poliza cheque del pago efectuado y/o Transferencia Electrénica

Fecha de la pdliza cheque y/o Transferencia Electronica

En su caso, siglas de la modalidad de adquisicion (LPN, LPI, CCTP).

En su caso, nimero(s) de contrato(s) cuya(s) fecha(s) de suscripcion corresponda(n) con el afio fiscal de los recursos transferidos objeto de la comprobacion.
En su caso, fecha de registro del contrato en el Estado.

Proveedor o beneficiario de la pdliza cheque.

Clave presupuestaria de la solicitud de pago, la cual previamente le fue comunicada mediante oficio por parte de DGPLADES, cuando informa al Estado sobre la
transferencia de recursos.

Importe del gasto cuya comprobacion la certifica el Estado por medio de este formato.

(ug1228s ®IB2IB] )
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Observaciones o aclaraciones referentes a la comprobacion que el Estado desee realizar (por ejemplo, si una misma factura fue pagada por dos CLC diferentes,

23 hacer la precision y detallar el o los montos).
24 Suma del total de los importes de los gastos cuya comprobacion la certifica el Estado por medio de este formato.
25 Nombre y firma del Director de Planeacion.
26 Puesto del Director de Planeacion o equivalente.
27 Nombre y firma del Director de Administracién.
28 Puesto del Director de Administracién o equivalente.
29 Nombre y firma del Secretario de Salud, quien Certifica la comprobacién del gasto de conformidad con la normatividad aplicable.
30 Descripcion completa del cargo del Secretario de Salud.
NOTAS: 1) Es importante mencionar que deberd emitirse un certificado de gasto por cada partida presupuestal, concepto de gasto o capitulo de gasto, segin se esté

comprobando, conforme lo establezca el instrumento juridico suscrito entre la Federacion y la Entidad Federativa de los recursos asignados a esa Entidad.

2) Se debera considerar la disponibilidad de cada una de las Solicitudes de Pago, asi como de las claves presupuestales segln calendario de los recursos asignados
a esa Entidad.

3) En este formato debera hacerse la indicacion en cada afectacion del proyecto al que corresponda.

4) Tratandose de la aplicacién de rendimientos financieros mediante este formato, realizar en el encabezado del mismo el sefialamiento al respecto.

5) Se recomienda que el Estado le asigne un nimero consecutivo a cada Formato de Certificacion de Gasto que tramita ante la DGPLADES, para facilitar un mejor
manejo del mismo.

6) Deberan acompariar en electrénico, copia de los documentos comprobatorios del gasto, y que retinan los requisitos fiscales que marca nuestra legislacion.

LA DOCUMENTACION COMPROBATORIA DEL GASTO DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES OBJETO DE ESTE CONVENIO ESPECIFICO DE
COLABORACION, DEBERA CUMPLIR CON LOS REQUISITOS FISCALES ESTABLECIDOS EN LAS DISPOSICIONES FEDERALES APLICABLES, COMO SON ENTRE OTROS
LOS DISPUESTOS POR LOS ARTICULOS 29 Y 29-A DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION, LOS CUALES DEBERAN EXPEDIRSE A NOMBRE DE "LA ENTIDAD"
(SEGUN CORRESPONDA), ESTABLECIENDO DOMICILIO, REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES (RFC), CONCEPTOS DE PAGO, ETC., PARA LO CUAL DEBERA
REMITIR ARCHIVO ELECTRONICO DEL COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET (CFDI), SALVO LOS CASOS DE EXCEPCION ESTABLECIDOS EN LA
LEGISLACION Y NORMATIVA DE LA MATERIA QUE ASIi LO ESTABLEZCA, EN CUYO CASO SE DEBERAN ATENDER LAS DISPOSICIONES ESPECIALES PARA SU
COMPROBACION. ASIMISMO, DEBERA REMITIR ARCHIVO ELECTRONICO CON LA VERIFICACION DE COMPROBANTES FISCALES DIGITALES POR INTERNET, EMITIDO
POR EL SISTEMA DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT).

