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ACTA DE LA IV SESION ORDINARIA DE 2018 DE LA JUNTA DE GOBIERNO DEL
ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO “SERVICIOS DE SALUD DE COAHUILA DE
ZARAGOZA”
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"En la Ciudad de Saltillo, Capital del Estado de Coahuila de Zaragoza, siendo las 10:30

horas del dia 31 de octubre de 2016, dio inicio la Cuarta Sesion Ordinaria del afio 2016, de
la Junta de Gobierno del Organismo Plblico Descentralizado “Servicios de Salud de
Coahuila de Zaragoza”, en ia Sala de Juntas del 8% piso, Edificio de las Oficinas
Administrativas de la Secretaria de Salud, ubicado en la calle Guadalupe Victoria 312
poniente en la Zona Centro de esta ciudad.

1.-Lista de Asistencia y Verificacion del Quérum Legal.

Uso de la Voz del C.P Gémez: Sr. Presidente le informo que de acuerdo a la lista de
asistencia, contamos con el Quérum Legal para la instalacidén e inicio de esta Cuarta
Sesion Ordinaria de acuerdo con lo establecido en el articulo 14 del Reglamento Interior
de los “Servicios de Salud de Coahuila de Zaragoza”. Tiene usted la palabra.

2.- Bienvenida e Instalacion de la Junta de Gobierno.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Buenos dias a todos y a todas sean ustedes bien venidos
a esta Cuarta Sesion Ordinaria, Gltima del 2016 de la Junta de Gobierno de los “Servicios
de Salud de Coahuila de Zaragoza” contamos en esta ocasidn con la muy grata presencia
del Maestro José Genaro Montiel Rangel, Director General de Programacion, Organizacion
y Presupuestos, representante de la Secretaria de Salud Federal, ante este Organo de
Gobierno como vocal suplente, igualmente nos honra una vez mas con su presencia la
Secretaria General del Sindicato de fa Seccion 86 la Lic. Lourdes Lidhiet Reyes Martinez,
en representacion como vocal suplente del Dr. Marco Antonio Oliver Burruel, Secretario
de Vinculacion con las Juntas de Gobierno de los O.P D.'s de los Organismos de Salud
del Sindicato Nacional de los Trabajadores de la Secretaria de Salud y vocal propietario;
ademas nos acompafiaban los vocales representantes ante este Organismo de las
Secretarias de Educacion, Desarrollo Social y Finanzas de Gobierno del Estado, la
Comisario designada por la Secretaria de Fiscalizacidon y Rendicidn de cuentas del Estado,
asi como funcionarios de estos Servicios de Salud. Presentaremos a ustedes el Informe
de Desempeiio de Actividades a septiembre del 2016 y la solicitud de autorizacion del
Informe de Avance de Gestion Financiera del tercer trimestre del 2016 para su posterior
presentaciéon ante el Honorable Congreso del Estado, entre otros temas relevantes
conforme a la agenda establecida por el Secretariado Técnico del Consejo Nacional de
Salud, agradezco anticipadamente su valiosa participacion y en virtud de contar con el
quorum legal declaro formalmente instalada esta Cuarta Sesién Ordinaria de la Junta d
Gobierno del O.P.D. "Servicios de Salud de Coahuila de Zaragoza”, adelante Contador pdr
favor.

3.- Solicitud de aprobacion del Orden del dia

Uso de la voz del C.P Gdémez; Damos lectura al orden del dia para someterlo a la

aprobacion de los sefiores vocales, aqui nada mas comentar a los sefiores vocales si me

lo permiten, que en el punto nimero siete correspondiente a Finanzas se adiciond un

punto que se consideré necesario incluir Sr. Presidente que es relativo a una

Reclasificacion Presupuestal habiendo dado lectura al orden del dia, se aprueba el mismo,
itiendo el siguiente:
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ACUERDO

27/V/OM6.-La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
el “Orden del Dia Propuesto para esta |V Sesion Ordinaria de 2016”

4.- Solicitud de Aprobacién del Acta de la Sesidn Anterior

Uso de la Voz del C.P Gémez: Como siguiente punto tenemos la solicitud de aprobacion
del acta de la Sesion Anterior. Esta acta como es conocimiento de los sefiores vocales les
fue enviada con oportunidad para su revision y conformidad de su contenido, misma que
fue concedida, por lo cual solicito la dispensa de su lectura, sometiéndola a su
aprobacion. Aprobada, gracias. Se emite el siguiente:

ACUERDO

38/IV/0/16.-La Junta de Gobierno se da por enterada y autoriza la dispensa de la lectura
del Acta de la lll Sesion Ordinaria de 2016 de la Junta de Gobierno del OPD “Servicios de
Salud de Coahuila de Zaragoza” celebrada el 16 de agosto y aprueba su contenido por
unanimidad de votos.

5.- Seguimiento al cumplimiento de Acuerdos adoptados en sesiones anteriores.

Uso de la Voz del C.P Gémez: En la Tercera Sesién Ordinaria, se tomaron nueve acuerdos,
mismos que ya estan cumplidos y que estan formando parte de los anexos cada uno de
ellos, yo me permitiria nada mas referir el acuerdo 35 que corresponde a una aprobacion
que se nos hizo de un incremento al tabulador de cuotas de recuperacion e informarles
que ya fue este difundido en las Jurisdicciones y Unidades de Servicio para su aplicacion,
por parte de la Direccidn de Administracién. No sé si quieren entrar en materia de analisis
y si no hay comentarios al respecto, someto entonces este punto a la aprobacion de los
sefiores vocales. Aprobado. Muchas gracias. Se emite el siguiente:

ACUERDO

39/IV/OfM6.-La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
el contenido integro del documento relativo a “Seguimiento al Cumplimento de Acuerdos
adoptados por el Organc de Gobierno en Sesiones Anteriores”

6.~ Informe de Desempefic de Actividades
Uso de la Voz del C.P Gémez: Iniciamos este punto con lo que corresponde a la Direccié
de Servicios de Salud que encabeza el Dr. Pineda, adelante Doctor por favor.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Con su permiso sefor Presidente, Maestro Montiel,
bienvenido, Lic. Lourdes buenos dias, voy a ceder la palabra a los Subdirectores
correspondientes de cada area con la solicitud de gue sean un poco gjecutivos en virtud
de que son 70 u 80 transparencias las que corresponden al Area de Atencion Médica y
para darle mas agilidad a la reunion. Empezariamos con el 4rea de calidad a cargo del Lic.
Oscar Flores, si eres tan gentil.

Uso de la voz del Lic. Oscar Fiores: Con su permiso sefiores, en cuanto a la calidad de la
- atencién médica percibida para el programa de Supervision de Establecimientos qu
estan servicios al Fondo de Proteccion contra Gastos Catastroficos, en Cancer gy |
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Infancia y la Adolescencia, tuvimos de acuerdo a la programacion dos realizadas en un
periodo del 16 al 18 de marzo y del & al 10 de junio, en las cuales se dejaron las
indicaciones e instrucciones realizadas por parte de Atencién Medica, de la Dra. Brenda
Chavez que es la que realiza las supervisiones y podemos ver que tenemos futuras fechas .
reprogramadas para los dias del 1 al 3 de noviembre y del 16 al 18 de noviembre las cuales
se reprogramaron por causa de agenda.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Oscar, una pregunta, de la realizacién de estas
supervisiones tenemos ya alguna conclusién, jalguna recomendacion de estas
supervisiones ya realizadas?

