REGISTRO POSTAL
DIRECTOR RESPONSABLE
EL C. SECRETARIO

GENERAL DE GOBIERNO
DEL ESTADO '

. NoIM10-0008
' TOMO CCXXVI
PRIMER SEMESTRE - DURANGO, DGO,
o g JUEVES 9 DE MAYO
LAS LEYES, DECRETOS Y DEMAS DISPOSICIONES DE 2013,
SON OBLIGATORIAS POR EL.SOLO HECHODE No. 37
PUBLICARSE EN ESTE PERIODICO . 0

“2013, Afio-del 450 Aniversario de la Fundacién de Durango”.

CONVOCATORIA.-

CONVOCATORIA.-

CONVOCATORIA - -

ANEXOS I, lil y IV.-

PODER EJECUTIVO

CONTENIDO

CORRESPONDIENTE A LA LICITACION PUBLICA NACIONAL
No. EA-910007998-N2-2013, PARA LA ADQUISICION DE

IMPRESOS AUTORIZADOS POR SEPOMEX - PERMISO .

EQUIPO INFORMATICO TIPO TABLETS DE LA SECRETARIA

DE * EDUCACION-DIRECCION DE ADMINISTRACION __Y
FINANZAS.

: CORRESPONDIENTE A LA LICITACION PUBLICA NACIONA_L

No. EA-910002998-N1-2013, PARA LA CONTRATACION DE
POLIZAS PARA VEHICULOS DEL GOBIERNO DEL ESTADO
DE DURANGO. : A .

'CORRESPONDIENTE A LA LICITACION PUBLICA NACIONAL

No. EA-910007998-N1-2013, PARA LA ADQUISICION DE
PAQUETES ESCOLARES (MATERIAL DIDACTICO) DE LA
SECRETARIA DE EDUCACION DIRE(;CION . DE

ADMINISTRACION Y FINANZAS.

DEL ACUERDO DE COORDINACION PARA LA fJECUCION
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DGO

DGO:-SECRETARIA DE EDUCACION-DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
RESUMEN DE CONVOCATORIA
~ LICITACION PUBLICA NACIONAL

,/'
/"

De- conformndad ‘con ia’ Ley/ de Adqu:sncnones Arrendamlentos/y Servicios del Estado de Durango, se convoca a los
interesados a participar en Ia Licitacion Publlca Nacional nimero EA-910007988- N2-2013, cuya convocatoria que contiene
las bases. de participacion dusponlbles para consulta en Internet: bttp /lcompranet.gob.mx o bien eh Blvd.. Domingo Arrieta
No. 1700, Fraccionamiento Domingo Arrieta, C.P 34180, Victoria de Durango, Durangé teléféno 618 1376094, 618
1376092 y 618 1376215, los dias 09y 10 de Mayo del 2013 de las de 8:00 a 15:00 hrs.. , : :

P

EQUIPO INFORMATICO TIPO TABLET

.1 Descripcion de la licitacion
Volumen a adquirir L - Los detalles se determinan en la prdpia convocatoria
Fecha de publicacion en CompraNet v 09 de Mayo de 2013 00:00:00 horas ,
VJunta de aclaraciones - 14 de Mayo de 2013 11:00:00 . horas
Visita a instalaciones B No hay visita a las instalacioges : ‘ .
Presentacion y apertura de proposiciones 17de Mayo de 2013 ; 11:00:00  horas’ ‘
ATENTAMENTE

“SUFRAGIO EFECTIVO NO REELECCION”".

'V\I}ictpria de Durango, Dgo.,' a09 'de. Mayo 2013‘.

)(\LIC LUI
SECRETARIO DE EDUCACION DEI. ESTADO DE DURANGO.
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DGO

DGO-SECRETARTA DE FINANZAS Y DE ADMINISTRACION-SUBSECRETARIA DE ADMINISTRACION

RVESUMEN DE CONVOCATORIA

LICITACION PUBLICA NACIONAL

-~

De conformidad con la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Estado de Durango, se convoca a
los interesados a pamcnpar en la Licitacion Publica Nacional numero EA-910002998-N1-2013, cuya
Convocatoria que contiene las bases de participacion disponibles para consulta en Internet;
http://compranet.gob.mx o bien en Avenida Reforma esqguina con 5 de febrero, No.100, Colonia Burécrata. ,
C.P 34000, Durango, Durango, teléfono: 618.827-08-74 y 8-27-08-62 ext. y fax los dias del 09 al 16 de mayo
de Lunes a Viernes de las de las 09:00 a las 14:30 .

Descripcion de la licitacion

'} vehiculos Blindados propiedad del Gobierno del Estado, para un total

LOTE 1.- POLIZAS PARA VEHICULOS DEL GOBIERNO

PARTIDA CANTIDAD UNIDAD DE MEDIDA
DESCRIPCION
1 1 POLIZA Contratacion de Cobertura Amplia para

de 17 unidades a asegurar.

2 1 POLIZA Contratacion de Cobertura Amplla para
vehiculos propiedad del Gobierno del Estado, con un total de 1 659
unidades a asegurar.

3 1 .. _POLIZA Contratacion de Cobertura de
Responsabilidad Civil para vehiculos propiedad del Gobierno del

Estado, con un total de 173 unidades a asequrar.

‘Volumen a adquirir -

Los detalles se determinan en la propia convocatoria

09/05/2013, 00:00:00 horas

Fecha de publicacion en CompraNet

Junta de aclaraciones

17/05/2013, 11:00:00 horas

Visita a instalaciones

No hay visita a las instalaciones

Presentacion y aperturé de proposiciones

24/05/2013, 11:00:00 horas

DURANGO, DGO., 09 R AYO DEL 2013.