POR OTRA PARTE DAR CUMPLIMIENTO A LO SENALADO EN EL ARICULO 66 DEL REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD
HACENDARIA.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboraciéon en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, para la Implementacion de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la
Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria
de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE)
(SEGUN CORRESPONDA).

SALUD
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DGPLADES-FAM-NVA.MOD.-CECTR-XXX-01/19

ANEXO 5 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA

FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA
GASTOS ADMINISTRATIVOS POR CAPITULO Y PARTIDA PRESUPUESTARIA

CAPITULO Y PARTIDA DE GASTO

ASIGNACIONES DESTINADAS A CUBRIR LOS GASTOS POR CONCEPTO DE:

LAS PARTIDAS DE GASTO APLICADAS A LOS CAPITULOS 5000 Y 6000 SE AJUSTARA A LA DOCUMENTACION SOPORTE DE LA SOLICITUD DE LOS
RECURSOS EMITIDA POR LA ENTIDAD FEDERATIVA

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios

Federales con el caréacter de subsidios, para la Implementacion de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la
pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria
de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la Secretaria de Salud del estado de

Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00 (

(SEGUN CORRESPONDA).

( O SU EQUIVALENTE)

(ug1228s ®IB2IB] )

VIOI40 Olyvid

BTOZ 9P 04313 3P /T SO



SALUD

DGPLADES-FAM-NVA.MOD.-CECTR-XXX-01/19

ANEXO 6 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES
CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL

PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA
REPORTE DE RENDIMIENTOS FINANCIEROS 2019
ENTIDAD FEDERATIVA: TRIMESTRE:

SECRETARIA DE FINANZAS | SERVICIOS DE SALUD
MES: RENDIMIENTOS GENERADOS NETOS TOTAL
No. DE CUENTA PRODUCTIVA No. DE CUENTA PRODUCTIVA

ENERO

FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE
NOVIEMBRE
DICIEMBRE

MONTO TRIMESTRAL
MONTO TOTAL ACUMULABLE $ - $ - $

*ENVIAR LOS 15 PRIMEROS DIAS, AL TERMINO DEL TRIMESTRE.

RESPONSABLE DE LA INFORMACION DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE LOS SERVICIOS DE SALUD (O SU EQUIVALENTE) SECRETARIO DE SALUD O DIRECTOR DE LOS
SERVICIOS DE SALUD DE LA ENTIDAD (O SU
EQUIVALENTE)

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, para la Implementacién de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la Atencion Médica, por la cantidad de $ _0.00
( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracion y
Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas,
la Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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ANEXO 7 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON
EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES, DEL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

CIERRE PRESUPUESTARIO EJERCICIO 2019

Presupuesto . L - Rendimientos
. Presupuesto Presupuesto . p. Reintegro Rendimientos | Rendimientos .
Capitulo de gasto autorizado modificado ejercido TESOFE (1) No. Cuenta enerados ejercidos reintegrados a
(comprobado) 9 ) TESOFE (2)
No. Cuenta
Secretaria de
Finanzas
No. Cuenta

Servicios de Salud

Total Total
RESPONSABLE DE LA INFORMACION DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE LOS SECRETARIO DE SALUD O DIRECTOR DE LOS
SERVICIOS DE SALUD (O sU SERVICIOS DE SALUD DE LA ENTIDAD (O SU
EQUIVALENTE) EQUIVALENTE)
NOTAS:

(1) Debera especificar el nimero de linea de captura TESOFE de reintegro presupuestal y anexar copia del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

(2) Debera especificar el nimero de linea de captura TESOFE de reintegro de rendimientos financieros y anexar copia del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

El presente Anexo forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracion en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales con el caracter de
subsidios, del Programa Fortalecimiento a la Atencién Médica para la operacion del Centro Operativo para la Atencién de Contingencias, por la cantidad de $ _0.00 (
pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo

(ug1228s ®IB2IB] )

VIOI40 Olyvid

del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de (SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas, la

Secretaria de Salud del estado de (O SU EQUIVALENTE) (SEGUN CORRESPONDA).
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HOJA DE FIRMAS DE LOS ANEXOS 1, 2, 3,3B, 4,5,6 Y 7 DEL