Uso de la voz del Lic. Oscar Flores: De hecho sefior Secretario se realizaron oficios y se
hicieron llegar, por citar un ejemplo al Hospital del Nifio al director Dr. Roberto Amador y
en su respectivo caso también se hizo otro oficio que se hizo llegar al Hospital Infantif con
todas las observaciones

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Yo sabia que habia eso, solo queria que se puntualizara,
de que si hay un efecto de la visita, no nada mas que ya realizamos la visita y si, bueno,
sdespués que pasd? Y le estaremos dando puntual seguimiento a estas observaciones en
las reuniones que tenemos en el area médica.

Uso de la voz del Lic. Oscar Flores: Igual y se pueden agregar a los anexos los oficios
correspondientes.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Valdria [a pena.

Uso de la voz del Dr. Pineda: De hecho de la supervision efectuada al Hospital General
Saltillo, ya estd en transcurso de enviarse los dictimenes de Aprobacion de Fondo de
Gastos Catastroficos para UCIN y para quimioterapia.

Uso de la voz del Lic. Oscar Flores: Para cancer de mama y cervicouterino.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Ya vino la supervision del area de calidad, y dan un periodo
para hacer el analisis y el estudio correspondiente y estamos ya en espera en estos dias,
¢ue nos informen del resultado.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Perfecto.

Uso de la voz del Lic. Oscar Flores: En referencia a lo que comenta el Dr. Jaime Pineda,
aqui podemos ver en la dlapositiva de los Servicios de Salud gue se programaron en el
2016 un total de siete unidades. Para el tema de Gastos Catastroficos, por ahi se
programaron un total de 11 unidades en las cuales podemos ver que hay un
reprogramada, que es la de Monclova, para el tema de VIH Sida, y para el mes de mayo se
programaron el Hospital General de Torreén, Hospital General de Piedras Negras, en el
mes de julio fueron tres unidades las tres son para el Hospital Infantil Universitario y para
el mes de agosto también fueron tres son las que menciona el Dr. Pineda, para el tema de
cancer cervico-uferino, cancer de mama y el area de UCIN, son visitas de acreditacion de
Unidades Hospitalarias y aqui podemos ver nuestro porcentaje en cuanto al cumplimiento
o la Meta Anual de Acreditacién, en CAUSES tenemos 155 unidades que nos da un 92%
para Gastos Catastréficos aqui tenemos un area de oportunidad todavia de acuerdo a la
rogramacion y a los resultados que estamos esperando, y logramos un 17% del total de’ '
uestras 18 Unidades; en acciones que hemos estado realizando para el cumpllml
la meta anual de acreditacion, se tuvo la visita de la Direccién General de Educigf(
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y Calidad en Salud en el Hospital General de Saltillo, en el mes de agosto y se tiene un
periodo de 90 dias para que nos den el resultado del dictamen, el cual estamos por
recibirlo y se realizaron obras de gran importancia en el Quiréfanoy enla CEy E del
‘Hospital General de Salfillo, en cumplimiento a uno de los criterios mayores de la
acreditacién que estaba programada, tanto para UCIN como para cancer de mama y
cervico-uterino. ¢Cuales son algunos de los puntos que hemos tenido en cuanto a la
problematica para lograr estas acreditaciones? Hay que fortalecer ahi el presupuesto
asignado para el 2017, para gue se cuente con una partida, un recurso destinado para el
programa de anual de acreditaciones, en cuanto a todas las Unidades Médicas, ademas
de que hay que continuar fortaleciendo los criterios mayores de la Cédula de Acredifacion
que como sabemos son Recursos Humanos e Infraestructura, y algunas de las polizas de
mantenimiento de todos los equipos médicos, también el sistema de los medicamentos,
hay que fortalecernos para lograr dar entrega puntual a los usuarios. Podemos observar
algunas de las recomendaciones de los Avales ciudadanos que tenemos en donde
podemos observar que el mayor porcentaje dentro de las observaciones es por el
surtimiento de medicamentos. '

r’s Eﬁtﬁ con
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Uso de la voz del Mtro. Montiel: Una pregunta, antes que todos buenos dias, gracias por
permitirme acompanarles para mi es un placer estar con ustedes en esta mahana, justo
este fue une de los temas que en la Junta de Gobierno de la Sesion Ordinaria pasada, el
Dr. Isidro Avila comentaba, como estaba el tema del surtimiento de las recetas, a ver si
pudiéramos tener mas de informacion y analisis, comentaba yo hace unos minutos con
el Secretario desde que punto de vista de ustedes podriamos estarlos ayudando o
coadyuvando para que esto se mejore, en el entendido que todos formamos parte de un
mismo sistema, ustedes ya tienen bien detectado por ahi algunas areas de oportunidad,
como les podriamos ayudar y como podriamos ver también reflejado en el dia de mafiana
la mejora en el surtimlento de las recetas.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Comentaba yo con el Maestro hace un momento y le di
una copia de mi presentacion de la Comision de Salud ante la Camara de Diputados,
donde veiamos algunas de las problematicas que comentamos varios de los compaiieros
Secrotarios de Salud en el pais en este sentido, el primero tiene que ver con la
depreciacion peso-dolar como nos ha impactado desfavorablemente estas devaluaciones
y les pedia yo a los legisladores de la Comisién de Salud el buscar un mecanismo que nos
blindara ante los diversos laboratorios ante estas situaciones, por que se devaliia el peso
y compramos menos cada vez, los laboratorios pues encantados hacen un buen negocio,
pero nosotros estamos perdiendo capacidad de compra, eso como punto nimero uno,
Punto ntimero dos, el problema del tratamiento gue se da a las licitaciones, que se le da
igual que comprar sillas y escritorios y ese tiempo nos esta matando definitivamente, en
ese punto necesitamos cambiar la legislacion para poder nosotros reaccionar mas rapido,
porque por mejor pronéstico gue tengamos, es tal la cantidad de enfermos que tenemos,
que surtimos y se nos va como agua, la otra y eso sali6 a colacion aunque no esta en el
documento que te di, salié a colacién en una platica con el Director General del ISSSTE,
ahora gue estuvo por aca, que nosotros no lo hemos detectado afortunadamente, pero en
ol ISSSTE, lo tuvieron que hacer porque Iban, surtian la receta, les daban el medicamento
se iban a otra unidad del ISSSTE y volvian a surtir la misma receta, entonces estaban

vendiendo el medicamento por fuera, ese fue un caso muy especial del ISSSTE, a nivel

acional que lo solucionaron a través de un sistema donde la receta es pasada al sistema

asi aunque te presentes en otra unidad médica el sistema la rechaza. No es un cas
nuestro pero es un caso del Sector Salud, y que lo toco especificamente en ese sent]

reo que por ese lado te lo comentaba hace rato, nos podrian ayudar, legislando para
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los tiempos, y cuando sucede eso ante un pronéstico con la demanda que existe nos
abate, luego nos tardamos otra vez en licitar, ahorita estamos haciendo una licitacién o
compra casi directa de $11 millones de pesos, que estamos viendo a través de

- dictamenes de excepcién, para cubrir precisamente esta inconformidad, = estamos en
estos dias a través de esto, y cumpliendo obviamente con todos los canones que nos
marca la ley en la parte de fiscalizacién cubriéndolo totalmente pero si creo que nos
podrian ayudar por ese lado. En lo de las compras consolidadas que te decia hace rato,
gue no hemos entrado por esa situacion, es muy claro la cantidad de comparieros
Secretarios de Salud que me dice no entres, te va peor porque todo se lo lleva el IMSS,
sobre todo y el ISSSTE, y luego el problema que nos causa la consolidada que era lo que
te decia, que el precio se queda tan bajo que cuando nosotros llegamos a licitar, pues
realmente el volumen de lo que nosotros vamos a comprar es tan bajo contra ese precio
que el laboratorio dice yo no le entro, se declara desierto y nos meten en este problema,
es en general la problematica que estamos enfrentando.