.. SUBSECRETARIA DE ADMN
, ,,..\SECRETARIA DE FINANZAS Y DE ADMINISTRACION

REELECCION”

v VARGAS LOAIZA
ISTRACION DE LA

e TOAGION
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DGO

DGO—SECREI'ARIA DE EDUCACION-DIRECCION DE ADMINISTRACION Y
FINANZAS

RESUMEN DE CONVOCATORIA
LICITACION PUBLICA NACIONAL

De conformidad con la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Estado de
Durango, se convoca a los interesados a participar en la Licitacion Plblica Nacicnal -
nimero EA-910007998-N12013, cuya Convocatoria que contiene las bases de
participacién disponibles para consultar en Internet: http://compranet.gob.mx o bien
en Blvd. Domingo Arrieta No. 1700, Fracc. Domingo Arrieta, C.P. 34180, Victdria de
Durango, Dgo., Teléfone: 618 137-60-92, 618 137-60-94 y 618 137-62-15, los dias del
09, 10 y 13 de mayo de 2013 de las 8:00 a las 15:00 hrs., en oficinas centrales.

Descripcion de la Licitacion - ’ PAQ. ESCOLARES (MATERIAL DIDI'\CTICO)

Volumen a adquirir Los . detalles se determlnan en la propia
, “convocatoria ]

Fecha de publicacién en compranet 09/05/2013, 00:00 hrs

Junta de aclaraciones ‘ ' 16/05/2013 11:00 hrs.

Visita a instalaciones ° | No hay visita a las instalaciones

Presentacion y apertura de proposiciones | 20/05/2013, 11:00 hrs.

‘ATENTAMENTE .
“SUFRAG D EFECTIUVO: Leccron"
Vi deDuo Dgo.$ %”\

~ R
LIC. LUIS TO ASWMW

SECRETARIO DE EDUCACION EN ELES) ;‘.. : DURAN No

22\ Gobierno del Estado de Durango
Q8% sacretaris General de Gobiarnia|
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ANEXO Il
DEL ACUERDO DE COORDINACION PARA EL ESTABLECIMIENTO DEL SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL EN
SALUD

PROYECCION DE COBERTURA PARA EL EJERCICIO FISCAL 2013

Estedo ds Durn B 1 R g Pr @1 PGMMeTo & P
Aftliacion Observada N ) 731,202
B Banda de Cobortura de Afiliacién Reafillecidn Minima
. . . . : LA co B - BN o

Enero » o 731,202' . ) _716,578 T 732,338 . 938

Febraro 731,202 ) 716,578 _ 733,425 4,354

Marzo | 731,202 . 716,578 . . 734,328 8,018

Abrit : 731,202 716,578 | 735404 14,332

Mayo 731,202 716,578 : 736483 | 22,183

Junio 731,202 . 716,578 . 737,584 . 32,792

Julio ’ co- 732,048 77,503 . 746,789 . 47,965

Agosto 741,308 726,480 ’ 756,132 . 65,774

Septiembre a 750,638 735,625 ) 765,651 . 88,657

-~ . N . -

Octubre * ) . 759,783 ) _ .TaassT, 774979 115,018

Noviambre . c . 788,973 753,504 784,352 .. 150,483

Diclembre 778,081 .Te2519 o 193643 209,796

Total Anual : 778,081 . 762,519 793,643 209,796
-La col “c", ala izacién de la proyeccion de Ci 2012, i Tos nacimi y estimados por la Direccién General Adjunta del Seguro Médico Siglo XXI.
Asimismo, consiuera la ragulanzxdon de los regiv.ros pondi a ia demar. Ja adid observada de afifiacion en ese ejaruc:o que cumpllefon con los criterios de vatidacion,
-las "B"y "C", P 2 una banda de que dera el b ch para Ia entidad federativa, tomando en cuenta: los f, de iy i67; la okt icion de
afikarse de la poblacié ible de i i6n y 1a propia dif ica, mismas que pueden modiﬁcar la whmaabnde la poblacidn objetivo.
-La col 0", al jo minimo de vsaﬁiadones con vencimiento en el mes de corte (a partir de febrero en Gfras awmuladas) que la éntidad Vedefaﬂve debe aicanzar para estar en
crndi~iones do acceder 2l maximo progl en la cot "C* del p Anexo. .
-Los cortes de marzo, junio, sop y P a los cortes tiimestrales.
-Las proyecci X al I
-Para el gjercicio del cierre se i lo sigui

a) Es requisito obtener como minime la reafllaelén programada en 1a columna ‘D", para que la entidad federativa pueda aspirar al méximo
programado en I8 columna *C" de este Anexo.

b) En caso de que la entidad federativa no alcance el minimo prograritado de reafifiacion, para el calculo de los regtstros sujetos de gestion de
tmns!eranda de recursos se aplicard la siguiente formula: meta de en la col "C" en @l corte menos el nirmero de
con lizcién), més las re-afiliaciones efectives logradas. .
-En ambos. cms se apliacara la pve!adén siguiente:

1.1 Poblsaén vulherable (menores de 5 afios y Mujeres Emberazadas).

TR

1.2F ia del Prog D Hurmano O
138 iarios de los hcipi onsi en ei Sistema Nacional para la Cruzada contra 8l Hambre del Gobierno de la Repiblica.
1.4 Poblaci6 i an el corte de inf i6n. N
; 1.5 Poblacion Abierta.
- -La cépita para cada uno de los afikados al Sistema se cubriré con base en la ividad vigente d iendo del ipo de poblacién al que p 5 .
-La Prayeccién de Cobertura, exp! enalp Anexo, podré ser sujeta a revisién por las partes y en su caso de gjuste, en cuenta Ia de i6n al Sistema y
i la disponibifidad de para e} ejercicio fischl. 7

