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CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO DE COORDINACION EN MATERIA DE
TRANSFERENCIA DE INSUMOS Y MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES PARA
REALIZAR ACCIONES EN MATERIA DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS, EN ADELANTE
“CONVENIO MODIFICATORIO”, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL, A TRAVES DE LA
SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA "LA SECRETARIA", POR CONDUCTO
DEL DR. RAMIRO LOPEZ ELIZALDE, EN SU CARACTER DE SUBSECRETARIO DE POLITICAS DE SALUD Y
BIENESTAR POBLACIONAL; Y POR LA OTRA PARTE, EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS, A
QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR LA DRA. ADRIANA
MARCELA HERNANDEZ CAMPOS, SECRETARIA DE SALUD Y DIRECTORA GENERAL DEL ORGANISMO
PUBLICO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD DE TAMAULIPAS Y EL LIC. CARLOS IRAN RAMIREZ
GONZALEZ, SECRETARIO DE FINANZAS; A LAS QUE AL ACTUAR DE MANERA CONJUNTA SE LES
DENOMINARA “LAS PARTES”, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

|. Con fecha 02 de enero de 2026, “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” celebraron el CONVENIO ESPECIFICO DE
COORDINACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE INSUMOS Y MINISTRACION DE RECURSOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES PARA REALIZAR ACCIONES EN MATERIA DE SALUD PUBLICA EN LAS
ENTIDADES FEDERATIVAS, con el objeto de ministrar insumos y recursos presupuestarios federales, en caracter de
subsidios, a “LA ENTIDAD” que le permitan en términos de los articulos 9 y 13, apartado B de la Ley General de Salud,
coordinar su participacién con “LA SECRETARIA” para reforzar la realizacion de acciones en materia de salud publica,
que, contribuyan al cumplimiento de indicadores, metas para el bienestar y parametros establecidos en “LOS
PROGRAMAS”, documento que en adelante se denominara “CONVENIO PRINCIPAL”.

Il.  Que, en la Clausula DECIMA QUINTA, denominada MODIFICACIONES AL CONVENIO, del “CONVENIO
PRINCIPAL”, las partes acordaron lo que a la letra dice: “... que el presente “CONVENIO ESPECIFICO” podra
modificarse de comtn acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas
aplicables. Las modificaciones al “CONVENIO ESPECIFICO” obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma
y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el 6rgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

. Que “LAS PARTES” han determinado, modificar el “CONVENIO PRINCIPAL", con la finalidad de ajustar los
montos de los recursos presupuestarios federales y/o insumos federales que seran ministrados a “LA ENTIDAD” en
términos de lo estipulado en el presente instrumento.

DECLARACIONES

I1. Se reproducen y ratifican las declaraciones 1.1, 1.2, 1.4 y 1.5 insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL”.

Il. “LA ENTIDAD” declara que:
I.1. Se reproducen y ratifican las declaraciones 1y 3 insertas en el “CONVENIO PRINCIPAL™.

Ill. “LAS PARTES” declaran que:
I1.1. Se reconocen mutuamente el caracter y las facultades con las que comparecen a la celebracion del presente

instrumento. ]

Il.2. Estan de acuerdo en celebrar el presente “CONVENIO MODIFICATORIO”, de conformidad con los términos y
condiciones gue se estipulan en el mismo, al tenor de las siguientes:

I. “LA SECRETARIA” declara que: 4

CLAUSULAS

PRIMERA. - OBJETO. - El presente instrumento, tiene por objeto modificar la declaracion 1.3 del apartado | “LA
SECRETARIA”: las declaraciones 2 y 4 del apartado Il “LA ENTIDAD"; las clausulas; Primera, parrafo primero, asi
\

como a lo respectivo a la Tabla de su parrafo tercero; Segunda parrafo primero, segundo, séptimo y agregando tres
parrafos del cual en uno se desprende 4 incisos recorriendo los parrafos subsecuentes, parrafo gécimo grimero y décimo
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segundo, Octava fraccion I, XXIll y eliminar la fraccion XIX recorriendo los parrafos subsecuentes, clausula Novena
fraccion Il y agregando la fraccion XVII; los Anexos 1, 2, 3 y eliminar el Anexo 4; del “CONVENIO PRINCIPAL”, para
quedar como sigue:

l.  “LA SECRETARIA” declara, que:
1.1. ...
L2

.3. “LA SECRETARIA”, con la finalidad de cumplir con el proceso de coordinacion, analisis, planeacion
presupuestacion y propuesta de mecanismos, conforme a la normatividad vigente, para alinear y optimizar los recursos
asignados a las Unidades Administrativas y Organos Administrativos Desconcentrados bajo su adscripcion, de
conformidad con lo establecido en los articulos 2, apartado B IX, XVIII, XX y XXVl y C, fracciones VI, VII, VIII, IX, X y X,
8, fracciones Il y Xl y 10 fracciones Il, IV, XII, XVIIl y XXI, 18 fracciones VIII y XVIII, 30, 35, 42, 43, 46 fracciones VIl y
VIIl, 48, 50, 52, 53 y 54, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, publicado en el Diario Oficial de la Federacién
el 27 de febrero de 2025, en relacion con el Articulo Unico, fraccién 11, incisos a), b), c), d), f), g), h), i), ) y k) del Acuerdo
por el que se adscriben organicamente las Unidades Administrativas y Organos Administrativos Desconcentrados de la
Secretaria de Salud; “LA SECRETARIA” por conducto de la Direccion General de Epidemiologia, Direccién General
de Politicas en Salud Publica, Direccién General del Servicio Nacional de Salud Publica, Secretariado Técnico del
Consejo Nacional para la Prevencién de Accidentes, Centro Nacional de Equidad de Género, Salud Sexual y
Reproductiva, Centro Nacional de Transfusion Sanguinea, Centro Nacional de Prevencién y Control de Enfermedades,
Centro Nacional para la Prevencion y Control del VIH/SIDA y Hepatitis, Centro Nacional para la Salud de la Infancia y
la Adolescencia y la Comisién Nacional de Salud Mental y Adicciones, cumpliran con los objetivos y metas establecidas
en el presente “CONVENIO ESPECIFICO”, atendiendo las obligaciones de ministracion de recursos y suministro de
insumos federales, verificando la transparencia y comprobacion de los mismos, para que estos sean destinados
Unicamente para cubrir el objeto del presente instrumento; asimismo, seran responsables de vigilar, supervisar, dar
seguimiento, informar y evaluar en todo momento las obligaciones que asuma “LA ENTIDAD”, asi como la aplicacion
y destino de los recursos presupuestarios e insumos federales, que se entregan en el marco del presente instrumento;
aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa vigente; suspender o cancelar los subsecuentes
ministraciones de recursos presupuestarios federales, cuando estos no hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD”, para
el cumplimiento de los objetos del presente instrumento, o estas, se hayan aplicado en contravencion al presente
instrumento o “EL ACUERDO MARCOQ"; practicar las visitas de verificacion o seguimiento correspondientes; verificar
através de la herramienta informatica establecida, la comprobacion de gasto de los recursos presupuestarios federales
y darle seguimiento hasta su ejecucion; y las demas que determinen la normatividad aplicable y las clausulas del
presente “CONVENIO ESPECIFICO”, sin perjuicio de las atribuciones gue en el ambito de su competencia
correspondan a las referidas Unidades Administrativas y Organos Administrativos Desconcentrados.

II. “LA ENTIDAD” declara que:
1.

2. Que la Dra. Adriana Marcela Hernandez Campos, en su caracter de Secretaria de Salud y Directora General
del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud de Tamaulipas, asiste a la suscripcion del presente
Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 22 numeral 1, 24 fraccién XlI1, 37 fraccion [, 1V y XXVII
de la Ley Orgénica de la Administracién Publica del Estado de Tamaulipas, y acredita su cargo mediante

A\ A . - . .
3 "’3» nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al presente como Anexo 1 para formar parte integrante de su

contenido.

Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su domicilio el
ubicado en Palacio de Gobierno, 1er. Piso, entre 15 y 16 Juarez, Zona Centro, Cédigo Postal 87000, en Ciudad

\
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Victoria, Tamaulipas., y como domicilio convencional el ubicado el calle Francisco |. Madero No. 414, Zona
Centro, CP. 87000, Cd. Victoria, Tamaulipas.

“PRIMERA.- OBJETO.- El presente “CONVENIO ESPECIFICO” tiene por objeto, coordinar la participacion de “LA
SECRETARIA” con “LA ENTIDAD?”, a través de la ministracién de insumos y recursos presupuestarios federales, en
caracter de subsidios, que permitan realizar las acciones en materia de salud publica establecidas en el PLAN
NACIONAL DE DESARROLLO (PND) y en el PSS, mediante intervenciones transversales y funcionales para el
cumplimiento de indicadores, metas para el bienestar y parametros de “LOS PROGRAMAS?”, a fin de contribuir con la
adecuada operacion del SNSP; lo anterior, de conformidad con lo establecido en los articulos 9 y 13, apartado B de la
Ley General de Salud.