Un Estao con

UNA RBEVA FORMA DE

Uso de la voz del Dr. Pineda: Si me permiten agregar un punto, comentando lo que dice el
Secretario, hay un elemento mas que hemos batallado desde hace muchos afios para
resolverlo, y se refiere a los precios causes, las compafiias que participan en las
licitaciones, ninguna acepta los precios que estan marcados en los precios causes, a
pesar de que en la segunda ronda que se hace de la licitacién se nos permite un 20% mas,
ni asi se alcanzan, se declaran desiertas, en esta ocasion las claves que solicitamos casi
el 30% se declar6 desierta, y esto nos obliga a irnos a la tercera fase de la licitacion a
comprar directos y a precios mas altos, pero con el problema de gue no lo permite de
todas maneras el Seguro Popular a comprar a precios mas altos, ahi estamos metidos en
un circulo vicioso que no nos permite resotver este problema.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Ahi comentarles un par de cosas si me lo permites, la

Camara de Diputados y de Legisladores tienen sus tiempos, y a veces obedecen mas a

cuestiones politicas que a necesidades, si me gustaria reflexionar con ustedes en el

sentido de que con independencia de que ¢l dia de mafiana pudiéramos estar impulsando

alguna modificacién a la legislacién y a lo mejor tener un esquema especifico para el tema

de adquisiciones en Salud; ;qué si podriamos estar haciendo en ol corto o mediano plazo?

en el sentido de que hoy en dia nuestros usuarios se van con la receta medianamente

surtida, o sin surtir, por eso hemos estado compartiendo con ustedes algunas

experiencias de las compras consolidadas, que asi como hay algunos Secretarios que

' nos han dicho que no les funcioné, pero también han sido muy fructiferos los resultados

en algunos otros, miren lo vemos ¢como un area de oportunidad y lo dejo en la mesa como

| una reflexion de que puedan participar incluso en alguna primera instancia con algunas

claves para que vean los mecanismos, los resultados, los costos, en el entendido que

estas haciendo la adquisicién en este afio 2016,los fallos ya se empezaron a emitir y -

terminan segtin el calendario del IMSS que es el area consolidadora por ahi de mediados

de diciembre, pero estas abasteciendo todo el ejercicio de medicamentos y suministros

médicos para el 2017 es decir estas planeando tus necesidades 2017, esto quiza les pueda

dar la oportunidad de que con toda oportunidad y sin estar haciendo licitaciones de

Gltimo minuto o algunas adjudicaciones directas, pues las partidas que ya sabes e

diciembre que se declararon desierias pues en enero y €se ya es un criterio que entiendo
sta tomando el IMSS, van a quedar en la aptitud de que ni siquiera hacer una segunda

vuelta en una licitacion, sino que de inmediato poderse adjudicar de manera directa ya /.
artir del primero de enero ustedes puedes garantizar ¢l abasto y esto nos pudiera e
e mafiana stgnificar pues un mejor sentir de nuestros usuarios.
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Uso de la voz del Lic. Verastegui: Aqui hay acciones de corto y de largo plazo, como tu
dices, creo que lo de la parie legislativa es de Iargb plazo, de corto plazo en que nos
podrian ayudar, pues no sé si la Secretaria pueda presionar a los jaboratorios en ese

_ gentido, porque los precios causes.también se nos: guedan muy abajo y vamos a la tercera
ronda y luego nos guedan muy arriba, entonces nos descapitaliza mucho.

U’C&O con
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Uso de la voz del Miro. Montiel: Y esa era la segunda parte de mi comentario, para este
afo ya, el resultado de los fallos de las licitaciones del IMSS va a ser adoptado esos
montos por Seguro Popular como sus precios causes (no? para derrotar esta
complicacién que venia sucediendo en algunas entidades donde incluso el diferencial les
obligaba a re- facturar y re-factirame a precio cause y la diferencia era otra factura que
yo pueda pagar con recursos estatales etc,, eso ya se va a sanear pero si en el animo de
que todos pudieran estarse allegando de mejores condiciones, sobre todo en esta
situacion financiera que estamos viendo en el pais, pues hacer mas eficientes los
recursos, si logramos subirnos a la consolidada y logramos obtener mejores costos en
la compra de los insumos, pues creo que todos vamos a resultar beneficiados.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Otro de los puntos a comentar aparte de los
medicamentos, tenemos hospitales muy nuevos, sin embargo hay un 20% que es bajo
donde recomienda Aval Ciudadano, condiciones fisicas de las instalaciones y seguridad
y comotlidad, hicimos un estudio especificamente en el Hospital General de Saltillo, de la
cantidad de personas que entraban al hospital, porque era un mundo impresionante de
gente, de nifios y de todo lo demas. Dentro del proceso de lo gue estuvimos analizando
casi durante un mes nos dio un promedio de 700 personas diarias que entraban al Hospital
de las cuales 200 iban a consuita a hacerse algin estudio o visitar un familiar y 500 iban
de mas, entonces tomamos la disposicion de que solamente entran dos familiares por
paciente, ;por qué? nos estaban ocasionando una sobre-saturacién en baiios, donde nos
acusaban de que teniamos los bafios sucios, los bafios no los ensucia el hospital, los
ensucia la gente y mas cuando va en demasia, habia demasiada gente adentro de las
instalaciones 1o que puede provocar o que metan infecciones o ellos se lleven infecciones
también de la instalacién, entonces tomamos esa decisién, tuvimos un alboroto ahi medio
de prensa y de protesta y ya se calmé, porque necesitamos garantizar que la gente que
esta internada y la gente que trabaja ahi con nosotros, tengan las condiciones adecuadas
para trabajar y los espacios adecuados, eso lo tomamos la semana pasaday creovaair
bien y eso va a aliviar mucho, ipor qué? Porque habia gente que iba a una consulta y no
tenia donde sentarse por que se llevaban hasta el perroy el perico al hospital por exagerar
las cosas, mefimos orden en ese sentido.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Sefor Secretario, si me permite hacer un comentario
adicional, particularmente en este mismo punto de instalaciones y condiciones fisicas si
pien es cierto que tenemos varios hospitales nuevos, también es cierto tenemos
hospitales muy viejos, asi que las condiciones del mantenimiento de techosg
impermeabilizaciones, equipos etc. llegan ya a problemas serios para la prestacion de los
serviclos, hago la mencién en referencia a lo de que usted conoce seguramente muy bien,
la cancelacién del presupuesto de FOROSS desde el afto 2014, no tenemos presupuesto
para mantener nuestros hospitales en buenas condiciones, hemos tenido dos eventos
‘ importantes que seguramente le platico el Secretario o 1o supo usted el del Hospital d
onclova, que nos obligé a cerrar el hospital dos meses.

Uso de la voz del Lic. Yerastegui: Si, se nos inundo recién llegado aqui.
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Uso de Ja voz del Dr. Pineda: Y en dias pasados lo tuvimos en San Pedro de las Colonias,
hace una semana que afortunadamente no fue tan serio, se limitd nada mas al area de la
consulta externa, pero este viene siendo realmente un problema porque desde luego
contabamos con el presupuesto que en algunos afios fue de:90 millones y-una -parte
importante también para mantenimiento de equipo médico, ahora tiene que ser a cargo del
Estado y el Estado no tienen suficiencia para dar respuesta a todas esas necesidades,
entonces esa es una peticién como invitado de la Junta no como vocal ni mucho menos,
gue se considere en los presupuestos siguientes, gue no se quite ese apoyo presupuestal
que para nosotros es de capital importancia.