CONVENIO ESRECiFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL
CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA IMPLEMENTACION DE ACCIONES Y PROYECTOS CON NUEVAS MODALIDADES,

DEL PROGRAMA FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

POR “LA SECRETARIA” POR “LA ENTIDAD"
EL SUBSECRETARIO DE INTEGRACION (SEGUN CORRESPONDA)
Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD EL SECRETARIO DE FINANZAS

(O SU EQUIVALENTE)

(NOMBRE) (NOMBRE)

EL DIRECTOR GENERAL DE PLANEACION Y EL SECRETARIO DE SALUD ESTATAL Y/O DIRECTOR GENERAL DEL
INSTITUTO Y/O TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
DESARROLLO EN SALUD (SEGUN CORRESPONDA)

(NOMBRE) (NOMBRE)

La presente Hoja de firmas forma parte integrante del Convenio Especifico de Colaboracidon en Materia de Transferencia de Recursos Presupuestarios
Federales con el caracter de subsidios, para la Implementacion de Acciones y Proyectos con Nuevas Modalidades del Programa Fortalecimiento a la
Atencién Médica, por la cantidad de $ _0.00 ( pesos 00/100 M.N.), que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria
de Salud representada por la Subsecretaria de Integracidon y Desarrollo del Sector Salud, y por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de

(SEGUN CORRESPONDA), por conducto de la Secretaria de Finanzas y la Secretaria de Salud del estado de ( O SU EQUIVALENTE)
(SEGUN CORRESPONDA).
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(Tercera Seccion)

DIARIO OFICIAL

Miércoles 27 de febrero de 2019

Anexo 3 de las Reglas de Operacion, Esquema operativo del Programa Contraloria Social

PROGRAMA DE CONTRALORIA SOCIAL EN EL MARCO DE LOS CEH!I'I'ES_ LOCALES DE SALUD DEL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

INSTAMCIA )
HORMATIVA DGPLADES. Planeacion de acciones estrabdgicas vy dedinicion de la metodologia operalva.
EJECUTORAS Servicios Estatales de Salud (SES). Ejecucidn de las acciones astratégicas en apago a la melodologia
ESTATALES operatréa validada por la Instancia Normativa v la UORCS
CONTRALORES Baneficiarios directos constiluidos en Comités de Contraloria Social (CC3): vigilan v evalian los servicios
SOCIALES da saled que les otorga &l Programa.

Las acciones de promocion de la contraloria social estan a cargo de la Instancia Normativa v s SES, quienes llevan a cabo las
acciones de promocion, difusidn, cagacilacion y seguimiento por madsd de ks Coordinadionas del Programa FAM {CPFAM).

DIFUSION

CAPACITACION

SEGUIMIENTO

DGPLADES:
-Disafia y distribuye a los SES
= Canel de la Contraloria
Social.
+ Cusderno del Comibé.

SES:
-Disafio y difusion de
campafies locakes de
posicionamiemo cel Programs
y oriantacion respacto a la
Contrakoria Social:
= Spol radiofonicos an
aspaiiol & idiomas
indigenas
= Triplicos
+ Pinia de bardas
= Perifoneo
+ Raumonas con
beneficianos.

Estratégicas
2014

DGPLADES:

-Capacita a personal de las
Coordinaciones del Programa
FAM.

-Elabora y proporciona material
de apoyo para la capacitackn
a imegrantes de comilés de
coniraloria social.

BES:

“Promueeven la capacitacion de
comilés de conbraloria social.
-Promueven la coordinacion de
acciones  con  los  Organos
Estfatales de Control.

DGPLADES:

-Aravts del SICS:

* Ragisira los documenlos basicos y las
acciones. de promocikdn de la confraloria
S0 i,

« Varifica &l cumplimiente de melas v
objetros

* Hegestro de Senicios.
+ Constitucidn de CC5.
+ Capacitaciin de CCS
+ Promocidn y difusiin.
+ Registro de informes.

CPFAM:
sETecinan acciones para que:

+ Los beneficiarios realicen
la contraloria social

= Vigilen ks senacios que
proporcionan las unidades
medicas miviles.