CLAVE DEL MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA" (Pesos)
o | uomomerowseies | eroceans [ Recumsos T msumos
PRESUPUESTARIO | PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE POLITICAS EN SALUD PUBLICA
1 |Politicas Publicas en Salud y P018, P028 2,732,153.60 0.00 2,732,153.60
Bienestar Poblacional
1 |Comunidades y municipios P018, P028 747,096.01 0.00 747,096.01
2 |Estilos de vida saludables P018, P028 1,423,941.92 0.00 1,423,941.92
3 |Curso de vida P018, P028 100,184.00 0.00 100,184.00
4 |Movilidad humana P018, P028 270,205.00 0.00 270,205.00
7 |Comunicacién en salud publica | P018, P028 190,726.67 0.00 190,726.67
Subtotal 2,732,153.60 0.00 2,732,153.60
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 Prevenc:ic'_m y Atencién de Lesiones P028 554,908.60 0.00 554,908.60
no Intencionales
1 |Prevencion de Accidentes P028 230,971.20 0.00 230,971.20
2 |Prevencion de Lesiones P028 323,937.40 0.00 323,937.40
Subtotal 554,908.60 0.00 554,908.60
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 Sistema Ngc_ional de Vigilancia P028 548,075.00 0.00 548,075.00
Epidemiaclogica (SINAVE)
2 Vigilancia‘Epidemiolégica por P028 598,222.00 95,487.00 693,709.00
Laboratorio P
Subtotal 1,146,297.00 95,487.00 1,241,784.00 /
317 DIRECCION GENERAL DEL SERVICIO NACIONAL DE SALUD PUBLICA ‘:4
Coordinacion Territorial y P028 840,853.00 0.00 840,853.00
1 |Participacion Comunitaria en Salud
Publica
Subtotal 840,853.00 0.00 840,853.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y CONTROL DEL VIH/SIDA Y HEPATITIS
1 |VIHyotras ITS P028 6,614,602.50 7,234,741.36 13,849,343.86
2 |Virus de Hepatitis C P028 0.00 1,502,139.91 1,502,139.91
Subtotal 6,614,602.50 8,736,881.27 15,351,483.77
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO, SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
1 Salud Sexual y Reproductiva P029 11,308,038.27 10‘302.803/201!_ 21,610,841.47
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Enfermedades Diarreicas Agudas

1 |SSR para Adolescentes P029 2,257,203.86 8,986.00 2,266,189.86
2 |PF y Anticoncepcion P029 1,428,395.96 999,217.28 2,427,613.24
3 |Salud Materna P029 1,096,008.45 7,769,901.16 8,865,909.61
4 |Salud Perinatal P029 4,347,436.00 524,650.00 4,872,086.00
5 |Aborto Seguro P029 875,752.00 859,066.80 1,734,818.80
g |Violencia de Género P029 1,303,242.00 140,981.96 1,444,223.96
Prevencion y Control del Cancer P029 1,668,444.00 6,204,062.10 7,872,506.10
lgualdad de Género P029 2,021,305.00 0.00 2,021,305.00
Subtotal 14,997,787.27 16,506,865.30 31,504,652.57
000 CENTRO NACIONAL DE PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES
Prevencién y Control de P028 580,960.00 363,535.00 944,495.00
1 Enfermedades Zoondticas y
Emergentes
Control de Enfermedades P028 1,215,081.00 9,622,495.30 10,837,576.30
5 Transmitidas por Vectores e
Intoxicacion por Veneno de
Artropodos
1 |Paludismo P028 405,027.00 0.00 405,027.00
2 |Enfermedad de Chagas P028 270,018.00 0.00 270,018.00
4 |Intoxicacion por Artropodos P028 135,009.00 0.00 135,009.00
5 |Dengue P028 405,027.00 9,622,495.30 10,027,522.30
Programa Nacional de Prevenciony | P028 1,000,000.00 536,573.79 1,536,573.79
3 |Control de las micabacteriosis
(Tuberculosis y Lepra)
4 |Emergencias en Salud P028 516,593.62 78,770.72 595,364.34
Programa de Accién Especifico para | P028 131,874.60 0.00 131,874.60
5 la Prevencién y Control de
Enfermedades Respiratorias
Cronicas
7 |Enfermedades Cardiometabolicas P028 9,745,040.00 0.00 9,745,040.00
8 Programa de Accidn Especifico en P028 2,927,170.00 0.00 2,927,170.00
Atencion al Envejecimiento
9 Prevencion, Deteccion y Control de P028 227,781.00 0.00 227,781.00
las Enfermedades Bucales
10 Prevencion y Control de P028 510,115.63 0.00 510,115.63

Subtotal

16,854,615.85

10,601,374.81

27,455,990.66

R0O0 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIAY

LA ADOLESCENCIA

1

Vacunacion Universal

E036

0.00

201,513,734.00

201,513,734.00

Subtotal

0.00

201,513,734.00

201,513,734.00

Total de recursos federales a ministrar a "LA ENTIDAD"

43,741,217.82

237,454,342.37

281,195,560.19

o

Q.

SEGUNDA. MINISTRACION .- Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, las Unidades Administrativas
u Organos Administrativos Desconcentrados adscritos a “LA SECRETARIA”, ministraran a “LA ENTIDAD”, recursos
federales con el caracter de subsidios, por la cantidad de $281,195,560.19(DOSCIENTOS OCHENTA Y UN MILLONES

4



01-CM-SaNAS-TAMPS/2026

CIENTO NOVENTA Y CINCO MIL QUINIENTOS SESENTA PESOS 19/100 M.N), para la realizacion de acciones en
materia de salud publica, mediante intervenciones transversales, integrales y funcionales para el cumplimiento de
indicadores, metas para el bienestar y parametros de “LOS PROGRAMAS”.

Los recursos presupuestarios federales hasta por un monto de $43,741,217.82 (CUARENTA Y TRES MILLONES
SETECIENTOS CUARENTA Y UN MIL DOSCIENTOS DIECISIETE PESOS 82/100 M.N), se radicaran a la Secretaria
de Finanzas de “LA ENTIDAD?, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, misma
que, debe ser informada por escrito a “LA SECRETARIA”.

Para efectos de este “CONVENIO ESPECIFICO” y concatenado con el “ACUERDO MARCO?”, se entendera como
UNIDAD EJECUTORA a la Secretaria de Salud la cual sera responsable, en el ambito de sus atribuciones, de la
recepcion, administracion, ejercicio, control, comprobacion y destino final de los recursos presupuestarios federales e
insumos federales ministrados.

La UNIDAD EJECUTORA actuara para la ejecucion de “LOS PROGRAMAS”, quedando obligada a:

a) Aplicar los recursos exclusivamente a los fines autorizados;

c) Implementar los mecanismos internos de control, supervision y seguimiento del ejercicio de los recursos; y
d) Resguardar la documentacion comprobatoria y justificativa correspondiente.
La UNIDAD EJECUTORA sera directamente responsable de cualquier irregularidad, desvio, uso indebido, subejercicio

no justificado o dano al erario federal que derive de sus actos u omisiones, sin perjuicio de las responsabilidades
administrativas, civiles o penales que resulten procedentes. <(

b) Cumplir la normativa federal aplicable en materia de gasto publico, adquisiciones, control y rendicion de cuentas; K
y
\J

En caso de que las autoridades fiscalizadoras determinen observaciones o reintegros vinculados con la operacion a
cargo de la UNIDAD EJECUTORA, ésta debera realizar las acciones correctivas y, en su caso, reintegrar los recursos
correspondientes, conforme a la normativa aplicable.

4

S =

Los insumos federales que suministre “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD”, por un monto total de $237,454,342.37 U
(DOSCIENTOS TREINTA Y SIETE MILLONES CUATROCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS
CUARENTAY DOS PESOS 37/100 M.N), seran entregados directamente a la Secretaria de Salud.

Los insumos federales que no sean aplicados en tiempo y forma al objeto del presente instrumento juridico seran
considerados por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, por lo que las Unidades Administrativas y Organos

Administrativos Desconcentrados responsables de “LOS PROGRAMAS”, podran solicitar su devolucion para

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

II. Aplicar la totalidad de los recursos presupuestarios e insumos federales a que se refiere la Clausula Primera de
este “CONVENIO ESPECIFICO”, exclusivamente para la realizacién de acciones en materia de salud publica, mediante
la implementacion de intervenciones transversales y funcionales para el cumplimiento de indicadores, metas para el
bienestar y parametros de “LOS PROGRAMAS”, con estricta sujecién a lo establecido en el Anexo 5 del presente
instrumento, por lo que, se hace responsable del ejercicio, uso, aplicacion y destino de los citados recursos federales
incluyendo: reintegro, cargas financieras y responsabilidades administrativas.

. a XV

XIX. Verificar que todos los procedimientos referentes a la remodelacion, modificacion, ampliacion y equipamiento de
los laboratorios de referencia epidemiologica que se realicen en “LA ENTIDAD” cumplan con lo dispuesto por las leyes,
reglamentos, decretos, circulares y normas de las autoridades competentes en materia de salubridad, proteccion
ecologica y de medio ambiente que rijan en el ambito federal.

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

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

XXII.  Contratar los recursos humanos para el reforzamiento de la implementacion del SNSP y las intervenciones de
las acciones en materia de salud publica que se encuentran inmersas en “LOS PROGRAMAS”, establecidas en el
PSS, vy, en su caso, proporcionarles los gastos de operacion, con cargo a los recursos federales que se ministren con
motivo del presente Convenio, con apego a los LINEAMIENTOS en materia de Austeridad Republicana de la
Administracion Publica Federal publicada en el 18 de septiembre del 2020 en el DOF, por los que se establecen medidas
de austeridad en el gasto de operacion en las dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal, o bien,
con cargo a los recursos de la Secretaria de Salud de “LA ENTIDAD” de acuerdo con lo que para tal efecto se sefiale
en el SIAFFASPE.

XXl Mantener actualizada, la informacidn relativa a los avances en el ejercicio de los resultados de los recursos
transferidos, asi como aportar los elementos que resulten necesarios para la evaluacion de los resultados que se
obtengan con los mismos.

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

XXV. Informar sobre la suscripcion de este “CONVENIO ESPECIFICO” al drgano técnico de fiscalizacion de la
legislatura local en “LA ENTIDAD".