Uso de la voz del Lic. José Luis Muiioz: Aunando al comentario del Subsecretario,
efectivamente como ustedes saben, el programa de formalizacién vino a substituir el
programa FOROSS, este programa de formalizacion es sumamente importante, sensible,
ya que viene a abonar mucho en la estabilidad laboral de los {rabajadores, ya hasta donde
tenemos entendido esta tercera etapa es la ultima de las etapas de formalizacion y
queremos nosotros como entidad federativa, gestionar para el préximo aio ¥y
aprovechando su presencia en esta mesa de trabajo, en esta Junta, comentarle que vamos
a solicitar como lo menciona el doctor, re establecer ese programa FOROSS en otro
esquema administrativo, porque nos vino a ayudar muchisimo para que las instalaciones
de las unidades aplicativas, como usted bien sabe se mantengany en algunos casos se
mejoren y tener la posibilidad financiera para poder hacer frente a las pélizas de garantia
de los equipos.

Uso de la voz del Miro. Montie!: Les comento, como ustedes saben, inclusive lo traemos
en un punto mas adelante, los techos presupuestales para el 2017 ya fueron notificados,
ustedes también conocen el suyo, que por clerto ahi traigo una diferencia en los montos
pero creo que es favorable, o comentamos mas adelante, y en el programa presupuestario
sin querer entrar a tecnicismos, del UO12 que es hoy en dia de donde hemos estado
bajando por tercer aflo consecutivo el programa de fortalecimiento, efectivamente
concluimos este afio y lo que van a ver en el presupuesto 2017 Anexo 30, es para el
mantenimiento de esas prestaciones que se han venido otorgando en estos tres afios a
los servidores publicos ya regularizados, ya no se esta visualizando una nueva etapa o
continuar con el programa, justo por el tema de los espacios presupuestales, que $1 bien
es cierto lo vino a quitar en el caso de FOROS, también es cierto que ese programa
presupuestario que va junto con pegado con las Unidades Médicas Moéviles, pues hemos
nacido deficitarios en los ultimos afios, hemos tenido que hacer algunas estrategias al
interior ahi, del ramo 12, para tratar de al menos arropar al gasto de operacién de las
Unidades Médicas, al final del dia también recordarles quien tiene la tltima palabra de los
montos que nos autorizan ya sea en su caso ramo 33 o en el ramo 12, es la Camara de
Diputados hay un proyecto del ejecutivo que fue entregado conforme a la ley y la Camara
de Diputados es quien tiene la ultima palabra y quita y pone y tiene esa facultad
constitucional y pues vamos a ver cémo nos va en el sector, creo gue estan muy sensible
en la Camara y sobre todo la Comisién de Salud que siempre ha sido muy aguerrida,
esperamos que nos vaya bien igual que en el 2016, tengamos algunas ampliaciones y ahi
hay que estar a la expectativa.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: De hecho en mi intervencién en la Camara fue orientada
n eso, pedirles a los legisladores eso, porque ahi es donde esta el problema, asi que,

on los precios, en corto plazo.

;
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Uso de la voz del Mtro. Montiel: Lo de CAUSES ya lo vimos y les dejo ahi como reflexion
las compras consolidadas.

- Uso de la voz del Lic. Verastegui: Muy bien‘mae.strb, muy. bien, adelante por favor Oscar.

Uso de la voz del Lic. Oscar Flores: Para todo esto gLie menciona el Sefior Secretario pues
obviamente tenemos una figura que es el Aval Ciudadano, el cual no recibe un
remuneraciéon econémica pero si hos hace observaciones de mejora, en el Estado
tenemos un total de Unidades de 175, de las cuales 144 cuentan con Aval Ciudadano, son
los que realizan las recomendaciones que es un 82% y de ese 82% solo el 61% realiza
avance de monitoreo ciudadano,¢ qué es el monitoreo? que va revisando el cumplimiento
de las observaciones que se realizan, entonces nosotros como area de calidad, hacerles
la invitacidn a los Avales Ciudadanos para que cada unidad cuente con uno y se realicen
las observaciones pertinentes. Aqui también tenemos nuestra plataforma de calidad en
donde también podemos observar que una de las observaciones son la organizacién de
los servicios de urgencias, que es donde tenemos la mayor parte de saturacién de
usuzaiios en lo que se mencionaba ahorita. También en la organizacién de servicios el
primer nivel es urbano donde se menciona lo del surtimiento de medicamentos y el tiempo
de espera, que el tiempo de espera ya lo mejoramos, de acuerdo a unos oficios que
hicimos llegar a todas las jurisdicciones indicandoles que el tiempo promedio de espera
deberia estar de maximo 30 minutos, ahi el indicador comparativamente hablando con el
promedic nacional estamos dentro del rango. Y aqui podemos ver una grafica de lo que
se mencionaba hace un momento por parte del Secretario y del Dr. Jaime Pineda, donde
dice que el porcentaje de medicamentos surtidos de manera completa en el periodo de
enero a abril es del 80% y de mayo a agosto es del 56 % traemos un promedio del 58% y
obviamente con los temas ya mencionados lo esperamos mejorar. En este afio también
recibimos un recurso por medio del PROCAMP dque es un programa de capacitacion y el
cual se realizé un simposio de capacitacion al personal de enfermeria para detectar y
diagnosticar a personas con posible cancer de mama el cual se llevd a cabo del 29 al 2 de
septiembre se capacitaron alrededor de 100 personas de enfermeria las cuales van a hacer
una réplica en el Estado para lograr tener una cobertura en el total de las enfermerias. Ya
que nos solicitan de [a Direccion General de Calidad, el tener una meta del 80%, asi que si
tenemos alrededor de 1850 enfermeras vamos a realizar esa réplica antes del mes de
diciembre. Por mi parte es todo, quedo a sus ordenes para cualquier pregunta o
aclaracion.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Gracias Oscar, si me permiten cedo ahora la palabra al Dr,
Saul Guillen, Subdirector Estatal de Atencidén Medica, que hoy nos presentaria el programa
de Unidades Médicas Moéviles,

Uso de la voz del Dr. Guillen: Buenos dias, Secrefario, Sefiores Funcionarios, Maestro
Montiel bien venido, retomando lo antes dicho por el Lic. Flores esto que mencioné al
tltimo del programa que se dio para las enfermeras, ha repercutido a nivel nacional porlo
cual ya primero se ha otorgado el capitulo de Enfermeria Oncolégica para el Estado d
Coahuila, para este proyecto que hicieron y segundo comentar que se ha considerada’el
Estado como sede para el Congreso Nacional de enfermeria oncolégica, que seria en el
mes de octubre en el préximo afio.

n relacion al fortalecimiento de atenciéon médica tenemos la cobertura de la poblacié
tendida de enero-septiembre son 18 266 cubierta en su totalidad, con una operacidonde

1 unidades funcionando al 100%, cuando se otorga mantenimiento se remplazan/c
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Unidades de otro tipo pero tratando de evitar que queden descubiertas las rutas que estan
asignadas. Las atenciones otorgadas a prevencién y promocién son 62,640 que hasta el
momento lleva el 73% gue se complementaran en el siguiente trimestre, de igual manera
-+ las atenciones otorgadas-por CAUSES son 32, 878 como meta, actualmente va en 24,120
con un 73% de avance, en acciones de prevencién y promocién como meta 98,634
llevamos 71,322 que representa un 72%, consultas de primera vez la meta es de 18,266
actualmente van 13,509 con una cobertura del 74%, las consultas subsecuentes la meta
es 14,612 con una cobertura de 10,611 lo cual representa un 73%, dentro del personal
capacitado la meta eran 41 cubriéndose al 100%, no sé si haya alguna duda o aclaracion.
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Uso de la voz del Mtro. Montiel: Una pregunta por los numeros Y el corte a septiembre,
pareciera, pero me siento obligado a preguntar, al cierre como visualizas el cumplimiento
de las metas.