El presente Anexo Il del Acuerdo de Coordinacién, se firna por los gue en él intevienen en triplicado en Ja Ciudad de México, Distrito Federal, a los 27 dias dej4

Por la Comisién Nacional de
Proteccién Social en Salud

>,

n Alejantto Villagas Villarsal

Dr, Estei
X Cornisionad i de P i6 Secretario de Salud y Director Genera)] de
(\ \/ . Sociai en Sakud - los Servicios de Salud de Durango
M/ |
\
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ANEXO Hil - 2013

DEL ACLERDO DE COORDINACION QUE CELEBRAN EL EJECU[IVO FEDERAL, POR OONDUCTO DELA SECRETAR'A DE SALUD Y EL
. ’ ESTADO DE DURANGO, PARA LA EJECUCION DEI. SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD (SPSS).

. Reaursos Presupuwtales parael SPSS 2013
Durango ’ : . / -

RECURSOS PRESUPUESTALES PARA EL SPS : PORLEY
(POR PERSONA ANUAL) -

EXISTENTES

| TPANSFERIBLES

bmbceslmluﬂnﬂ&sﬂhudﬂnlldoh’kaGanomldnSa)ud:E!lnntequndﬂpamoldlwbdellASFuouuriwemmmh’muﬁmbﬁdﬁmﬂobmmﬂ
B7dolRoghmmindehLeyGemmldeSumElumm»ubimduonﬂmomddelnFmdm £En caso de que se p como de ajustes a In

Nzada pars la construccion de fa formula, ta Comision Nacional notificaré los alos
(4) Diferencia entre fa ASF por persona y los de | alu de los desaludatap <como io estab ol Articulo
imo Transitotio de la Ley General de Salud, Décimo Cuarto T io F i del dela LoyGeneml de Salud en materia de Pmtwdon Socist en s:ludyheMoemismos

hmﬁn&hsmwmaumgrarmhﬁsF publicados en ¢l D.O.F. el 12 de diciembre de 2006.
sqdaaquolaemdndfodemvnacfodtedasﬁmmpmsuwssmlsmmsa rdo con los Lit parala ion de la ASE
diario de las ap y las del SPSS, de acuerdo a la vigencia de de las al SPSS, de la modificacién al
MddReqlammmdthpyGﬂmaldeSuludenmdmiuchwlmOuSoddenSaluﬁ pubicadoenelDOF dBdeNdodeznﬂ udﬁhn“ddaﬁddom:ﬁmmm
btener ia B or afifiado. i

INTEGRACION DE LA ASF (ALINEACION DE PROGRAMAS Y PRESUPUESTOS ™)
(@) 1,187,606,532
Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud a la Persona (FASSA P) 1,023,389,965
. Seguro Médico Siglo XXI
) Otros Programas ® ) ' sy .
: Programa de Apoyo para Fortalecer la Calidad de los Servlaos de Salud . :
POBLAGH N ASEGURABLE - i . .

Personas sin seguridad social {b)
M idad i

; P A . g

F IMSS-Op des ( MAS Urbano) (d) 15,351

N Personas asqgurables go? = (b) - () - {d| : 698,756/
. 2.1ﬁ§ URSOS A LA PER! A (pesos) {e) ] 1,699.60

RECURSOS OPORTUNIDADES A LA PERSONA

. ) P (Trd o) ® : 33,680,745
N Oponumdades-P (MAS Urbano) (wmoe) (@ 21,501,250,
h : ’ F I (] 178,028
’ Personas O riunidades / SSA (MAS Urbano) 1136201
B T 27 RECURSOS O ‘ruﬁ’li’)‘[\"bE‘sm% AL POR PERSONA WTH 189.54) -
.:,» R 2.3 RECURSOS OPORTUNIDADES MAS URBANO POR PERSONA gescs) () /(i) - 189.24]
V) thhgmuonesmbsusnlos ke 2013 y puede sufrir ajustes en funcién de modificaciones a los mismos, oomolnmloeadmlmrdlhedonlldal
" Aticuto Décimo Cuarto transitorio del Reglsmento de la Ley Generet de Salud en mnlena de Proteccién Social en Salud y los ) para la Ci a integrar
.en la ASF publicados en el D.O.F. el 12 de diclembre de 2006. En caso de suffir i fa Comisién Nacional notificaré a la entidad fed: los n]usm a los
. recursos transferibles. . ]
@) F dela fadeF clényF 6n de fa Salud.
g presente anexo se firma el dia veintiuno de marzo de 2013. ) )
\ i % . .
o0 - . .Porla Comisién Nacional:de . ’ . Por la Secretaria de Salud det
o Proteccién Social en Salud - . 7. _Estado de Durapgo

‘Eduardo Dfaz Judrez

‘Comisionado Nacjonal de Proteccién —~ - - - . SanhrIo de Salud y Director General de
Social en Salud . ' : los SQrvchos de Salud