XXVI. Publicar el presente “CONVENIO ESPECIFICO” en el 6rgano de difusién oficial de “LA ENTIDAD”.

XXVII. Difundir en su pagina de Internet el listado de “LOS PROGRAMAS” financiados con los recursos que le seran
ministrados mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados, en los términos de las disposiciones
juridicas aplicables.
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XXVIIIl. Reintegrar a la TESOFE, conforme a los plazos y requisitos previstos en el articulo 17 de la Ley de Disciplina
Financiera de las Entidades Federativas y los Municipios, los recursos presupuestarios federales ministrados que, al 31
de diciembre de 2026, no hayan sido devengados.

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

NOVENA. OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA” ...

II.  Suministrar los insumos federales a la Secretaria de Salud de “LA ENTIDAD?”, sefialados en la Clausula Primera
del presente instrumento, de conformidad con lo establecido y detallado en el SIAFFASPE.

[lla XVI...

XVIl. Remitir a “LA ENTIDAD” la informacion necesaria para el cumplimiento de lo establecido en el presente Convenio,
siendo responsabilidad de “LA ENTIDAD” supervisar y asegurarse de que los insumos entregados por la proveeduria
cumplan con las condiciones y caracteristicas previstas en el Anexo Técnico del contrato, asi como con las normas
oficiales aplicables en materia de empaque para cada insumo que “LA SECRETARIA” suministre al amparo del
presente Convenio, destinados a su aplicacion en “LOS PROGRAMAS”. “LA ENTIDAD” en caso de detectar que la
entrega no cumple a lo estipulado en el Anexo Técnico debera notificar a “LOS PROGRAMAS” correspondientes.

n

Continda en la pagina siguiente

Lo
S
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ANEXO 1

CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO DE COORDINACION EN MATERIA DE
TRANSFERENCIA DE INSUMOS Y MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES PARA
REALIZAR ACCIONES EN MATERIA DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN,
EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
TAMAULIPAS POR CONDUCTO DE “LA ENTIDAD”.

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

1

2

3 | Dra. Maria Eugenia Jiménez Corona Directora General De Epidemiologia

4 | Mtra. Anayeli Altamirano Hernandez Secretaria Técnica del Consejo Nacional para la
Prevencion de Accidentes

)

6

7

8

9

10 | Dra. Yerania Emireé Enriquez Lopez Comisionada Nacional de Salud Mental y Adicciones

11 | Lic. Rosalba Hernandez Reyes Encargada del cumplimiento de las funciones del
Servicio Nacional de Salud Publica

Nota: En observancia a lo dispuesto en el articulo SEXTO transitorio del Decreto por el que se expide el Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud, publicado en el DOF el 27 de febrero de 2025, las referencias y facultades previstas \

en los nombramientos que se adjuntan al presente, se entenderan hechas y atribuidas a las Unidades Responsables
competentes que cambiaron de denominacion de conformidad con lo sefialado en el Reglamento de referencia.
Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de “LA ENTIDAD”: \
%Y
1 | Dra. Adriana Marcela Hernandez Campos Secretaria de Salud y Directora General del Organismo Publico \ N
Descentralizado Servicios de Salud de Tamaulipas i)

T

\
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Gobierno de

. México  Saud

= SO

rambramienta Ko, F0-00272024
Todign 12-3181-M1C0Z6P-DI00REE-E- X0

M

. MARIA EUGENIA JIMENEZ CORONA

Rl

resente.

Con fundamenta en 1o dispuesto porlos 3ticuios 2, fraccidn XV del Reglamento gz la
Ley delSenvicin Prefesional e Larrerd en la Admirstracidn Plblica Federzl; 2, apartado
B. fraccidn IX v 7, fraccion O del Reglamento Interer de la Secretarfa oe Salud, me
permith hacer de su CoNQGIMENto quée 2 partr de esta fechs, he tenido a bien

nombraria:

DIRECTORA GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

Dicha dzsignacion s2 formula on el caracer de senidora publica de designzcion
directs, ranga de Direccion Ceneral, adsarita a la Subsecretaria de Politicas de Salud v

Bienestsr Pobiacional.

Al aleptar fa encomizncs, usted ha protestsdo guardar 13 Constitucidn Politics de lns
Lstados Unidos heccanas, 20 las 1érminos del articule 128 v las heyes gque de ellz

eranen

esimisme adniisre o compramiso de desempaitaria al limite da su caparidad

eran, delsendo sipmy ncia, teallad y honradez en of deseimpefic

VTR

de la misma,
Ciudad de México, o 1€ de fzbrero de 2076,

El SECRETARIO DE SALUD

“7 DR. DAVID KERSHENOBICH STALNIKOWITZ
R
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. Gobie rno de

México Salud

Nombramento Mo, LD-005/2625
Cadign 12-31 5 1M1 C0262.0000827-8-4.0

C. ANAYELI ALTAMIRANO HERNANDEZ

Presente

Con fundamento en lo gispuesta por los articulos 2, fracciones XI y XV y 91 gel
Reglamento de is Ley del Servicio Profesions de Carrera en la Admimistracion Piblica
Federal; 2, apartado 8, fraccion XxXv1 v 7, fracciones 00U y X¥XIV de! Reglamento
Interior de la Secretariz de Salud, asi como 195, fracdén L incise b), subincso i y 208
del Acuerdo por =l que ss establecen las Disposiciones gensralss en materia dz
recursos humanos de la Administracidn Publica Federal, me permito hacer de su

conagimiento que, a partir de esta fecha, he tenide a bien nombrariz:

SECRETARLA TECNICA DEL CONSEJO NACIONAL
PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

Dicha designacian se farmula con &b cardcter de servidors pablica de libre designacian,
rango de Direcddn General, adscrita a la Subsecretariz de Politicas de Salud v Bienestar

Pobiacional.

Al aceptar la encomienda, usted ha protestads guardar a Constitucion Politica de los
farados Unidos Mexicanos, en los termings def articulo 128 y-las leyes que de eliz
smanean, asimismo adguieres o compromnise de desempefars 3l imite de su capaadac
y esfuerzo, deblendo siempre actuar con eficiencia, lesltady honradez en et desermpeno

ge la misma.
Ciudad de México, 38 1 de febrern de 2026,

EL SECRETARIO DE SALUD

T P P
-
; / P
7 -

”\ DR. DAVID KERSHENOBICH STALNIKOWITZ

Y Vi

F iR
ot % Ea R

Mar gar;ii 3

A o
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Gobierno de

- México Salud

MNombramienic Me. DL-002/2026
Céetigo 12-¥00-1-041 COR0F 0000002 E. %5

C. YERANIA EMIREE ENRIQUEZ L OPEZ

Fresenzte.

Lor fundamento en lo gispuasto per (o8 articulos 2, fraccidn XVII del Regiamanto de Iz
Ley @&l Senacio Profesional ce Carrera enla Administracion Pablica Federal 2, spartade
C. Fraccion X y 7. fraccién XVI del Reglamento Interlor de la Sscretaria de Salud, me

pErmite Nacer de su conocimiento gue, ¥ partir de ssia fecha, e tenido @ bien

namprarla:

TITULAR DE LA COMISION NACIONAL
DE SALUD MENTAL Y ADICCIONES

Dicha de=ignacion =g formula con el caracer de servidors publica de designacion
directs, rango e Tiwlar de Unidzd, adscritz & iz Subsecretaria de Peliticas de Salug y

Bignestar Poklzoional,

A aceptar & encomienda, usiea 08 prorestado uarcar lz Consttucién Politica de los
Es12dos Urioos Mexicanos, en los términos del articuio 128 v las leyes cue de ella
SMENSA. 38TuEMT aoquiere el compromiss de desempeniaria al limile de su capacidad

v esfuerzo, deniengo siempre acuar con eficienciz, lealtad v honradez en el desemperna

b

e i3 Misma

:

Tiudaa 2e Mexico, & 16 ce febrerp de 2075,

EL SECRETARIO DE SALUD
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Salud

Zesreiesie e falud

Subsecretaria de Politicas de 3alud v Bienastar Poblacional
ficio Mo. SPSBP-1082-2028

Cludad de hMéxico, a 25 de Tebrero de 20326,

Lic. Roszlba Herndndes Rayes
Direcora de Operacian
Subsscretaria de Politicas de Salud
y Bienestar Poblacional

Presente

Con fundaments =n lo dispussta por los articules 17 pdrrafo tercers, 4° Pérrafo tuarto. 108
primer pdrrafo y 109, fraccién T, de fa Copstitucan Palitics de los Estados Unidos Mexicanos,
8 fracciones VI y XoNE 16 Fraccion XxIy 43 dei Reglamentic Interiar de ia Secretaria de Sslud.
sublicads en gl Diario Oficial de |a Federacian sl 27 de febirero de 2025, me permig hacer de
su conecimients que, & partlr del 25 de febrero da 2026, he tenida & pien NOMDrarta

ENCARGADA DEL CUMPLIMIENTD RE LAS FUNCIONES
DEL SERVICIO NACIONAL DE SALUD PUBLICA {UR-317)

Dicha designacidn se formula eon ¢l cardaer de servidora plokics de gabinete de apoyn, range
de Direccién de Area, adscrita 2 | Subsscretaria de Polfticss de Ssiud y Slenestar Poblacional.

Al aceptar Iz encomignda, se le instruya para que realices las actiones perinentss para definr,
disefiar, desarroliar, instrumentar y desplegar foF mecanismos ¥ pracocas institucianales qus
contribuyan en lz af“clstar:mn operalive ¥ =n i3 srmonlZadién Normativa, gyus promuevan y
faciliten la imtegridad y iz transversslided de las aperaciones det Servicio Nadons! de Salud

PUBHica

Sin arg particularn 2 envio un cordial saludo.