Uso de la voz del Dr. Guillen: Visualizamos por arriba del 90%, considerando las
necesidades que tenemos y que solamente contamos con esas 11 unidades, algunas que
tienen que recorrer rutas dobles cuando ios vehiculos entran en proceso de
mantenimiento, pero se esta tratando de cubrir que sobrepase al 90% definitivamente.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Le preguntaba hace rato al Secretario, cuantas Unidades
Médicas Méviles cuentan en el Estado y si el 100% de ellas estan funcionando.

Uso de la voz del Dr. Pineda: No.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Tienes ese analisis o ese diagnéstico o cuantas tienes ya
descompuestas, porque a la mejor es un mantenimiento menor o cuales ya de plano estan
para baja.

Uso de la voz del Dr. Guillen: Tenemos 48 unidades y si ya hay algunas unidades en muy
mal estado.

Uso de 1a voz del Lic. Verastegui: Cuantas estan yonqueadas. Que no se puedan usar. Que
ya son para baja.

Uso de la voz de! Dr. Guillen: Para baja son cerca de 26 unidades hay algunas que inclusive
fueron siniestradas en eventos como el de Pledras Negras, en Allende, en Monclova que
no fueron recuperables y las ultimas unidades son del 2007 que son las mas nuevas.

Uso de la voz del Miro. Montiel: O sea 26 estan ya en ese unlverso que estas comentando.
Uso de la voz del Lic. Verastegui: O sea el 50%.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Eso es lo que ha obligado a que se extiendan las rutas de las
que estan funcionando se amplia la ruta para dar un poco mas de cohertura, sale sobrando
decir lo importante gue es el programa para la poblacién rural, y justamente en ese sentido
iba mi comentario, hace mucho afios que no hay programa de reposicion ¢e Unidades, ni
siquiera las de Caravanas, ya no digamos las del programa de Unidades Médicas Movil
hasta las mismas Caravanas que también tienen la misma prestacion, es otra de las

- rareas donde si pedimos la ayuda asi con caracter de urgencia para la reposicién o
sustitucion de Unidades.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Que era fo que te comentaba, 1a idea que yo le daba
r. Isidro, si mas o menos traemos de las 600 unidades que hay a nivel nacional f
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extrapolacién, a priori, del 50% pues traemos 300, entonces en un estado, y si hay aqui
gente de otros estados no se ofendan, como Tlaxcala o Hidalgo que las rutas son muy
cortas, pero aqui tenemos 152 mi! kildmetros cuadrados de extension, aqui Hidalgo cabe
7 veces en Coahuila P TN U A AR o

Uso de la voz del Lic. Mufioz: Aunado a que el 70% de los recorridos y los caminos son de
terraceria.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Si las ultimas Unidades Médicas Méviles fueron adquiridas
por la Secretaria en el 2012, fueron 132 Unidades Médicas Mdviles y desde ese afio hasta
la fecha no se ha podido adquirir més.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Yo le decia al Dr. Isidro que ese es un tema de Consejo
Nacional. Hay que llevario a Consejo Nacional y verlo.

Uso de la voz del Miro. Montiel: Tomo nota también.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Pasamos al area de Prevencion y Promocién de la Salud, que
nos hace el favor el Dr. Marco Antonio Ruiz Pradis, Jefe del Departamento de Prevencion
de hacer la presentacién, Marco te pedimos si eres ejecutivo porque son demasiadas
diapositivas.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Con su permiso, presentamos lo relacionado con las
consultas donde se presentan las Cartillas Nacionales de Salud y a la fecha ya traemos
una cobertura del 76.4% arriba de la media nacional que es del 60% se han incrementado
el registro de estas consultas con cartilla en el grupo de adolescentes que es algo
favorable por que hemos estado machacando mucho en relaciéon a la prevencién de
embarazos en adolescentes, en prevencién de infeccion de transmisién sexual y en
adicciones, asi mismo la consulta a mujeres entre los 20 y los 5% afios se ha ido
incrementando porque son lag que en mayor nimero visitan instalaciones de salud. En
relacién al programa de vacunacién al comparativo del afio anterior al mes de septiembre
sobre todo en el grupo de menores de un ano de edad, de un afo de edad, y en el grupo
de uno a cuatro afos, el incremento ha sido muy bajo ya que durante este afio hemos
tenido desabasto de vacuna DPT a nivel nacional e internacional, asi que la vacunacion a
los nifios menores de cuatro afios con DPT nos ha afectado ya que no se tuvo vacuna
suficiente.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: ¢ Cual fue el motivo del desabasto?
Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Fué un problema con el proveedor a nivel internacional.
Uso de la voz del Mtro, Montiel: Un problema con el biolégico. 7

Uso de |a voz del Dr. Ruiz Pradis: Eso fue a nivel nacional, lo acabamos de ver en un foro
binaciona! de vacunacién que acabamos de ir a Monterrey Nuevo Ledn con la Dra.
Verdnica Carredn. En relacion al programa de arrangue parejo en la vida en la mortalida
materna en el comparativo hemos tenido a la fecha al mismo corte del afio pasado
mismas defunciones que tuvimos en el 2015 a septiembre, hemos tenido si un incremento
e las muertes maternas en este afio en forma preliminar ya que los dos nuiimeros son
reliminares tanto el del 2015 como el del 2016, se ha ido trabajando en un analisis dentro
ol Comité Estatal de Mortalidad Materna como se ha ido comportando por trimestre y
emos el incremento gue tuvimos a esos cortes, la mayoria de las muertes siguen sie
ertes directas pero también se nos han incrementado las muertes indirectas, p
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morbilidad que se nos presentan en las embarazadas sobre todo enfermedades crénico
degenerativas, embarazadas diabéticas, embarazadas hipertensas que se complican y
llegan a fallecer desgraciadamente, en cuanto a por institucién estamos compartiendo esa

Un ES‘EBd con

UNA HUEVA FORMA UE SOBERNAR

" responsabilidad junto con el Seguro Social, ya que el Seguro Social presenta la mayor :

derechchabiencia, o la mayor poblacién afiliada o asegurada, y donde tienen mayor
namero de atenciones obstétricas.

Uso de la voz del Lic. Verastagui: Ahi si quisiera acotar, hubo cambio de Delegado del
IMSS en el Estado, estuve con el Sefior Gobernador y con el Dr. Mike! Arreola en México,
conociéndolo y luego ya tomé posesién aqui, traté el tema con él, en corto, de esta
situacién, delante del Director Nacional del Seguro, y lo instruyd que la proxima semana
yo estaré citando a una junta por que muchos de estos casos estan concentrados en el
Seguro Social y Enrique esta muy interesado en ponerle lupa a esto y ver como lo
podemos bajar, le daba yo los antecedentes que dice el Dr. de muertes indirectas por
complicacién de los embarazos en personas diabéticas, hipertension , colesterol etc. vy
que generaimente vienen de ejidos, no necesariamente son urbanas, ya llegan muy tarde
desgraciadamente y eso es lo gue nos estd complicando la situacion, entonces ya
tendremos una reunion en el Seguro Social para esto.