%/«2 L e D

1. cuon\ sociAL(c)? T, - ’ B S . 2.50
« 1.1 Forido de Pmtecuén’conha Gastos Catastréficos (FPGC) . X : - ~ 080
: () +@+(3)*8% i . .
.2 Fondo de Rrevisién Presupuesul (FPP) " ((1)+ (@) +@3)* 3% X 0.22
1.3 Cuota Social - (1.1)- (12) - - _ ) 61178 168§
2. APORTACION SOLIDARIA #EDERAL (ASF) » : . 7 1,35830 L I '
1.49 veceslaCS @ ~7 T : 4
. 2.1 Recursog por persona 2013 . (@) (e} ' 1,699.66
2.2 Oportunidades-P (Tradicional) /) 189,24
2.3 Oportunidades-P (MAS Urbano) ~ (g)/ @) 189.24
COMPLEMENTO ASF @ )
: P No Dx i 2)-(2.1) - : - o N
. Pers “r i (Tradici - @-@1-@2 - . . A - : -
' (MAS Urbano) (2) - (2.1) - (2.3) . o -
) : 3, APORTACION SOLIDARIA ESTATAL (ASE) - ’ 45581 i . 1.25
(0.5 veces'la CS) i '
m - _ )
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Entidad Federativa: Durango

ANEXO IV
CONCEPTOS DE GASTO
2013

A. RECURSOS A TRANSFERIR EN EL EJERCICIO 2013

De conformidad con el Jorﬁcu!o 77 bis 15 de la Ley General de Salud (LGS), el Goblern(? Federal
iransferird a la enfidad federativa {(“EL ESTADO") los recursos que le comrespondan por concepto de
Cucta Social y Aportacién Solidaria Federal, con base en los padrones de personas incorporadas al
Sisterna de Proteccion Social en Salud (Sistema) y validadas por éste, de acuerdo con la meta
establecida en el Anexo Ity los montos transferibles definidos en el Anexo ill del “Acuerdo”. ;
!
Los recursos transferidos del Sis’remo deberdn ser radicados a los drganos y/o entidades egjecufores
del gaosto en cada una de las entidades federohvcs dentro de los 5 digs hdbiles posfeﬁores ala
receoc&or* de los recursos. . i
Los recursos liquidos o en especie transferibles del ejel’ClClO 2013 serdn la base para deTermmor los
montos y/o porcentajes de los conceptos de gasto. considerando que puede haber variaciones
entre lo estipulado en el Anexo-ll y Anexo |l una vez gue el padrén de afiliados se vollgde Dichos
conceptos de gasto se especifican en la siguiente seccion de este anexo. i
5. CONGEPTOS DE GASTO : IR i
i R munemc;ones de personal ya coniratado dlrectamenfe involucrado en la preéaclon de
servicios de atencién a los beneﬁcuunos del Slstema [

El total para fa confratacién de personal podro ser hasta un 40% de los recursos federales i uidos del
Sistema, de acuerdo con lo establecido en el articulo 36, apartado A, fraccidn IV, inciso o, numeral
(i} del PEF2013. . . \

“EL ESTADO" deberd canalizar, del limite presupuestal determinado en el PEF 2013, lo§ recursos ©
necesarios para el pago de remuneraciones del personal ya contratado y directamente invplucrado
en la prestacion de servicios de atencién a los dfiliados al Sistema. En caso de que este pacentaje
posibilite nuevas contrataciones para la prestacién de estos servicios, serd responsabilidai de “EL
ESTARDO" efectuarlas en apego alo es’robleCIdo en el Articulo Cucxdrogessmo Tercero Trcns orio de
la Ley del ISSSTE. :

Eﬁ caso de que los requerimientos de con’trd’rocién excedan el monto establecido en este aneto “EL
"ESTADO” serdresponsable de cubrirlo con fuentes distintas a las transferencias federales del Sisttma.

cor fa misma. . . ] .

2. o adqunsncnon de medicamentos, material de curacién y ofros insumos necesarios par Iq
wresiacién de servicios a los dfiliados al Sistema

De conformidad con lo establecido en el articulo 36 del PEF'201‘3,, apartado A., fraccién IV, inciso )
numerat (i), “EL ESTADO" podrd destinar hasta el 30% de los recursos de la Cuota Social y Aportaciy
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Solidaria Federal para redlizar las acciones necesarias a fin de lograr el surtimiento completo de

recetfas y los insumos necesarios para la prestacion de servicios del CAUSES. Es responsabilidad de -

“EL ESTADO" garantizar que los recursds se destinen exclusivamente para la adquisicion de
medicamentos, material de curacién e insumos incluidos en el CAUSES. -

Para efectos de la compra de medicamentos asociados al CAUSES, las entidades federativas se
deberdn sujetar a los precios de referencia y/o a las disposiciones administrativas que en su caso,
expida la Secretaria de Salud, independientemenie del procedimiento de adquisicion,
Adicionalmente, deberdn reportar de manera semestral a la Comisién a través del sistema creado
para tdl fin, el cien por ciento de ias adquisiciones realizadas, indicando también, entre otros

. aspectos: el nombre del proveedor, el evento de adquisicién y el costo unitario, de las claves de

medicamentos adquiridos.

., La Comision podréd promover el establecimiento de un mecanismo complementario de abasto

-

eficiente, distribucidn y enfrega de los medicamentos asociados al CAUSES, qué permita el suministro
completo y oportuno de‘los medicamentos prescritos d los beneficiarios del Sistema en “EL ESTADO",
con la finalidad de apoyar el cabal cumplimiento a los objetivos de la proteccién social en salud. La
. Comision establecerd y publicard en su caso los lineamientos a seguir bajo este procedimiento.

Para los propésitos anteriores, la Comisién conjuntamente con “EL ESTADO" podrd, conforme el
modelo elaborado para tal efecto, implantar operativa y contractualmente el mecanismo
complementario réferido. En coso de que “EL ESTADO" se adhiera, firmard un apéndice del presente
anexo, que e-tcblecerd los okjetivos, mecanismos y obligaciones para su implantacién, que serd
parte integrante del Acuerdo de Coordinacién para la Ejecucién del Sistema.