0 Lopez Elizalde
e Salud y anestarrpoblacmﬁal

Cca e, Suvid arshenobich Smlnkewics, fecrwans de Saiud. Sresee i

S g

?\14‘.’"‘1’!"(‘[3 SagrLeey

STEAY Tals (MAMCATIE aat 3335w pob Taal
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i Tamaulipas

GOBRIERNG BE TAMAULIPAS
PODER EJECUTIVD

2028, Afio de Margarita Maza Parada”,

Ciudad Victoria, Tamaulioss, 3 17 de marzo de 2025,

C. ADRIANA MARCELA HERMANDEZ CAMPOS.

PRESENTE.-

AMERICO VILLARREAL ANAYA, Gobernador Constitucional de! Estade de
Tamaulipas, en gjercicio de las facultades gue al Elecutivo 3 mi cargo confieren los articulos 91,
primer nsrrafo, fraceidn iX y 05 g2 la Cansttuson Poiitics del Sstado dz Tamaulipas, he tenidsa
a bler designar 3 usted SECRETARIA DE SALUD ¥ DIRECTORA GENERAL DEL ORGANISMOD
#0BLICO DESCENTRALIZADD SERVICIOS DE 5ALUD DE TAMAULIPAS, con las atribuciores Y
responzabilidades que le confiere Ja Constitucidn local, fa Ley Orgdnica de Iz Administracién

Publics del Estado de Tamaulipas y el srden jurigico aplicable.

ATENTAMENTE

GOBERNADOR CONSTITUCIONAL
DEL ESTADO DE TAMAULIPAS

4 A TN O
Fo e T
AP - " ,-"’/
. - et
=N ;
,}/"“‘}t’o/v/umnn- CANAYA
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CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO DE COORDINACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE INSUMOS Y MINISTRACION DE
RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES PARA REALIZAR ACCIONES EN MATERIA DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS

QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS POR
CONDUCTO DE “LA ENTIDAD".

Identificacion de “LOS PROGRAMAS" por Programa Presupuestario en materia de Salud Publica.

E036 PROGRAMA DE VACUNACION

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA" (Pesos)
NO. UNIDAD RESPONSABLE / PROGRAMA DE ACCION RECURSOS INSUMOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
1 |Vacunacion Universal 0.00 201,513,734.00 201,513,734.00
Total E036 0.00 201,513,734.00 201,513,734.00
P018 PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES
MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA" (Pesos)
NO. UNIDAD RESPONSABLE / PROGRAMA DE ACCION RECURSOS INSUMOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES
310 DIRECCION GENERAL DE POLITICAS EN SALUD PUBLICA
1 |Politicas Publicas en Salud y Bienestar Poblacional 130,000.00 0.00 130,000.00
2 |Estilos de vida saludables 130,000.00 0.00 130,000.00
Total P018 130,000.00 0.00 130,000.00

P028 POLITICAS DE PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES

UNIDAD RESPONSABLE / PROGRAMA DE ACCION RECURSOS INSUMOS
PRESUPUESTARIOS e TOTAL
FEDERALES

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

Pl

- e

(} -

14
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310 DIRECCION GENERAL DE POLITICAS EN SALUD PUBLICA

Politicas Publicas en Salud y Bienestar Poblacional 2,602,153.60 0.00 2,602,153.60
1 |Comunidades y municipios 747,096.01 0.00 747,096.01
2 |Estilos de vida saludables 1,293,941.92 0.00 1,293,941.92
3 |Curso de vida 100,184.00 0.00 100,184.00
4 |Movilidad humana 270,205.00 0.00 270,205.00
7 |Comunicacion en salud publica 190,726.67 0.00 190,726.67
Subtotal 2,602,153.60 0.00 2,602,153.60
315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES
1 |Prevencién y Atencidn de Lesiones no Intencionales 554,908.60 0.00 554,908.60
1 |Prevencion de Accidentes 230,971.20 0.00 230,971.20
2 |Prevencion de Lesiones 323,937.40 0.00 323,937.40
Subtotal 554,908.60 0.00 554,908.60
316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
1 |Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (SINAVE) 548,075.00 0.00 548,075.00
2 |Vigilancia Epidemioldgica por Laboratorio 598,222.00 95,487.00 693,709.00
Subtotal 1,146,297.00 95,487.00 1,241,784.00
317 DIRECCION GENERAL DEL SERVICIO NACIONAL DE SALUD PUBLICA
1 |Coordinacion Territorial y Participacion Comunitaria en Salud Publica 840,853.00 0.00 840,853.00
Subtotal 840,853.00 0.00 840,853.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y CONTROL DEL VIH/SIDA Y HEPATITIS

1 |VIHyotras ITS 6,614,602.50 7,234,741.36 13,849,343.86
2 |Virus de Hepatitis C 0.00 1,602,139.91 1,502,139.91
Subtotal 6,614,602.50 8,736,881.27 15,351,483.77

N 000 CENTRO NACIONAL DE PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES
1 }frevencién y Control de Enfermedades Zoonéticas y Emergentes 580,960.00 363,535.00 944,495.00
2 ,éonlrol de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de 1,215,081.00 9,622,495.30 10,837,576.30

Artrépodos

1 |Paludismo 405,027.00 0.00 405,027.00
2 |Enfermedad de Chagas 270,018.00 0.00 270,018.00

15
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4 |Intoxicacion por Artrépodos 135,009.00 0.00 135,009.00
5 |Dengue 405,027.00 9,622,495.30 10,027,522.30
3 Programa Nacional de Prevencion y Control de las micobacteriosis (Tuberculosis y 1,000,000.00 536,573.79 1,536,573.79
Lepra)
4 |Emergencias en Salud 516,593.62 78,770.72 595,364.34
6 Programa _de Acgio_n Especifico para la Prevencion y Control de Enfermedades 131,874.60 0.00 131,874.60
Respiratorias Cronicas
Enfermedades Cardiometabdlicas 9,745,040.00 0.00 9,745,040.00
8 |Programa de Accion Especifico en Atencion al Envejecimiento 2,927,170.00 0.00 2,927,170.00
9 |Prevencion, Deteccion y Control de las Enfermedades Bucales 227,781.00 0.00 227,781.00
10 |Prevencién y Control de Enfermedades Diarreicas Agudas 510,115.63 0.00 510,115.63
Subtotal 16,854,615.85 10,601,374.81 27,455,990.66
Total P028 28,613,430.55 19,433,743.08 48,047,173.63
P029 POLITICA EN SALUD MATERNA SEXUAL Y REPRODUCTIVA
MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA" (Pesos)
NO. UNIDAD RESPONSABLE / PROGRAMA DE ACCION RECURSOS INSUMOS
PRESUPUESTARIOS FEDERALES TOTAL
FEDERALES

L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO, SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

Salud Sexual y Reproductiva

11,308,038.27

10,302,803.20

21,610,841.47

1 |SSR para Adolescentes 2,257,203.86 8,986.00 2,266,189.86
2 |PF y Anticoncepcion 1,428,395.96 999,217.28 2,427,613.24
3 [Salud Materna 1,096,008.45 7,769,901.16 8,865,909.61
4 |Salud Perinatal 4,347,436.00 524,650.00 4,872,086.00
5 |Aborto Seguro 875,752.00 859,066.80 1,734,818.80
6 |Violencia de Geénero 1,303,242.00 140,981.96 1,444.223.96
Prevencion y Control del Céancer 1,668,444.00 6,204,062.10 7,872,506.10
Igualdad de Género 2,021,305.00 0.00 2,021,305.00

Total P029

14,997,787.27

16,506,865.30

31,504,652.57

N
( \
J [ Total

43,741,217.82 |

237,454,342.37 |

281,195,560.19 |
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ANEXO 3

CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO DE COORDINACION EN MATERIA DE
TRANSFERENCIA DE INSUMOS Y MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES PARA
REALIZAR ACCIONES EN MATERIA DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN,
EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
TAMAULIPAS POR CONDUCTO DE “LA ENTIDAD”.

RECURSOS FINANCIEROS CALENDARIO DE MINISTRACIONES DE “LOS PROGRAMAS”.

310 DIRECCION GENERAL DE POLITICAS EN SALUD PUBLICA

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 |Politicas Piblicas en Salud y Bienestar Poblacional
1.1 Comunidades y municipios
P028 Abril 747,096.01
Total Comunidades y municipios 747,096.01
1.2 Estilos de vida saludables
P018 Abril 130,000.00
Total Estilos de vida saludables 130,000.00
1.2 Estilos de vida saludables
P028 Abril 1,293,941.92
Total Estilos de vida saludables 1,293,941.92
1.3 Curso de vida
P028 Abril 100,184.00
Total Curso de vida 100,184.00
1.4 Movilidad humana
P028 Abril 270,205.00
Total Movilidad humana 270,205.00
1.7 Comunicacion en salud publica
P028 Abril 190,726.67
Total Comunicacion en salud pablica 190,726.67
Total Politicas Publicas en Salud y Bienestar Poblacional 2,732,153.60
TOTAL 310 DIRECCION GENERAL DE POLITICAS EN SALUD PUBLICA 2,732,153.60