* Promuevan kB vinculaciin
del seguimiento de las
actnidades v de los
resullados de Conbrakoria
Social con los meacanismos
i denuncia exishenhes

CPFAM:

Capacitan a CGCS v personal
del Programa FAM, an matena
de contraloria social.
‘Proporcionan asesoria a8
integrantes de CCS.

CCSs:
-Asisten a la capaciacién para
& desarrllo de la contraloria
social.

SES y CPFAM:
-Registran an el SIC5:

= PETCS

= SErICIOS

« Comilas.

= Capaciacionss

= Acciones e promocion ¥ difusidn.

+ Informes.
-Alencein conjunta con &l OEC de quepas
reportadas por Comilés v [as provenientes
de buzones,
-Elaborackin  del  informe  anual
aslablecer acciones da mejora.

para

CCs:

+ Vigilan los sanicios proporcionados en
50 lpcalidad por el Programa FAM

+ Elaboran infonmes.

+ Entregan los informes para su registro

en el 3ICS
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DIARIO OFICIAL

(Tercera Seccién)

erativo del Programa Contraloria Social

PROGRAMA DE CONTRALORIA S5OCIAL EN EL MARCO DE LOS COMITES LOCALES DE SALUD DEL PROGRAMA

FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA

INSTAMCIA FPLADES: Flan n ian i f nde lam i i
HORMATIVA DGPLADES: Flangacion de acciones estralégicas v definicedn de la metodologia operatva
W .
EJECUTORAS Servicios Estalales de Salud (SES). Epcuciin de las accionas estralégicas en apego a la melodologia
ESTATALES operaliva validada por la Instancia Mormatia v la UORCS.
CONTRALORES Benaficiarios direclos conshividos en Comilds de Conbraloria Social (CCS) wigilan v evalian s
SOCIALES sanvicios de salud que les olorga el Programa.

Las accionas de promocian de B contralora social esldn a cargo de la Inslancia Normativa y los SES, quienes llevan a cabo las
accionas de promocién, difusidn, capacilacidn y seguimiants por madio de las Coordinaciones del Programa FAM (CPFAM).

Metodologia

INSTAMCIA MORMATIVA

EJECUTORAS ESTATALES

CONTRALORES SOCIALES

Cperativa
2019

DGFLADES:

= Do @ Programa de la
Conlraloria Social.

« Dusafia y  proporciona

cartelas y cuadamo del

Comité de  confraloria

sockl, a kos 5ES.

Capacila al parsonal de las

Coordinaciones del

Programa FAM

= Vigila & través del SICS los
procesos  de  planeacion,
promocion y difusidn de la
confraloria social B cango
de SES

BES:;
Elzchian acciones para que os
benaficianios del Programa:

* Realicen la contraloria social.

= Vigilen los  sendcios  que
proporcionan  las  undades
misdicas mdwles.

CPFAM:

* Promueven la constitucidn  de
Cos

Capacian v asesoran a s
equipos da salud itinerantes de
las unidades méadicas mdviles ¥
CCs
» Desarrollan  acciones  con s
Organos Estatabes de Condrol.
Recopilan v registran
informes. de CC5
= Promueven la wvinculacidn  del
sequimento di Bs acliwdades v
de los resullados de Contraloria
Social con los mecanismos de
denuncia existentas
- Canglizan & los  COrganos
Eslatales de Conbral las que@Es
prasentadas por comilés de
contraloria social ¥ las
provenientes de los buzones del
Programa FAM.

[

GCS:

+« Llevan a cabo la conslitucidn de
comilés de contraloria social

conl

Paricipan en la capaciacion sobre

tralaria social, darachos,

obligacionas y responsabilidades de

los

imegranias de CCS

Vigian los senicios de sald que

progorcionan las onidades médicas
midwilas.

*

Ent

Elaboran informas.

regan ks informes para su registro

en gl SICS

da

SEMVICIOS

Presantan & ks CPFAM, las quejas

los beneficiarios respecio de los
que proporcionan  leas

unidades médicas mdvikes

Informan & su comunidad, en rewnskn
pritrlica,

ks resultados  de  la

contraloria social