Uso de 1a voz del Dr. Pineda: Y también para fortalecer con ellos, ya con el nuevo delgado,
el programa de Atencién a la Emergencia Obstétrica; habiamos tenido muchas
dificultades con la anterior administracion del Seguro aqui en el Estado, no recibian a las
pacientes sobre todo en Nueva Rosita, y algunas entidades, y aqui esta la encargada de
Salud Reproductiva, si batallamos mucho para que reciban pacientes, pero ya con esta
invitacion que le hace el Secretario al nuevo Delegado, seguramente ese problema se va
a resolver y eso va a contribuir a disminuir la mortalidad materna.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Gomo les comentaba dentro de las principales causas
de muerte materna, pues tenemos en primer lugar el shock hipovolémico, luego le siguen
las enfermedades cardio-vasculares como parte de la co-morbilidad de estas
embarazadas, asi como la enfermedad hipertensiva, principalmente la preclamsia, y
algunas enfermedades respiratorias, asi mismo como la sepsis, esas son algunas de las
principales causas de muerte materna. Por municipio en el 2015 predominaba en el area
de la frontera, el municipio de Acufia fue donde tuvimos dos muertes maternas, en el resto
de los municipios se presentaron nada mas uno pero ya en el 2016, lo que es Torredn y lo
que es Saltillo, son nuestros municipios mas grandes del Estado, y que han concentrado
la mayor parte de la mortalidad materna.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: 8i me gustaria que para esa presentacion viéramos
exactamente esas siete de donde provenian, porque estoy seguro vienen mucho de la
parte rural.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Cuente con ello Licenciado.
Uso de la voz del Mtro. Montiel: O a menos que haya sido una falta de reporte en el 2015.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Exactamente.

so de la voz del Lic. Verastegui: Exactamenie.
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Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Generalmente estamos en coordinacion con la gente
de vigilancia epidemioldgica y estamos cumpliendo con la norma de la notificacién en las
primeras 24 horas de la muerte materna, para fortalecer ahi la vigilancia y que todas las

-~ muertes queden registradas,.a través del Sistema Estadistico Epidemiolégico  de las:
Defunciones, que manejan aqui en el area de planeacion.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Otro aspecto que vigilamos mucho es el del municipio
repetidor. Porque siun municipio repite, pues ahi hay algo, algn problema, y en este caso
no hemos visto repetidores.

Uso de la voz de! Lic. Verastegui: Llama la atencion el crecimienio de uno a siete.
Uso de la voz del Mtro. Montiei: Exacto.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: 8i, y generalmente ahi Torredn es un hospital receptor
de transferencia de pacientes de la Laguna, incluso Chihuahua, Zacatecas, Gémez
Palacios en Durango.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Por eso quiero tener muy claro para la junta con el
Delegado, esas siete muertes de donde eran originarias.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Si licenciado, perfecto.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Otro motivo que puede estar incidiendo es la apertura del
Hospital General de Torredn, que se triplicé, se cuadruplicé el nimero de pacientes que
se atendian comparadas con las que se atendian en el 2015, que pueden irse para la Cruz
Roja o para otro lado, pero al General han llegado mucho.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Presentamos algunas acciones que se han venido
realizando para ir impactando en esta mortalidad, acciones comunitarias como es la
capacitacion a embarazadas, a través de los comités municipales de salud de los
municipios de mediana marginalidad, se ha dado puntua! seguimiento a las mujeres
embarazadas, para detectar oportunamente complicaciones; llevar a cabo un control
prenatal y poderias canalizar a los hospitales de atencién, asi mismo capacitacién hacia
el personal de salud sobre todo en el manejo de las hemorragias obstétricas, vinieron de
México a capacitarnos, en la ligadura de las hipogastricas, tanto a personal del Sector
Salud como del Sector Privado; y por otro lado también estamos trabajando en las
unidades de salud sobre todo para mejorar las consultas de control prenatal asi mismo se
tienen actualizados los convenios con el Centro Estatal de la Transfusién Sanguinea, para
contar oportunamente con sangre seguraa ]a hora que se requiera y disminuir las muertes
por hemorragia obstétrica, 1a articulacién también con las areas de Atencion Medica, de
Ensefianza e Investigacion, de atencién en las unidades de cuidados intensivos
neonatales asi mismo también, en lo que es la referencia y contra referencia y
transferencia de pacientes en nuestra red de hospitales para poder impactar en es

indicador. En cuanto a mortalidad infantil hemos visto un descenso en la mortalidad
infantil, a Nivel Nacional estamos dentro de los primeros lugares con menos mortalidad

infantil y sobre todo atendiendo aquellas causas que estan relacionadas con el periodo

perinatal, que son las que més nos causan muertes infantiles, se ha también capacitado

* e han fortalecido las unidades de cuidados intensivos neonatales, y sobre todo se ha
nfatizado mucho en el cuidado del control prenatal, nosotros les preguntibamos a |

inecdlogos a los pediatras porque salen tantos prematuros, y entonces vemos

e
nalisis que la mayoria de fos antecedentes de las madres de hijos prematuros puesLl%
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con infecciones cérvico vaginales, infecciones en las vias urinarias que detonan un parto
prematuro, una prematurez extrema, que es un riesgo en la muerte neonatal que impacta
después en la mortalidad infantil. En cuanto a! cumplimiento de los programas de
‘Gaminando a la Excelencia, en el programa de VIH SIDA, traemos ya acumulados desde
1983 a Ia fecha, 1997 casos de VIH que estan concentrados en cuatro municipios del
Estado, obviamente los de mayor poblacion, el municipio de Torreén, Saltillo, Piedras
Negras y Monclova son los que concentran el mayor nimero de pacientes, en cuanto a la
atencién, contamos con unidades de atencion especializada, CAPACIT, infeccion de
trasmisién sexual, y que se esta trabajando a través del fondo de Gastos Catastréficos,
conla dotacién de medicamentos anti retrovirales y también el seguimiento con estudios
de laboratorio de carga viral y conteo de CD4 . En la grafica apreciamos como ha sido la
incidencia, hemos contado con pruebas rapidas, para la deteccién oportuna que es lo que
nos ha marcado ahi el incremento en los casos pero sobre todo casos de VIH
seropositivos gracias a esas detecciones que se realizan de pruebas rapidas en
coordinacién con organismos no gubernamentales, y sobre todo para grupos de riesgo,
hombres que tienen sexo con hombres, usuarios de drogas inyectables o trabajadoras del
sexo comercial.

Un Estado con
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Uso de la voz del Mtro. Montiel: Una pregunta nada mas, en la grafica aparece en tercer
lugar el rubro desconocido, no sé si metodolégicamente sea adecuado porque es el
nimero es muy alto.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Esto fue en los primeros afios después del 83, donde
los pacientes no daban totalmente la informacion.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Cuando era ocultala enfermedad.
Uso de la voz del Mitro. Montiel: No lo decian.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: O daban nombres falsos, o no se identificaban
adecuadamente.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Y la segunda pregunta comentabas lo de las pruebas
rapidas, tengo entendido que la Subsecretaria de Promocion convenia dentro de vatios
compromisos con ustedes, el envio de pruebas rapidas para sifilis si tienen ahorita ¢hay
alguna necesidad de pruebas rapidas adicionales?

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Eso lo manejan a través del programa de Arranque Pargjo
para embarazadas, que es la prueba diio tanto para VIH como para Sifilis.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Pero ahorita no tienen ninguna -necesidad de pruebas
rapidas

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Yo creo que si, pero cedo la palabra a la Dra. Ristori.
Uso de la voz de la Dra. Ristori: Hasta hace dos aios nos mandaban como insumos [;

pruebas duales o de VIH desde el Centre Nacional pero a partir del afio pasado ya se inicid
la compra por parte de nosotros pero tuvimos problemas con la licitacién, con el

roveedor y no se pudieron adquirir el afo pasado. Y pues este afio estamos en la espera,
porque si nosotros si necesitamos las duales para poder hacer la doble deteccién tapto
de VIH como de sifilis.