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO

1 |Prevencion y Atencion de Lesiones no Intencionales

1.1 Prevencion de Accidentes

P028 Abril

230,971.20

Total Prevencién de Accidentes

230,971.20

1.2 Prevencion de Lesiones

P028 Abril

323,937.40

Total Prevencion de Lesiones

323,937.40

Total Prevencién y Atencién de Lesiones no Intencionales

554,908.60

TOTAL 315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE
ACCIDENTES

554,908.60




316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA
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NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 |Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (SINAVE)
1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica (SINAVE)
P028 Abril 548,075.00
Total Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiologica (SINAVE) 548,075.00
Total Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (SINAVE) 548,075.00
2 |Vigilancia Epidemiolégica por Laboratorio
2 Vigilancia Epidemiolégica por Laboratorio
P028 Abril 598,222.00
Total Vigilancia Epidemiolégica por Laboratorio 598,222.00
Total Vigilancia Epidemiolégica por Laboratorio 598,222.00
TOTAL 316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA 1,146,297.00
317 DIRECCION GENERAL DEL SERVICIO NACIONAL DE SALUD PUBLICA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 |Coordinacién Territorial y Participacion Comunitaria en Salud Puablica
1 Coordinacién Territorial y Participacion Comunitaria en Salud Publica
P028 Abril 840,853.00
Total Coordinacién Territorial y Participacion Comunitaria en Salud Piblica 840,853.00
Total Coordinacién Territorial y Participacién Comunitaria en Salud Publica 840,853.00
TOTAL 317 DIRECCION GENERAL DEL SERVICIO NACIONAL DE SALUD PUBLICA 840,853.00
K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y CONTROL DEL VIH/SIDA Y HEPATITIS
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 |VIHyotras ITS
1VIH y otras ITS
P028 Abril 6,614,602.50
Total VIH y otras ITS 6,614,602.50
Total VIH y otras ITS 6,614,602.50
TOTAL K00 CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y CONTROL DEL VIH/SIDA Y 6,614,602.50
HEPATITIS
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO, SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 [Salud Sexual y Reproductiva
1.1 SSR para Adolescentes
P029 Abril 2,257,203.86
Total SSR para Adolescentes 2,257,203.86
1.2 PF y Anticoncepcion
P029 Abril 1,428,395.96
Total PF y Anticoncepcion 1,428,395.96
1.3 Salud Materna
P029 Abril 1,096,008.45
Total Salud Materna 1,096,008.45
1.4 Salud Perinatal
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P029 Abril 4,347,436.00
Total Salud Perinatal 4,347,436.00
1.5 Aborto Seguro

P029 Abril 875,752.00
Total Aborto Seguro 875,752.00
1.6 Violencia de Género

P029 Abril 1,303,242.00
Total Violencia de Género 1,303,242.00

Total Salud Sexual y Reproductiva

11,308,038.27

2 |Prevencidn y Control del Cancer

2 Prevenciodn y Control del Cancer

N
—

-

P029 Abril 1,668,444.00
Total Prevencion y Control del Cancer 1,668,444.00
Total Prevencién y Control del Cancer 1,668,444.00
3 |lgualdad de Género
3 lgualdad de Género
P029 Abril 2,021,305.00
Total Igualdad de Género 2,021,305.00
Total Igualdad de Género 2,021,305.00
TOTAL L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO, SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA 14,997,787.27
000 CENTRO NACIONAL DE PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES
NO. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
1 |Prevencion y Control de Enfermedades Zoonéticas y Emergentes
1 Prevencidn y Control de Enfermedades Zoondticas y Emergentes
P028 Abril 580,960.00
Total Prevencion y Control de Enfermedades Zoondticas y Emergentes 580,960.00
Total Prevencion y Control de Enfermedades Zoonéticas y Emergentes 580,960.00
2 |Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos
2.1 Paludismo
P028 Abril 405,027.00
Total Paludismo 405,027.00
2.2 Enfermedad de Chagas
P028 Abril 270,018.00
Total Enfermedad de Chagas 270,018.00

2.4 Intoxicacion por Artrépodos

P028 Abril 135,009.00
Total Intoxicacion por Artrépodos 135,009.00

2.5 Dengue
P028 Abril 405,027.00
Total Dengue 405,027.00
Total Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacién por Veneno de 1,215,081.00

Artropodos

3 |Programa Nacional de Prevencion y Control de las micobacteriosis (Tuberculosis y Lepra)

3 Programa Nacional de Prevencién y Control de las micobacteriosis (Tuberculosis y Lepra)
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P028 Abril 1,000,000.00

Total Programa Nacional de Prevencion y Control de las micobacteriosis (Tuberculosis y Lepra) 1,000,000.00

Total Programa Nacional de Prevencion y Control de las micobacteriosis (Tuberculosis y Lepra) 1,000,000.00
4 |Emergencias en Salud
4 Emergencias en Salud

P028 Abril 516,593.62

Total Emergencias en Salud 516,593.62

Total Emergencias en Salud 516,593.62

6 |Programa de Accién Especifico para la Prevencion y Control de Enfermedades Respiratorias Cronicas

6 Programa de Accion Especifico para la Prevencion y Control de Enfermedades Respiratorias Croénicas

P028 Abril 131,874.60
Total Programa de Accion Especifico para la Prevencion y Control de Enfermedades 131,874.60
Respiratorias Cronicas
Total Programa de Accién Especifico para la Prevencion y Control de Enfermedades 131,874.60
Respiratorias Cronicas
7 |Enfermedades Cardiometabélicas
7 Enfermedades Cardiometabdlicas
P028 Abril 9,745,040.00
Total Enfermedades Cardiometabdlicas 9,745,040.00
Total Enfermedades Cardiometabdlicas 9,745,040.00
8 |Programa de Accién Especifico en Atencion al Envejecimiento
8 Programa de Accion Especifico en Atencion al Envejecimiento
P028 Abril 2,927,170.00
Total Programa de Accion Especifico en Atencién al Envejecimiento 2,927,170.00
Total Programa de Accién Especifico en Atencién al Envejecimiento 2,927,170.00
9 |Prevencion, Deteccién y Control de las Enfermedades Bucales
9 Prevencion, Deteccion y Control de las Enfermedades Bucales
P028 Abril 227,781.00
Total Prevencion, Deteccion y Control de las Enfermedades Bucales 227,781.00
Total Prevencion, Deteccion y Control de las Enfermedades Bucales 227,781.00
10 |Prevencién y Control de Enfermedades Diarreicas Agudas
10 Prevencion y Control de Enfermedades Diarreicas Agudas
P028 Abril 510,115.63
Total Prevencién y Control de Enfermedades Diarreicas Agudas 510,115.63
Total Prevencién y Control de Enfermedades Diarreicas Agudas 510,115.63
TOTAL 000 CENTRO NACIONAL DE PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES 16,854,615.85

[ GRAN TOTAL

43,741,217.82 |
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ANEXO 4

Se elimina

Continta en la pagina siguiente
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CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO DE COORDINACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE INSUMOS Y MINISTRACION DE
RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES PARA REALIZAR ACCIONES EN MATERIA DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS
QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”, Y EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS POR

CONDUCTO DE “LA ENTIDAD”.

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

310 DIRECCION GENERAL DE POLITICAS EN SALUD PUBLICA

0 TIPO DE META META
NO. PROGRAMA INDICE INDICADOR NOMBRE DEFINICION FEDERAL ESTATAL
1 Politicas Publicas en Salud y Bienestar Poblacional
4.1.1 Resultado Porcentaje de Jurisdicciones o Distritos de  |Mide el porcentaje de Jurisdiccion Sanitarias 100.00 100.00
Salud que reportan actividades de o Distrito de Salud que reportan actividades
1.1 |Comunidades y municipios Prevencion y Promocion de la Salud de Prevencion y Promocion de la Salud
durante la Semana Nacional de Salud durante la Semana Nacional de Salud
Publica. Publica.
1.1.1 Proceso Porcentaje de estrategias educativas de Mide el grado de cumplimiento en la 100.00 100.00
12 |Estilos de vida saludables promocion _cle la salud para el fomento de  |ejecucion de actividades t:[e educaplon para
estilos de vida saludable la salud para fomentar estilos de vida
saludables en la poblacion.
1.2.1 Proceso Porcentaje de personal de salud capacitado |Mide el cumplimiento en la formacion y 100.00 100.00
1,2 |Eslilos de vida saludables en el uso de las GASS sensibilizacion del personal de salud sobre el
contenido y aplicacion de las GASS.
224 Proceso Porcentaje de escuelas certificadas como | Mide el grado de cumplimiento de las 100.00 100.00
12 |Estilos de vida saludables pr}orpotoras dg la saﬂuld de educacion acciones de certificacion de aqto(nos
basica y media superior escolares que cumplen con criterios
establecidos.
2.3.1 Proceso Porcentaje de entornos laborales Mide el cumplimiento en la implementacion 100.00 100.00
12 |Estilos de vida saludables certificados como saludables de acciones para !ograr la cemﬂcacmq dg
espacios de trabajo que promueven habitos
saludables.
2.5.1 Proceso Porcentaje de nifias y nifios diagnosticados |Mide la proporcion de NN con DAM y DAG 25.00 100.00
1.3 |Curso de vida con DAM y DAG que reciben tratamiento con tratamiento con ATLC
con ATLC
1.1.1 Proceso Albergues validados para poblacion en Numero de albergues para poblacion en 56.00 2.00
1.4 |Movilidad humana contexto de movilidad humana como contexto de movilidad humana validados
promotores de la salud como promotores de la salud
-~ 1.1.1 Proceso Porcentaje de difusion planeada Mide el grado en que la entidad federativa 100.00 100.00
\ efectivamente realizada. cumplié con las acciones de difusion de la
1.7\ |Comunicacion en salud publica R dascamunicacior para ¢l camblo
! social y de comportamiento, con base en la
‘ planificacion operativa que previamente
L reporté al nivel federal, considerando todos J
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los canales autorizados (impresos, digitales,
audiovisuales, comunitarios y otros).