3 Al menos el 20 por ciento, para acciones de promocién, prevencién % deiéccién oportuna de
enfermedades que esfén contenidas en el Catdlogo Universal de Servicios de Salud (CAUSES)

De conformidad con.lo establecido en el articulo 36, apartado A., fraccién IV, inciso a), numeral (i)
del PEF 2013, “EL ESTADO” destinard al menos 20% de los recursos de la Cuota Social y Aportacién
Solidaria ‘Federal para financiar acciones de promocion, prevencion y deteccién oportuna de
. enfermedades que estén contenidas en el CAUSES. Del total de la Cuota Social y la Aportacién

. Solidaria Federal hasta el 3% podrd destinarse a las acciones de medicina ‘general vinculada a la
. deteccion. de riesgos (Consulta Segura), dicho importe estard considerado en el porcentaje
.+ programado para las acciones de promocidn, prevencion y deteccidn oportuna de enfermedades.

¢

Los recursos destinados a este cBncepto de gasto no son adiciondles. La integracién de este monto
incluye acciones fransversales que inciden en la promocién, prevencién de la salud y en la
deteccidn oportuna de enfermedades, las cuales se contabilizan en otros conceptos de gasto, tales
como: remuneraciones al personal, medicamentos, material de. curdcidén .y otros insumos;
equipdmiento'y caravanas, siempre y cuando no rebasen individualmente los limites y porcentajes
establecidos en el PEF 2013. Los recursos destinados a acciones de promocién, prevencion y
deteccién oportuna de enfermedades se aplicaran por “EL ESTADO" Unicarriente para cubrir ias
intervenciones incluidas en el CAUSES en beneficio de los afiiados al Sistema.

El detalle de los montos a ejercer en estas acciones deberd ser validado por “EL ESTADO”, en
conjunto con la Subsecretaria de Prevencién y Ptomocidn de la Salud (SPPS} y la propia Comisién, a
tfravés de la Direccién General de Gestion de Servicios de Saiud. Estas acciones se formalizan a
través del convenio especifico en materia de transferencias de subsidios, denominado Acuerdo
para el Forfalecimiento de las Acciones de Salud PUblica en el Estado (AFASPE).

Las acciones de promocidn, prevencion y deteccién oportuna de enfermedades, para la
aplicacion de la Consulta Segura a los beneficiarios del Sistema; se realizard con base en el



PERIODICO OFICIAL

procedimiento que defina la Comisién. En tanto, la Direccidon General de Afiliacion y Operacion,

serd quien a su vez valide la programacién de los recursos.

La Comisién en conjunto con la SPPS promoverdn el _estcblecimién’ro de un mecanismo de abasto,

“distribucion y entrega eficiente de vacunas que permita el suminisiro.completo y oportuno para

atender las siguientes intervenciones incluidas en el CAUSES: 4. Vacuna contra rotavirus, 5. Vacuna .
conjugada conira neumococo, 6. Vacuna anti-inflienza y 10. Vacuna contra el virus del papiloma

- humano, prescritas a los beneficiarios del Sistema en “EL ESTADO”, con la finalidad de apoyar el

cabal cumplimiento a los objetivos de la proteccién social en salud.

Para llevar a cabo esta iniciativa, misma que busca garantizar la atencién preVer{ﬁvo en materia de
vacunacion de los afiiados, se realizara la programacion de los recursos por parte del Centro
Nacional para la Salud de la infancia y la Adolescencia (CENSIA), con base en las necesidades
estatales. ) ' )

.
s

Para los efectos anteriorés, *EL ESTADO" manifiesta é‘xprescmente su voluntad boro que la Comision
efectUe la retencion de los recursos con cargo a la Cuota Social y la Aportacién Solidaria Federal,

correspondientes a los siguientes volumenes de vacunas que seran eniregadas por CENSIA.

) Vacuna Antineumocécica Vacuna contra influenza
Vacuna cnntra Rotavirus L . Vacuna contra VPH - )
. Conjugada N Estacional
Numero de ) Ntmero de Ntimero de | Ndmera de
umero Monto en Pesos Monto en Pesos Monto en Pesos | - Monto en Pesos

dosis dosis dosis dosis

. 45,650 - | 2,500,788.50 | 41,950 7,010,343.34 | 22,830 |. 3,413466.66 | 147,680 - 8,270,080.00

-

-

Bajo este proceso, CENSIA serd el encargado de la compra, distribucién y entrega de las vacunas
1as entidades federativas, asi como de la comprobacién ante la Comisidn de dichos recursos; para
lo cual, ambas instituciones celebrarén con la Comision, las bases. de colaboracion que
establecerdn el objeto, condiciones y obligaciones para la implementacion de este mecanismo.

La Comision y la SPPS podran ampliar: el mecanismo de abasto, distribucion y entrega eficiente de
insumos asociados a las intervenciones del CAUSES; para fo cual celebrardn un acuerdo respectivo
con “EL ESTADO". ’ : .

4. Hasta el & por ciento, para el gasto operativo y pdrq el pago de personal ‘administrativo del
Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud correspondiente a cada entidad federativa.