13
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Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: En cuanto al programa de tuberculosis este es un
programa prioritario se ha enfatizado mucho la deteccion de tosedores con expectoracion,
hemos mantenido una tasa de casos e incidencias alrededor del 15% por cada 100 mil

= habitantes, se:ha incrementado lo que es.la curacion a un-85.6%y. traemos -un: 3.9% de

pacientes con firmaco-resistencia entre 29 y 30 pacientes farmaco-resistentes que hemos
estado manejando en conjunto con el resto de las instituciones, porque hubo también ahi
problemas de abasto de medicamentos de segunda linea y se ha estado trabajando con el
programa a nivel nacional para poder garantizar ¢l tratamiento después de que ya se hace
el diagndstico y de que se hacen los cultivos para conocer los esquemas de los
tratamientos; el Laboratorio Estatal adquirié un equipo de cultivos y un cultivo Gineexpert
para hacer los resultados mas rapidos y poder meter a tiempo, con mas oportunidad, a
mas pacientes farmaco-resistentes.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Es anual el dato verdad.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: ;Entonces el 2008 el 2009 es un dato anual? entonces el
2016 es preliminar todavia no lo podriamos asegurar.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Si, son anuales. Es a septiembre del 2016.Se ha buscado
también pacientes a través de los binomios VIH y Diabetes dado que son grupos de riesgo
se tiene ya una cobertura del 28.2% de tratamiento en este tipo de pacientes. En relacion
al programa de planificacién familiar se ha ido avanzando en la captura de usuarias activas
al programa, ya tenemos airededor del 78% de las usuarias cubiertas, se ha incrementado
la anticoncepcién post evento obstétrico, teniamos un 27% y actualmente ya lo
incrementamos al 58.21%, asi mismo también en el grupo de adolescentes que era también
un indicador muy bajo que teniamos, traiamos el 8% y se logré duplicar al 16.03% se ha
ido intensificando mucho la sensibilizacion en el uso de preservativos, en el uso de
anticonceptivos temporales, mas que de la anticoncepcion de emergencia obstétrica, que
esa es efectivamente para emergencias obstétricas. En cuanto al porcentaje de cesareas
que era un indicador que solicitaron en la Sesién anterior de la Junta de Gobierno, de
forma preliminar se ha logrado disminuir al 36% tratamos de llegar al 25% de porcentajes
de cesareas que es lo que a veces nos marca la media nacional. En cuanto a la morbilidad
por cancer en la mujer tanto en cancer cervicouterino como de mama, se ha incrementado
la deteccién oportuna de estos canceres, el afio pasado se decreté el afio internacional de
la fucha contra el cancer y eso nos ha favorecido mucho para que la mujer se sensibilice
y acuda a las unidades de salud a solicitar un Papanicolaou o una mastografia y de esa
manera se ha ido comportando la morbilidad, mas sin embargo en la mortalidad
esperemos que el impacto sea también a largo plazo, sabemos que de estas acciones el
impacto lo tenemos a largo plazo, cinco afios o méas, como vemos ahi preliminarmente

‘tfaemos 76 muertes por cancer cervicouterino en el mes de septiembre de este afio 2016,

y en lo que se refiere a cancer de mama tuvimos 118 defunciones cuando el afio pasado
traiamos 175 defunciones por esta causa.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Ha sido muy importante ese descenso, yo creo que se

conmemoracion del cancer pero todas las acciones que llevaron a cabo todas las are

que estan aqui involucradas, mis respetos, esto ha impactado favorablemente, el viepfies

se cerrd ahi, bueno todavia estamos a dia 31 pero hubo una deteccion aqui en péf
rmas, tuvimos creo que siete mil personas en cuatro horas y media.

debe a todo este programa implementado ha sido extraordinariamente bueno par}/_

so de la voz del Dr. Pineda: Muchos varones.
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Uso de la voz del Lic. Verastegui: Si muchos, inusual, hemos estado insistiendo en los
varones por la préostata, y tuvimos siete mil personas, algo que fue record. Impresionante,
felicidades por que esta tasa de descenso en cancer de mama es muy |mportante

Uso de Ia voz del Dr. Rmz Pradls En cuanto a enfermedades cronlcas este afio ha s:do
decretado de lucha contra la diabetes, por parte del Estado, y también se han ido
incrementando las detecciones, sobre todo realizar detecciones temporales de diabetes,
de hipertension, de schre peso y obesidad, traiamos por ahi el problema de disponibilidad
de tiras reactivas, se hizo una compra a nive! nacional, una compra centralizada, y ya a
finales de octubre y ahora en noviembre nos van a llegar completas las tiras reactivas
tanto de glucosa como de hemoglobina glucosilada y de displidemias, por parte del
CENAPRESE. Ahora que estuvimos en Cocoyoc nos informaron c¢émo estaba la compra
a nivel centralizado y como iban a estar las distribuciones directas a las jurisdicciones
sanitarias para disminuir el tiempo de distribucién. A nivel nacional si hemos tenido de
los primeros lugares de muerte por diabetes y por enfermedades isquémicas del corazon,
de ahi el motivo de estar fortaleciendo todas estas actividades de deteccion y control de
diabetes e hipertension.

Uso de ia voz del Lic. Verastegui: En qué lugar estamos a nivel nacional en este 2016, en
muertes por diabetes.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: A nivel nacional estamos entre los primeros 8 lugares,
licenciado, de muerte por diabetes y por enfermedades isquémicas del corazén.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Se combinan los dos Marco, porque hay un dato que luego
les pasamos con mayor precision, porque ahorita no lo traigo muy fresco en la memoria,
pero la proporcion de casos huevos o casos ya detectados con respecto a la mortalidad
hay una diferencia importante respecto de las cifras nacionales, lo gue quiero decir es
que se nos mueren menos pacientes en razon de la proporcién de los que vamos
detectando con relacion con otros Estados, pareciera ser que si estamos en el 5° lugar
nacional de diabetes, deberiamos tener el tercero o cuarto lugar en mortalidad, y no es
asi, 4Como lo explico? Por un importantisimo programa que el sefior Gobernador y su
esposa disefiaron al arranque de la administracién el NMNA, midets, niltrete, activate que
después fue modelo para la federacién, porgue en la (itima encuesta que presenté la Lic.
Vigiano hace unos dias en su informe hay una reduccion importantisima de sobre peso,
particularmente en nifios, y esto va incidiendo también en el peso también de los adultos

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Haciendo una encuesta de peso y talla a nivel completo
de primarias y secundarias se tomé este afio, fueron 622 mil encuestas de peso y talta vy
bajamos sensiblemente en los grupos infantiles entre 7 y 10 afios, y el de 10 a 15 mas o
menos, bajamos como 4 puntos porcentuales en cada uno, entonces si esta funcionando
la campafia de Midete Nitrete y Activate, pero si seguimos comiendo muchas tortillas de
harina etc.

Uso de la voz del Dr. Pineda: En algunos esiudios se veia que era ascendente en el paj
afio tras afo mas y mas, més sobrepeso y mas obesidad, desde el afio pasado en el Estaeo
ya no hay ascenso, ¢s¢ también gs un [ogro importante.