315 SECRETARIADO TECNICO DEL CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES

: TIPO DE META META
NO. PROGRAMA INDICE INDICADOR NOMBRE DEFINICION FEDERAL ESTATAL
1 Prevencién y Atencién de Lesiones no Intencionales
1.1.1 Resultado Acciones de sensibilizacion sobre Las entidades federativas realizaran 32.00 1.00
prevencion de lesiones accidentales acciones de sensibilizacién de acuerdo al
iz i (ahogamientos, asfixias, caldas, grupo de edad de pertenencia, con la
1.1 |Prevencion de Accidentes envenenamientos e intoxicaciones y finalidad de que puedan identificar los
quemaduras). principales factores de riesgo para la
ocurrencia de lesiones accidentales.
- ; 211 Resullado Capacitacion a Primeros respondientes Capacitacion a poblacién civil con 32.00 1.00
1.1 [Prevencion de Accidentes habilidades en Primera Respuesla
3.1.1 Resultado Sislema de comunicacion de misién critica | Sistema de Radio Comunicacion de 32.00 1.00
para el fortalecimiento de los CRUM. Emergencias que permita tener
compalibilidad con otras dependencias de
14 |Prevericion da Aseideniss salud y dependencias de emergencias del

pais para establecer comunicacion en la
operalividad diaria, ante contingencias
incidentes con saldo masivo de victimas o

desastres.
1.1.1 Proceso Campafias de comunicacién para la Mide el nimero de campafas de 25.00 1.00
| o . prevencion de lesiones accidentales comunicacion para la prevencion de lesiones
1.2 |Prevencion de Lesiones

accidentales realizadas en las entidades
federativas.

i : 2.2.1 Proceso Accion estratégica de alcoholimetria Municipios prioritarios que aplican controles 372.00 5.00
| 1.2 |Prevencion de Lesiones do-aleoholimelria
3.1.1 Resultado Acciones de sensibilizacion a la poblacion |Las entidades federativas realizaran 25.00 1.00
[ en seguridad vial acciones de sensibilizacién en el grupo de
. . edad de 5 a 74 aiios con la finalidad de
1.2 |Prevencién de Lesiones

promover la adopcién de conductas seguras
para la prevencién de lesiones causadas por

el transito
: JuL2 Resultado Acciones de sensibilizacion a servidores Las entidades federalivas realizaran 17.00 1.00
publicos para promover vias recreativas acciones de sensibilizacién a servidores
a5 : Ublicos de nivel estatal o muncipal que
/(.2\\ Prevencion de Lesiones P pa g

cuenten con atribuciones para formar parte
de un equipo interdisciplinario encargado de
implementar vias recreativas.

| ' ' 316 DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA

I . TIPO DE : META META
)k NO. PROGRAMA HBICE | oieknoR NOMBRE DEFINICION FEDERAL | ESTATAL

1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica (SINAVE)
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; ; o ; i | Proceso Estatus de |la Notificacion Inmediata de Evaluar la oportunidad en la notificacion de 100.00 100.00
Sistema Nacional de Vigilancia i s e X ) S
1 Epidemiologica (SINAVE) Casos de Enfermedades sujetas a casos sujelos a vigilancia epidemiologica por
P g Vigilancia Epidemioldgica en el Pais el SINAVE
1.1.2 Proceso Naotificacion oportuna de casos de Proporcionar informacion epidemiologica que 10.00 10.00
1 Sistema Nacional de Vigilancia Infecciones Asociadas a la Atencion de la | permita contribuir a las decisiones para el
Epidemioldgica (SINAVE) Salud (IAAS). control y la prevencion de las IAAS en la
poblacion afectada
1.1.3 Proceso Informacién Epidemiolégica publicada por | Proporcionar informacion en salud que 100.00 100.00
1 Sistema Nacional de Vigilancia cada Entidad en formatos establecidos por |permita tomar decisiones para el control y la
Epidemiolégica (SINAVE) la DGE prevencién de las enfermedades que se
vigilan
Sistema Nacional de Vigilancia 1.1.4 Proceso D@gnosnco de Operacion del SINAVE en la \{erlflcar la aphca;lop de los procesos dfa 100.00 100.00
1 Epidemiologica (SINAVE) Eritidad vigilancia epidemiolégica en todos los niveles
P 9 técnico-administrativos del SINAVE
’ Sistema Nacional de Vigilancia 1.1.5 Proceso Diagnostico de Operacion de la UIES Constatar que las UIES operan de manera 100.00 100.00
Epidemiologica (SINAVE) estatal integral segun el lineamiento federal
: ' w ; 1.1.6 Proceso Diagnostico de operacién de los Servicios | Constatar que los Servicios de Sanidad 100.00 100.00
Sistema Nacional de Vigilancia A : : : ;
1 Epidemiologica (SINAVE) de Sanidad Internacional en la Entidad Internacional operan de manera integral y
P 9 coordinada segun el lineamiento federal
2 Vigilancia Epidemiolégica por Laboratorio
11.2 Proceso Porcentaje [ndice de Desempefio de la Identificar areas de oportunidad en la 100.00 100.00
RNLSP operacion de los Laboratorios Estatales de
Salud Publica para tomar acciones que
2 Vigilancia Epidemiologica por conlleven, a la mejora a traves de los
Laboratorio indicadores de concordancia, cumplimiento,
desempefio técnico y competencia técnica.
El reto es mantener o incrementar el indice
de desempefio nacional afo con afo.
317 DIRECCION GENERAL DEL SERVICIO NACIONAL DE SALUD PUBLICA
TIPO DE : META META
NO. PROGRAMA iNDICE INDICADOR NOMBRE DEFINICION FEDERAL ESTATAL
1 Coordinacién Territorial y Participacién Comunitaria en Salud Publica
1441 Proceso Avance en |a aplicacion de la cédula de Parcentaje de avance en la aplicacion de la 90.00 5.00
4 Coordinacion Territorial y Participacion diagndstico de las Funciones Esenciales de |cédula de diagnéstico de las Funciones
Comunitaria en Salud Publica la Salud Publica (FESP) en las Esenciales de la Salud Publica (FESP) en
Jurisdicciones Sanitarias. las Jurisdicciones Sanitarias.
1 Coordinacion Terrilorial y Participacion 2.1.1 Resultado Juntas Comunitarias de Salud Porcentaje de cumplimiento de las juntas 90.00 5.00
Comunitaria en Salud Publica comunitarias de salud
314 Proceso Proporcion de vinculaciones realizadas Proporcion de vinculaciones que se 90.00 5.00
realizaron por los Cenlros Coordinadores de
1 Coordinacion Territorial y Participacion Salud para el Bieneslar con respecto de las
Comunitaria en Salud Publica patologias elegidas bajo los criterios de
costo-contencion, relevancia epidemiolégica
L y tiempo dependencia.
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S8R para Adolescenles

a 19 anos.

en mujeres de 15 a 19 afos de edad que
tienen lugar en un afio y espacio geografico

TIPO DE META META
NO. PROGRAMA INDICE INDICADOR NOMBRE DEFINICION FEDERAL ESTATAL
1 VIH y otras ITS
1.2.1 Proceso Porcenlaje de personas en profilaxis pre Mide la proporcién de personas usuarias sin 100.00 100,00
exposicion (PreP) seguridad social que recibieron PrEP, al
menos una vez al afo, respeclo de las
1 VIH y otras |ITS personas usuarias programadas, las cuales
reciben paqueles inlegrales de prevencion
combinada, entre los que se encuentran
condones y lubricantes
3.8.1 Proceso Porcentaje de personal capacitado en Se refiere a la proporcién de personal de 100.00 100.00
atencién integral de VIH e ITS. salud contratados por Ramo 12 para apoyo
del Programa de VIH e ITS, que aprobaron
1 ViH yaetras IT& los cursos seleccionados®, con respecto al
personal de salud contralados por Ramo 12,
para apoyo del Programa de VIH e ITS.
51.1 Proceso Porcenlaje de personas con VIH en Se refiere a la proporcién de personas sin 95.00 95.00
tralamiento antirretroviral que fueron seguridad social que comenzaron a recibir
1 VIH y otras ITS vinculadas a los Servicios Estatales de tratamiento antirretroviral, respecto de las
Salud para su alencion integral. personas sin seguridad social, que se
vincularon a la atencién del VIH en el afio.
11.6.1 Resultado Deteccidn de sifilis en personas en Mide el nimero de detecciones de sifilis 0.90 0.90
1 VIH v olras ITS tratamiento antirretroviral. realizadas por personas sin seguridad social
yolr en tratamiento antirretroviral, de 15 a 60
anos en el afio.
2 Virus de Hepatitis C
3.6.1 Proceso Porcenlaje de personas sin seguridad Se refiere a la proporcién de personas sin 90.00 90.00
social, diagnosticadas con VHC en seguridad sacial, que reciben tratamiento
2 Virus de Hepatitis C tratamiento antiviral, antiviral, respecto de las personas sin
seguridad social, que han sido
diagnosticadas con VHC en el periodo.
L00 CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO, SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA
TIPO DE META META
NO, PROGRAMA INDICE INDICADOR NOMBRE DEFINICION FEDERAL | ESTATAL
Salud Sexual y Reproductiva
1.21 Resultado Prevalencia de uso de métodos Mide el porcentaje de mujeres de 15 a 19 59.00 70.00
anliconceptivos modernos en mujeres de  |afos, sexualmente activas (MEFSA), que
SSR para Adolescentes 15 a 19 afios sexualmente aclivas. eslan usando ellas o sus parejas algin
método anticonceptivo moderno en un
momento y lugar determinados.
1.2.2 Resultado Tasa de fecundidad en adolescenles de 15 [Numero de nacidas(os) vivas(os) ocurridos 59.00 70.00