“EL ESTADO" podrd destinar hasta el 6% de los recursos de la Cuota Social y Aportacidn Solidaria

Federal para hacer frente a los compromisos adquiridos por concepto de apoyo adminisfrativo y

gasto de operacién. de 1os Regimenes Estatales de Protegcion Social en Salud, conforme lo

determina el articulo 36, apartado A., fraccion 1V, inciso a), numeral. (iv) del PEF 2013, y con base en
los “Lineamientos generales que establecen los Criterios para la programacion y ejercicio de los

recursos para el apoyo administrativo, gasto de operacién de los REPSS y Consulta Segura'y Registro

Biométrico”, que emita la Comision, para: . . :

a) Cubrir el pago del personal administrativo del Régihen Estatal de Proteccién Social en Salud,
previa validacion de la Direccidn General de Financiamiento. » .

=
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. b) El gasto de operacién del Régimen Estatal de Proteccién Social en Saiud, que incluird 1os recursos
necesarios para la operacién de Consulta Segura. La programacion deberd ser validada por la
Direccidn General de Afiliacion y Operacion. ’

c) Realizar actividades de supervision del ejercicio ds los recursos transferidos del Sistema, para ello
“EL ESTADO" conviene que la Comisidn podrd solicitar la contratacion de servicios externos o de
personal para realizar dichas tareas. Lo anterior, conforme a los criterios en su caso emita la propid
Comisién. ' ‘

No se podran destinar recursos de la Aportacion Solidaria Estatal para el pago de prestaciones o
salarios del personal administrativo del Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud, se deberdn
utiizar otras fuentes de financiamiento. :

5. Forfc:lecimie’njo de Infraestructura de Unidades Médicas

“EL ESTADO", de acuerdo con lo establecido en el articulo 36, apartado A., fraccién IV, inciso b) del
PEF 2013, podrd asignar recursos liquidos de la Cuota Social y Aportacidn Solidaria Federal al
Fortalecimiento de la Infraestructura Médica, en acciones tales como obra nueva, remodelacion,
rehabilitacion, asi como equipamiento médico, conservacion y mantenimiento, con el objeto de
lograr y/o mantener la’ acreditacién de las- unidades médicas. Tales unidades deberdn estar

"~ vinculadds al Sistema de- Proteccidon Social en Salud (prestar servicios de salud en favor de los

beneficiarios y en zonas de cobertura del Sistema, con la finalidad de garantizar la prestacién de
servicios de salud del CAUSES).

“EL ESTADO” deberd presentar para validaciéon de la Comisién, un documento denominado
"Programa de Fortalecimiento de Infraestructura Médica” el cual deberd contener Ia informacion

" siguiente:

“ a) Declaratoria signada por el Titular Estatal de los Servicios de Salud, dirigida a la Comisién en la
cual manifieste que se efectud una adecuada planeacién de los recursos para garantizar que
los destinados a acciones de fortalecimiento de fa infraestructura médica, vinculadas al Sistema
de Proteccion Social en Salud, no presentan un impacto adverso en el financiamiento del resto
de los rubros a los que debe ser destinado el gasto para garantizar las intervenciones y *

““medicamentos asociados al CAUSES.

b) Para cada proyecto se especificard si la Unidad Médica se encuenira: (i) Acreditada, (i) en
proceso de Acreditacion, o (i) inicia la Acreditacién en el 2013; lo anterior, no aplica para las
acciones de Obra Nueva. :

..C) Los Proyectos de Obra Nueva, Remodelacién y Rehabilitacién a desarroliar deberdn estar
incluidos en el Plan Maestro de Infraestructura que emita la Secretarid de Salud; asi como en su
caso, contar con el certificado de necesidades emitido por la Direccién General de Planeacién
y Desarrollo en Salud (DGPLADES), quedan excluidos de esta disposicion las acciones de
conservacién y mantenimiento.

d) Para las acciones de obra nueva se deberd contar con la autorizacién expresa de la Comisién
para la aplicaciéon de recursos de Cuota Social y Aportacion Solidaria Federal. En CUYO caso, la
Comisién deberd contar” con la solicitud y justificaciéon técnica por parte de la entidad
federativa y podrd, en cualquier momento, solicitar informacién camplementaria. Los gastos de
~operacion asociados al funcionamiento de los proyectas de obra nueva, incluidos en su
Programa de Fortalecimiento de Infraestructura Médica serd responsabilidad exclusiva de “EL
ESTADO", con cargo a su presupuesto. Para tal efecto deberdn emitir Declaratoria signada por el
Titular de los Servicios de Salud. B
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e) Descripcidon por proyecto donde se detalle la clave CLUES, el municipio, localidad, tipo de obra,
. fipo de unidad, nombre de la unidad, ndmero de beneficiarios del Seguro Popular, poblacién
- potencial beneficiada y montos progromados a lnyerhr identificando los importes que se
destinaran para obra| publlco %
el

f) En caso de que se requiera destinar recursos al Equipamiento Médico, éste se deberd incluir con

el monto respectivo, y la informacién detallada en el inciso anterior por unidad médica. Las

caracteristicas del equipamiento médico deberan ser congruentes con.las disposiciones

emitidas por el Centro Nacional de ExcelenciaTecnoldgica en Salud (CENETEC). oo , :
“EL ESTADO" deberd observar que los recursos de la Cuota Social y Aportacidn Solidaria Federal que
se destinen a Proyectos de Obra Nueva, Remodelacion, Rehabilitacion, Equipamiento medico,
Conservacion y Mantenimiento sélo serdn -autorizados cuando se trate de ‘acciones para dreas
médicas de o’renmon a la persona.