CE: Representado por: Ntime

~ Y

(

k_é:(,ﬁ_’____{

de Estrategia. Numero de Linea de Accién y Nimero de Actividad General

25



01-CM-SaNAS-TAMPS/2026

determinados, por cada 1000 mujeres de ese
grupo de edad estimados a mitad de ese
ano.
1.1.1 Resultado Prevalencia de uso de métodos Mide el porcentaje de mujeres en edad fertil 71.00 15341.00
anticonceptivos modernos en mujeres en sexualmente activas (MEFSA), de 15 a 49
. - edad fértil sexualmente activas. afios, que estan usando ellas o sus parejas
1.2 |PF y Anticoncepcion algun método anticonceptivo moderno en un
momento y lugar determinado, a nivel
nacional.
1.1.3 Resultado Demanda satisfecha de metodos Mide la proporcion de la demanda total de 82.00 109787.00
anticonceptivos modernos en mujeres en planificacién familiar de mujeres en edad
12 |PFy Anticoncepcion edad fértil sexualmente activas. fert_|| sexualmgnte activas (MEFSA) que se
satisface mediante el uso actual de métodos
anticonceptivos modernos en un momento
dado.
1.31 Proceso Razon de Mortalidad Materna La razon de muerte materna es el numero de 34.00 5.00
1.3 |Salud Materna defunciones maternas por cada 100,000
nacidos vivos
241 Resultado Porcentaje de consultas de control prenatal |Numero de mujeres embarazadas atendidas 40.30 45.00
de primera vez en el primer trimestre. de primera vez durante el primer trimestre
del embarazo, por personal de salud, en
consulta externa (unidades de primer nivel y
1.3 | Salud Matema hospitalizacion), comparado con el total de
consultas prenatales de primera vez
otorgadas en cualquier trimestre de la
gestacion.
1059 Resultado Tasa de Mortalidad Neonatal Mide indirectamente la efectividad de las 8.50 70.00
: acciones de prevencion y atencién oportuna
14 |Salud Perinatal en los menores de 28 dias edad de acuerdo
a la normatividad aplicable.
1.4 |Salud Perinatal 221 Resultado - - 1.00 30.00
1.4 [Salud Perinatal 2.3 Resultado - - 1.00 75.00
1.1.1 Resultado Porcentaje de abortos espontaneos e Mide la proporcion de abortos en el primer 7.00 10.00
inducidos atendidos en el primer trimestre | trimestre atendidos con manejo clinico
15 |ABsis sequre de gestacion mediante manejo clinico seguro (misoprostol, mifepristona o AMEU),
' = seguro con medicamentos o aspiracion conforme a criterios de la OMS, FIGO y al
manual endouterina (AMEU) Lineamiento Técnico para la Atencion del
Aborto Seguro en México.
et Resultado Porcentaje de abortos espontaneos e Porcentaje de abortos espontanecs e 47.00 47.00
inducidos atendidos con el uso de inducidos atendidos con el uso de
1.5 |Aborto Seguro tecnologias seguras, en apego a los tecnologias seguras, en apego a los
lineamientos nacionales y a los estandares |lineamientos nacionales y a los estandares
\ de calidad. de calidad.
1:4.1 Resultado Indice de atencion meédica de violacién Mide la proporcion resultante de la sumatoria 0.36 10.00
16 ) Violencia de Género sexual (I-AMVS) de acciones dle saluq oiorgadas para
¥ prevenir o limitar algun dafio a la salud
N L ocasionado en personas victimas de
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violacion sexual (atencién médica en las
primeras 72 hrs posteriores al evenlo:
Profilaxis para posible exposicién a la
infeccion por VIH, y anticoncepcion de
emergencia) respecto al lotal de
oportunidades en que pudieron brindarse.

211 Proceso Cobertura de alencién en Servicios Incremenlar el acceso efectivo y equitativo a 28.00 100.00
Especializados de Violencia de Género servicios de salud para la prevencion y
. atencioén integral de mujeres victimas de
8 IViolericis de Ganaro violencia de género y de personas

sobrevivientes de violencia sexual,
fortaleciendo las capacidades institucionales
e intersectoriales del Sistema Nacional de
Salud con enfoque de derechos humanos

2 Prevencién y Control del Cancer
213 Resultado Cobertura de mujeres entre 40 y 69 afios Medir la proporcion de mujeres de 40 a 69 6.00 8.00
de edad con maslografia cada 2 afios. afios de edad que acceden a una
2 Prevencion y Control del Cancer maslografia de tamizaje cada dos afios,
como parte de las acciones de deteccién
temprana del cancer de mama.
2.1.6 Resultado Cobertura de mujeres entre 25 y 34 afios | Proporcién de mujeres de 25 a 34 afios que 10.00 7.00
2 Prevencion y Control del Cancer de edad con citologia cervical de tamizaje. |acceden a una citologia cervical de tamizaje
al menos una vez cada tres afios.
222 Resultado Cobertura de mujeres entre 35 a 64 afios  |Medir la proporcion de mujeres de 35 a 64 50.00 50.00
T ; de edad con prueba de VPH-AR de anos de edad que han accedido a una
2 Prevencidn y Control del Cancer tamizaje. prueba de VPH-AR como método primario

de tamizaje en los ultimos cinco afios.

3 Igualdad de Género

1.1.1 Resultado Cobertura de unidades de salud que Proporcién de unidades de salud publicas 224.00 7.00
implementan el Modelo de Atencién a la que cuentan con la implementacion validada
3 lgualdad de Género Salud con Mecanismos Incluyentes del MoASMI, en relacion con el total de
(MoASMI) eslablecimientos elegibles en operacién a

nivel nacional,

000 CENTRO NACIONAL DE PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES

: TIPO DE META META
NO. PROGRAMA INDICE INDICADOR NOMBRE DEFINICION FEDERAL ESTATAL
1 Prevencién y Control de Enfermedades Zoonéticas y Emergentes
(\\ Prevencion y Control de Enfermedades [4.2.1 Proceso Esterilizacion quirdrgica de perros y gatos | Perros y gatos esterilizados quirtrgicamente 100.00 100.00
\@on()licas y Emergentes en areas de riesgo en relacion a la meta anual
- 8.1.1 Proceso Cobertura de ectodesparasitacion de perros | Medir el nimero de perros 95.00 95,00
\ 1 jreve'nplon y Control de Enfermedades en areas de riesgo de rickeltsiosis eclodesparadilados en los operativos de
oonolicas y Emergentes ; i
control de las rickettsiosis
j\ 2\ Control de Enfermedades Transmitidas por Vectores e Intoxicacion por Veneno de Artrépodos
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11 Proceso Capacitacion al personal médico, Cuantifica el porcentaje del personal de 100.00 100.00
2.1 |Paludismo paramedico y operativo sin exclusion de salud capacitado en paludismo sin exclusion
género de género,
211 Proceso Deteccion y Diagnostico a casos probables |Toma de muestra y diagnostico por 100.00 100.00
2.1 |Paludismo de paludismo. laboraterio a todos los casos probables de
paludismo
211 Proceso Control del vector en localidades Mide la aplicacién de rociado residual de 100.00 100.00
2.2 |Enfermedad de Chagas prioritarias. acuerdo a las localidades en las areas de
riesgo en el pais
3 Procesc Reporte de Actividades Operativas del Evaluar de forma anual la captura de la 52.00 52.00
o ; Programa de Intoxicacion por Veneno de informacion operativa del programa de
24 |Intoxigacksn por Ariropoeos Animales de Ponzofa Intoxicacion por Venena de Animales de
Ponzofia en el SIMV
7.3.1 Proceso Numero de Localidades prioritarias con Mide trimestralmente el cumplimiento en las 100.00 100.00
2.5 |Dengue Acciones de Control Larvario acciones de control larvario en las
localidades prioritarias
7.3.2 Proceso Numero de localidades prioritarias con Mide Trimestralmente el cumplimiento de 100.00 100.00
2.5 |Dengue acciones de Nebulizacion Espacial en UBV. |nebulizacion espacial en localidades
prioritarias
7.3.3 Proceso Acciones de Rociado Residual Mide trimestral el porcentaje de localidades 100.00 100.00
2,5 |Dengue Intradomiciliar en Localidades de Riesgo con acciones de rociado residual
intradomiciliar
3 Programa Nacional de Prevencién y Control de las micobacteriosis (Tuberculosis y Lepra)
241 Proceso Porcentaje de Exito de tratamiento de la Porcentaje de casos nuevos de tuberculosis 86.00 86.00
Programa Nacional de Prevencion y tuberculosis pulmonar confirmada pulmonar con confirmacion bacteriolégica
3 Control de las micobacteriosis bacteriolégicamente que ingresa a tratamiento primario'acortado,
(Tuberculosis y Lepra) los que terminan y los que curan (Exito de
tratamiento).
311 Proceso Coberlura de la prueba de susceptibilidad a |Este indicador valorara la cobertura de 35.00 50.00
Programa Nacional de Prevencion y los farmacos anti-tuberculosis al pruebas a susceptibilidad a farmacos al
3 Control de las micobacleriosis 1 diagnostico para casos probables de momenta del diagnostico, realizadas por
(Tuberculosis y Lepra) tuberculosis. métodos moleculares o convencionales a
casos probables de tuberculosis.
4.1.1 Proceso Porcentaje de esquemas entregados de El indicador evalla el porcentaje de entregas 90.00 90.00

2da linea en personas con diagnostico de  |de esquemas con farmacos para tratar la
tuberculosis resistente a farmacos que lo tuberculosis con las siguientes resistencias
necesite. (a isoniacida/a rifampicina/simultanec a
isoniacida mas rifampicina/a rifampicina o
isoniacida+rifampicina y quinolonas
(levofloxacino o moxifloxacino)/ a rifampicina
o isoniacida+rifampicina y quinolonas
(levofloxacino o moxifloxacino), bedaquiline o
linezolid), que permite el inicio de tratamiento
en las personas que son elegibles para
recibir el tratamiento.

Programa Nacional de Prevencion y
3 Control de las micobacteriosis
(Tuberculosis y Lepra)
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\ 5.1 Proceso Proporcion de casos nuevos de lepra con Proporcionar farmacos de 2da linea a los 12.00 12.00
discapacidad Grado 2 al momento del pacientes que han lomado un tratamiento de
Programa Nacional de Prevencion diagnostico. Tratamiento de casos 1ra linea y un retratamiento de 1ra linea, es
g : o Y refractarios decir 2 afios de lralamiento y que siguen
3 Control de las micobacteriosis 3 iy | i ;
(Tuberculosis y Lepra) saliendo pOSl!IVOS en la baciloscopia o con
datos compatibles con lepra en la
histopatologia, a fin de evitar que desarrollen
discapacidad grado 2
4 Emergencias en Salud
; 111 Proceso Alencion oportuna de emergencias en Alencién oportuna de las emergencias en 90.00 90.00
4 Emergencias an Sakid salud salud ocurridas en terrilorio nacional.
. 1.1.2 Proceso Integrar kits de insumos de reserva Integracién de Kits de reservas estralégicas 100.00 3.00
4 Emergencias en Salud eslralégica para emergencias en salud. para desastres.
6 Programa de Accion Especifico para la Prevencion y Control de Enfermedades Respiratorias Crénicas
Programa de Accion Especifico parala |3.1.1 Resultado Proporcion de casos confirmados con Mide la proporcion de personas con EPOC 60.00 60.00
6 Prevencién y Conlrol de Enfermedades EPOC con medicién de la funcién pulmonar |que tienen diagnéslico basado en la clinica y
Respiratorias Cronicas (espirometria). : prueba de funcién pulmonar.
| Programa de Accion Especifico parala |3.3.1 Resultado Proporcién de casos confirmados de asma |Mide la proporcién de personas con asma 50.00 50.00
| 6 Prevencion y Control de Enfermedades con medicion de la funcion pulmonar que tienen un diagndstico basado en la
Respiratorias Cronicas (espirometria o flujometria). clinica y prueba de funcién pulmonar.
7 Enfermedades Cardiometabélicas
‘ 3.1.3 Resultado Porcentaje de mujeres y hombres de 20 Se refiere al porcentaje de mujeres y 40.00 100.00
1 anos y mas de edad con Diabetes Mellitus |hombres de 20 afios y mas de edad con DM
: - 2 (DM 2) en tratamiento que alcanzan el 2 en fratamiento que alcanzan el control de
‘ ¥ Enfermedades Cardiometabdlicas control de la enfermedad en el Primer Nivel |acuerdo a los criterios establecidos por la
de Atencion. Normatividad Oficial vigente, en el Primer
Nivel de Atencion,
3.34 Proceso Numero de profesionales de la salud Numero de profesionales de la salud 1.00 1.00
| 7 Enfermedades Cardiomelabdlicas conlralados para el programa de conltralados para el programa de
| Cardiometabolicas Cardiometabdlicas
| 8 Programa de Accidn Especifico en Atencién al Envejecimiento
‘ 1.1.1 Resultado Porcentaje de delecciones de riesgo para el | Mide el porcenlaje de hombres y mujeres de 20.00 20.00
8 Programa de Accion Especifico en desarrollo de Demencia en hombres y 50 afios y mas sin seguridad social con
[ Alencion al Envejecimienlo mujeres de 50 afios y mas deteccion de riesgo para el desarrollo de
I Demencia en las entidades federativas
i e 1.24 Resultado Porcentaje de tamizaje de depresion de Es el nimero de mujeres y hombres de 60 40.00 40.00
Programa de Accion Especifico en ; = i 5 § : ; =
8 3 A mujeres y hombres de 60 afios y mas, anos y mas, a quienes se les realiza lamizaje
Atencion al Envejecimiento o
de depresion
= rograma de Accién Especifico en 1.3 Resultado Porcenlaje de tamizaje de alteraciones de |Es el nimero de mujeres y hombres de 60 40.00 40.00
8 ler%cic'm al Enve’ecimieﬂlo la memoria de mujeres y hombres de 60 anos y mas, a quienes se les realiza el
¥ ! anos y mas. tamizaje de alteraciones de la memoria.
k' - - 2.1.1 Proceso Porcentaje de personal multidisciplinario de |Mide el nimero de personas capacitadas en 100.00 100.00
8 K{gﬁ?&if;ﬁ;&?ﬁiﬂ%lnco il salud capacitado que dispongan de el curso de ACAPEM Basico e Intermedio en
)K 1 conslancia que avale la aprobacion del el pais
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curso de ACAPEM Basico e Intermedio en
las entidades federativas.
411 Resultado Porcentaje de tamizajes de Actividades Mide el porcentaje de personas mayores con 30.00 30.00
Prostara de Aecibh ESpecinies an Instrumentales de la Vida Diaria (AIVD)y  |tamizaje de Actividades Instrumentales de la
8 Ategcién Al Enve‘ecimie?‘nto de Actividades Basicas de la Vida Diaria Vida Diaria (AIVD) y de Actividades Basicas
! (ABVD) a Personas Mayores. de la Vida Diaria (ABVD) por entidad
federativa.
9 Prevencion, Deteccién y Control de las Enfermedades Bucales
1.1.1 Resultado Seguimiento a las actividades del Programa| Apoyo al Responsable Estatal en la 116.00 4.00
Prevencion, Deteccion y Control de las de Salud Bucal. wmplementaclop_de Campapas de Salud
9 Bucal, evaluacién y seguimiento de las
Enfermedades Bucales : N
estrategias y actividades del Programa de
Salud Bucal.
10 Prevencion y Control de Enfermedades Diarreicas Agudas
i 2.3 Proceso Operativos preventivos para EDA Operativos de prevencion y control para 100.00 1.00
10 P'.'EVE'.-'C'O” y Control de-Enfermedades enfermedades diarreicas agudas realizados
Diarreicas Agudas s 13
en zonas prioritarias.
10 Prevencién y Control de Enfermedades |2.5.1 Proceso Supervision Mide el porcentaje de supervisiones 100.00 3.00
Diarreicas Agudas realizadas a jurisdicciones sanitarias
R00 CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA
: TIPO DE : META META
NO. PROGRAMA INDICE INDICADOR NOMBRE DEFINICION FEDERAL ESTATAL
1 Vacunacion Universal
1.1.1 Resultado Porcentaje poblacion de un afio de edad de | Cobertura de vacunacion al 95% con 3ra 95.00 95.00
i i responsabilidad de la Secretaria de Salud | dosis de la vacuna hexavalente en ninas y
1 Vacunacion Universal i ; o -
al que se le aplicé la 3ra dosis de vacuna nifios menores de 1 afio de edad para la
Hexavalente en un periodo determinado Secretaria de Salud
211 Resultado Se refiere a las dosis de Vacuna de Logro de aplicacion de la Vacuna conlra la 75.00 75.00
i . Influenza Estacional aplicadas en la Influenza Estacional al 75% de la meta en el
1 Vacunacion Universal poblacion blanco y de riesgo durante el tltimo trimestre de 2026
Ultimo trimestre del 2026
. . 311 Resultado Avance de Dosis aplicadas contra la Proporcion de avance de dosis aplicadas 95.00 95.00
1 Vacunacion Universal COVID-19 contra COVID-19
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SEGUNDA. “LAS PARTES” acuerdan que, salvo por lo expresamente estipulado en el presente instrumento juridico,
todas las demas obligaciones del “CONVENIO PRINCIPAL” permaneceran sin cambio alguno, por lo que reconocen y
ratifican la plena vigencia y obligatoriedad del “CONVENIO PRINCIPAL”.

TERCERA. “LAS PARTES” convienen en que la gjecucion del presente instrumento no constituye una novacién de
cualquier obligacion establecida en el “CONVENIO PRINCIPAL”.

CUARTA. “LAS PARTES” convienen en que, para la interpretacion y cumplimiento del presente “CONVENIO
MODIFICATORIO”, sera aplicable el derecho federal vigente y se someten irrevocablemente a la jurisdiccion de los
tribunales federales competentes en la Ciudad de México, renunciando a cualquier otra jurisdiccion que, en razén de su
domicilio presente o futuro o por cualquier otra razon, les pudiera corresponder.

QUINTA. El presente “CONVENIO MODIFICATORIO” empezara a surtir efectos a partir de la fecha de su firma, y se
mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2026.

Estando enteradas “LAS PARTES” del contenido y alcance legal del presente “CONVENIO MODIFICATORIO”, lo
firman por cuadruplicado a los veinticinco dias del mes de marzo del afio dos mil veintiséis.
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POR “LA SECRETARIA”

Dr.

6pez Elizalde
Subsecretario de

de Salud y Bienestar Poblacional

POR “LA ENTIDAD”

Dra. Adriana Marcela Hernandez Campos

Lic. Carlos lrdn Ramirez Gonzélez
Secretgria de Salud y Directora General del Organismo Publico Secretario de Finanzas
Descentralizado Servicios de Salud de Tamaulipas

HOJA UNICA DE FIRMAS DEL CONVENIO MODIFICATORIO AL CONVENIO ESPECIFICO DE COORDINACION EN
MATVERIA DE TRANSFERENCIA DE INSUMOS Y MINISTRACION DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS
FEDERALES PARA REALIZAR ACCIONES EN MATERIA DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES

FEDERATIVAS QUE SUSCRIBEN “LA SECRETARIA” Y EL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE TAMAULIPAS POR
CONDUCTO DE “LA ENTIDAD”, EL 25 DE MARZO DE 2026.