La Comns:on podro requenr informacion odtc:oncl con respecto ala propuesfc que presente "“EL
ESTADO™ vy sélo reconocerd la aplicacion de recursos en este concepto de gasto, cuando “EL
ESTADO" haya presentado su Programa de For’roleczmlento de Infraestructura Médica y haya
obtenido la validacién correspondiente de la Comnsnon

6. Acreditacién de los establecimlenfos medlcos que prestan servicios al Sistema’ de Proteccion
Social en Salud

“EL ESTADO", conforme al Plan Nacional de Acreditacion aprobado por la Direccién General de
Calidad 'y Educacién en Salud (DGCES), podrd asignar recursos de la Cuota Social y Aportacion
SolidariaFederal para lograr durante el afo 2013 la mdxima convergencia entre las unidades
prestadoras de servicios al Sistema y aquellas que cuentan con acreditacién para el CAUSES o se

‘encuentran en proceso de obienerlc

Lcs acciones encaminadas a la consecucion de estos objetivos deberdn respefcr los limites de gosto

' esfoblec&dos en el dpartado A., fraccién IV, inciso a), del articulo 36 del PEF 2013.

Es importante senolor que se trata de acciones 'rronsversoles que si bien lnCIden en la acreditacion
de unidades médicas, se contabilizan en otros conceptos de gasto, tales como: remuneraciones de
personal, medicamentos o acciones para el fortalecimiento de la infraestructura fisica. “EL ESTADO"
identificard los mon'fos que en cada concepto de gasto se destinan a estas acciones.

7. Programa de Caravanas de la Salud

“EL ESTADO" destinard recursos Iqu|dos de lo Cuotc Social y Aportacion Solidaria Federal para el
otorgamiento de servicios de salud de Ias intervenciones contenidas en el CAUSES, en localidades
donde no existe infraestructura instalada de los Servicios Estatales de Salud, con la finalidad de
incrementar la afiliacién en dichas localidades y garantizar la prestacion de servicios y el abasto de
medncamen’ros a los beneficiarios del Sistema, a través.del. Programc Carcvancs dela Salud

La Subsecre’rcncx de lm‘egrccnon y Desorrolio del Sector Salud definié las ln’rervenmones del CAUSES

. que el Programa Caravanas de la Salud puede proveer (que pueden incluir diagnéstico y/o

tratamiento). Sin embargo, corresponde .a “EL ESTADO" definir la cartera real de servicios que se
pueden ‘cubrir, con dicho Programa, asi como las zonas de cobertura en funcion de la poblacnon,
afiiada. Las intervenciones y el monto méximo de fa capita anual-por persona por tipo de caravang
son las que a continuacién se indican:
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~ Cépita anual
{Costo en pesos)

Tipo de . JIntervenciones| Costo Anual por
caravana | del CAUSES Persoria (cdpitq)
0 121 -~ 592.98.
| 121 592.98
o 128 613.66

i 128 613.66

Es responsabilidad de “EL ESTADO"” por medio del Régimen Estatal de Proteccion Social en Saiud
(REPSS) en coordinacion con el responsable estatal de la operacion del Programig Caravanas dé Ia
Salud, identificar las diversas fuentes de recursos para financiar estos servicios, a efecto de no
duplicar los recursos que se destinan a su operacion. : . ’

Una vez definida la pobldcic’m a atender por Caravanas yla cépifc por persona se elaborard ung
propuesta de Progrcmc,.o_percﬂvo Anual que “EL ESTADO", a través del REPSS, presentard a la
Comisién para su validacién.

8. Adquisicién de Sistemas de Informacién y Bienes Informdticos

“EL ESTA!_:_)O" podrd asignar recursos liquidos de la Cuota Social Y Aportacién Solidaria Federal, para
el desarrollo de Sistemas de Informacion que permitan dar seguimiento a los pocienfgs,' a sus
familias, a las acciones dirigidas a la persona de las intervenciones contenidas en el CAUSES y a

beneficiarios del Seguro Popular. Asi como para adquisicién de bienes informdticos, licencias de usos
de sistemas de informacion y la Incorporacién de servicios Y equipo telemdtico, insfclociones,\
conectividad, ({radio, telefonia, VPN y/o Internet) para las unidades médicas que presten servicios de
salud a los beneficiarios en zonas de cobertura del Sistema..

Los bienes y servici'ps informdticos necesarios para la implementacién del Registro Biométrico, Ia
aplicacién de Consulta Segura y la integracién de informacién, deberdn cumplir lo establecido en
este numeral: :

Dichos. recursos deberdn ser planteados de manera especifica en un proyecto tecnolégico parq
autorizacién de la Comisién. )

En el caso de proyectos de Expediente Clinico Electrénico, la autorizacién serd emitida por Ig
Direccién General de Informacién en Salud y por la Comisién, a través de I Direccién Generdl de
Procesos y Tecnologia. :

La presentacién y autorizacidn de proyectos se llevard a cabo con base en |o establecido en los
“Lineamientos para la presentacién y autorizacién de proyectos tecnolégicos”.

9. Pagos a Terceros por Servicios de Salud
“EL ESTADQ” podrd destinar recursos liquidos de la Cuota Social Y Aportacién Solidaria Federal para

la compra de sérvicios o Pagos a. terceros wor servicios de salud definidos en el CAUSES/ para
garantizar la atencién de los afiliados al Sistema.

“EL ESTADO” deberd informar timestralmente a ia Comisién, los siguientes aspectos de la compra de
servicios a prestadores privados: nombre del prestador; el padecimiento del CAUSES que es
atendido, y el costo unitario por cada intervencion contratada.



PAG. 14 ' .. PERIODICO OFICIAL

10.Pago por Serviclos a Instifutos Naclonalés y Hospitales Federales

Es responsabilidad de “EL ESTADO" efectuar los pagos a los Institutos Nacionales u Hospitales
Federales por servicios que éstos presenten para la atencion del CAUSES a los beneficiarios del
sistema en la Entidad Federativa. Para ello, “EL ESTADO" podrd suscribir convenios con dichos
institutos u Hospitales para definir ias condiciones y/o esquema de los pagos. ' :

11.Gasto Operativo de Unidades Médicas participantes en la Prestacién de los Servicios de Salud del
CAUSES. . : :

“EL ESTADO" podrd destinar recursos de la Cuota Social y Aportacién Solidaria Federal para‘adquirf

. insumos y servicios hecesarios de las unidades médicas que presten servicios de salud a favor de los
afiiados y en zonas de cobertura del Sistema, con la finalidad de garantizar ia’ prestacion de
servicios de salud del CAUSES. ) '

Los conceptos de gasfo descritos enlos.numerales 1 al 11deberdn estar directamente relacionados -
con la atencién médica de los afiliados en las unidades de salud de acuerdo con las partidas de
gasto que emitala Comisién. o :

C. ‘INFORMACI(')N'DEL EJERCICIO DE LdS RECURSOS TRANSFERIDOS

De conformidad con el apartado B. del articulo 36 del PEF 2013, “EL ESTADO", a través del Régimen
Estatal de Proteccién Social en Salud, deberd informar a la Comisién de manera mensual y en los
medios definidos por ésta, el avance en el ejercicio de los recursos transferidos. ‘
Respecto a cada uno de los conceptos de gasto contemplados en el presente Anexo, el REPSS
reportard medianté el Sistema de Gestién Financiera {SIGEF]) de la Comision, el avance del ejercicio
~ de los regursos fransferidos.. H resumen de los reportes generados por €l SIGEFI deberdn remitirse a la
Comision, avalados por el Titular Estatal de los Servicios de Salud y el Director del REPSS (Cuadro
Resumen, y Programas de Gasto y de Fortalecimiento de Infraestructura); los cuales serén
sustentados por la informacion registrada por “EL ESTADO" en el SIGEFI. . ‘

“EL ESTADO" deberd enviar a la Comision la progromocién del gasto, dentro del primer cuatrimestre
del ano, para vigilar el apego a los porcentajes establecidos en el inciso a), de la fraccién IV, del
apartado A., del articulo 36 del PEF 2013. . : : .

En casos excepcionales, la composicién de los recursos podrd modificarse, siempre que las -
caracteristigas estatales o perfil de salud de la poblacién afiiada lo ameriten. .

Es responsabilidad de “EL ESTADO" el cumplimiento de las disposiciones previstas en el articulo 36 del
PEF 2013, y del envio de la informacién en los términos y en los periodos sefidlados en el presente
Anexo, para estar en condiciones de recibir las transierencias federales de- manera regular,
conforme al articulo 81 del Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccion Social
en Salud. . .

La. custodia de la documentacién comprobatoria serd responsabilidad’ de “EL ESTADO" quien la
pondra a disposicion de la Comisién y de las autoridades fiscalizadoras, cuando asf lo soliciten.
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D. MARCO JURIDICO
Ley General de Salud Art. 77°Bis 1,77 Bis 5, 77 Bis 6, 77 Bis 15 y77 Bis 16. - _ !

\\ﬁégloﬁ\er\(c\o dela Ley/Gé\ercl de Salud en Materia de Préteccién Social en Salud Art. 12, 13, 14, 15,
16\17; ?‘&, 9, 20, 21,22, 23, 24, 25, 26,27, 28,29, 29 bis, 30, 31, 32, 33, 34, 35,36, 37,.38, 39, 57, 71, 72,
73,74,75,7. N 138,139y 140. - o : . C

Y N .
.Presupuesto\\\de\Eg\ sos-de la Federacion 2013, Articulo 36.

Acuerdo de Coordinacion pd/rc la "‘\\ucién 'de| Sistema de Proteccién Social en Salud del Estado
de -Durango, Clausulas: Décima Sextd‘,\DécimaxSépﬁmo, Décima Octava, Décima Novena vy
Vigésima. . : N o

s de los Lineamientos para la
y determinacién de la cuota
i --Ofiol de la Federacion el

Acuerdo que reforma, adiciona y deroga diversas disposicio

afiiacién, operacién, integracion del Padrén Naional d Beneficia
familiar del Sistema de Proteccion Social en Salud, publicado en el Di
18 de octubre de 2011. Arficulo Segundo Transitorio. < _
Las circunstancias no previstas en el présem‘e Anexo, seran resuélfas por la Cérqigén,.

TN

Bl presente Anexo se firma el dia 8 de marzo de 2013.

“EL ESTADO” “SALUD"
" Por la Secretaria de Salud en el - i . Por la Comision Nacional de’

Estado de Durango - Proteccion Social en Salud

o
N

Dr. Eduardo Diaz Juarez \\ - Gabriel Jaime O'Shea Cuevas .
Secretario de Salud y Director General de Y\ \ Comisionado Nacional de Proteccitn
los!Servicios de Salud en el estado de Social en Salud
/. Durango
Por la Secretaria de Finanzas y de "Por el Régimen Estatal de Proteccion

Administracion del Social en Salud de Durango
Estado de Durango - ;

C.P. Maria Crisfing Didg Herrera . Nicolas Rodriguez Luna -
Secretaria de Finanzas y deYAdministracion Director de Proteccion Social en Salud en‘el
en el Estado de Durpngo ) ‘ .~ estado de Durango -
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