50 de la voz del Dr. Ruiz Pradis: El programa Midete Niitrete y Activate, esta alineado co
| programa nacional de Chécate Midete y Muévete, donde se han realizado esids
etecciones de sobrepeso y obesidad por grupo de edad y se han ido reduciendo
evalencia de estos estados. Asi mismo trabajando con dependencias de gohier
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empresas del Sector Privado, certificandolas como empresas saludables, y también
realizando médulos itinerantes hemos visitado los municipios que en coordinacion con
los Comités Municipales, también se llevan a cabo este tipo de detecciones, sobre todo la
- coordinacién con las instituciones del Sector Salud, con el DIF para las orientaciones
nutricionales, con el Instituto Nacional del Deporte para la activacién fisica y con la
Secretaria de Educacién, donde han realizado estas encuestas que ya comentd el
Secretario. Todas estas acciones a cada persona que participa en la deteccion, se les
credencializa para dar después un seguimiento, y tienen un atractivo, que con esta
credencial pueden tener descuentos en algunas tiendas deportivas, en algunas tiendas
departamentales, para beneficio de ellos y que les ayude a seguir bajando de peso y de
mantener su estado de salud. También los modelos preventivos que hemos manejado con
ellos, el censo anual. Luego entramos a las enfermedades trasmitidas por vector,
principalmente dengue donde hemos tenido un comportamiento hacia la baja; mas sin
embargo este es un afio ciclico donde hemos tenido brotes en algunos municipios,
principalmente Muzquiz en la zona carbonifera, donde hemos tenido ya la circulacion de
otros nuevos serotipos, generalmente en nuestro Estado circulaba el serotipo uno y dos
y ahora tenemos ya la circulacion del serotipo tres, dado que en nuestros Estados vecinos
como Nuevo Leén o Tamaulipas, empieza también a circular este tipo de dengue-virus, a
la fecha tenemos registrado al mes de septiembre 134 casos, como les decia a nivel
nacional habia reportado a esa fecha 8 238 casos, solamente hemos tenido dos casos de
dengue hemorragicos y en la grafica apreciamos las acciones que se han trabajado, tanto
de control larvario como de fumigacion y sobre todo enfatizando la vigilancia
entomolégica a través de ovitrampas para poder conocer nuestra zonas de riesgo y ahi
canalizar las actividades porque a algunos municiplos se les dificulta apoyar las acciones
de eliminacién de criaderos, el recoger la basura, sobre todo es lo que vimos en el
municipio de Muzquiz y estamos trabajando de la mano con el presidente municipal para
que nos apoye y tratar de disminuir los indices entomolégicos y que se disminuyan los
riesgos de transmision.
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Uso de la voz del Dr. Pineda: Ahi inclusive implementamos acciones con apoyo del
Secretario, como el Municipio no tenia suficiencia de camiones para recoger la bhasura,
nos apoyamos con iniciativa privada, varios empresarios de la region nos prestaron sus
camiones, para recoger la basura y nos prestaron inclusive a su personal por que el
problema estaba creciendo, pero ya con esto esperamos que si se empiece a limitar,
todavia el mes de noviembre es un mes dificil para la reproduccién del zancudo, pero
afortunadamente ya estamos entrando en diciembre con el frio.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Es la zona donde se produce carbén, entonces los
. carboneros nos prestaron camiones, donde generalmente trasladan carbén, para poder
descacharrizar mucho en las areas que estan realmente focalizadas yi ya tuve yo un
didlogo con el presidente municipal, el fin de semana y el Secretario de Gobierno ha
intervenido también porque es responsabilidad del Municipio, tiene que mandar
camiones, son colonias que no tienen agua potable, que se surten con pipas y sino tapan
los toneles, pues entonces ahi estad el problema, y bueno ya le exigimos atencién
alcalde.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: En lo que se refiere a chikungunya a la fecha tenemos
asado tuvimos un brote importante por la zona de la Laguna, en una ruta de migrayites,

onde logramos detectar oportunamente casos de chikungunya,y controlar el brote
na comunidad rural. -
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Uso de la voz del Lic. Verastegui: Me preocupa particularmente el crecimiento en
Monterrey, esta fuerte, no sé cuantos casos perc creo son arriba de 80, de zika y la
declaracion de nuestro buen amigo Manue! de |a O dijo a los medios de comunicacién que
llegé para quedarse, entonces yo creo que hay que platicar con el ahora que lo veamos
en Querétaro, para ver la posibilidad de que nos pase informacién donde se detectaron, si
fueron todos en la zona metropolitana, Guadalupe, san Pedro, Monterrey, o si vienen de
Aldama o de donde, para ver nosotros de tratar de poner un cerco o como hacemos porque

g estamos muy cerquita, y se nos puede pasar en cualquier momento.
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Uso de la voz del Dr. Pineda: Sin embargo el comportamiento esperado por la Direccion
Nacional de Epidemiologia, la Subsecretaria inclusive del Dr. Kuri, es que va a crecer.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Inciusive el mismo Subsecretario usé las palabras que
acaba de comentar, llegd para quedarse.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Y del Zika ya tenemos nueve casos registrados, de {os
cuales son seis importados, pero ya traemos tres de trasmisién local.

Uso de la voz del Dr. Ruiz Pradis: Y ahora vamos a estar monitoreando casos de Gillian-
Barre, creo que va lo relacionaron también con zika. En cuanto a la vacunacién antirrabica
| canina traemos un avance del 96.2% tenemos ya mucho tiempo sin casos de rabia animal
“ y obviamente sin casos de rabia humana. En cuanto a enfermedades de la infancia,
mortalidad por enfermedades diarreicas traemos un comportamiento hacia la baja, hemos
ocupado los primeros lugares con menos muertes, por diarreas en nifios menores de
cinco afios asi mismo en muertes por infecciones respiratorias agudas, y sobre todo aqui
fortalecer las areas de los hospitales, el manejo de las neumonias y sobre todo la
capacitacién a las madres de familia en la deteccién oportuna de neumonias e infecciones
respiratorias agudas, mafiana arrancamos la campaifia contra la influenza, la estamos
fortaleciendo. En cuanto a salud reproductiva lo relacionado con los embarazos en
adolescentes o en mujeres menores de 20 afios, se logrd reducir en este periodo del 2015
al 2016, de 18.39% en embarazos en adolescentes al 17.5%; también se ha estado
enfatizando mucho, trabajando con los médulos de los consultorios amigables, trasmos
a la fecha ya 21 moédulos instalados, la meta que traemos es que sea un médulo por cada
municipio, tenemos 38 municipios, y ya llevamos un avance del $5.2%. Eso es todo por
Parte del area de Medicina Preventiva muchas gracias quedo a sus érdenes para cualquier
duda o comentario.

Uso de la voz del Dr. Pineda: ;Hay alglin comentario?

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Nada mas esta parte de los médulos amigables, si
podemos sacarlos a lugares plblicos, como lo hicimos aqui el que pusimos en la Alameda
Zaragoza, tuvo mucho éxito, sacarlos de los Hospitales, seria bueno, yo creo que ayudaria
a reducir todavia ain mas. Porque a los jévenes a veces les da miedo meterse a los
Hospitales, entonces este que pusimos aqui en la Alameda tuvo mucho éxito.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Los agarras cautivos.

Uso de la voz de la Dra. Ristori: Ya se hablé a nive! federal para la peticion de otro mégl ’
* goma el que tenemos aqui en Saltillo para poderlo poner en Torredn.

s0 de la voz del Lic. Verastegui: Excelente, muy bien.

e
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Uso de la voz del Dr. Pineda: Con eso cerramos la Intervencién de la Subsecretaria con la
participacién del Dr. Herndndez Esparza, subdirector del area de Ensefianza e
Investigacién,
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"Uso de la voz del Dr. Hernandez Esparza: Buenos dias con su permiso Sefor Secretario,
con respecto a la Estrategia de Vigilancia, Seguimiento y Control de la Nom-009-SSA3-
2013 que complementa o vigila los criterios de uso y establecimiento de la
implementacién del Servicio Social en Medicina y Odontologia, tenemos en el Estado,
105 pasantes de medicina, tenemos una disponibilidad de 126 plazas, tenemos 21 plazas
desocupadas, esta ausencia de médicos pasantes es por el bajo egreso que tenemos de
médicos en el Estado, y también la limitante a nivel Federal que hay, ahorita se estd
implementando apoyos con algunas escuelas, iratando de que los alumnos, si no
alcanzan plaza como quiera puedan presentar o prestar su Servicio Social y cubrir las 21
plazas gque tenemos aln pendientes, también hemos solicitado mucho el apoyo a los
; alcaldes de los municipios, como sabemos el estado tiene una poblacién muy dispersa, y
L las comunidades mas alejadas pues son las que adolecen mas de médicos, el apoyo es
] con respecto a alimentos, hospedaje y algln tipo de apoyo econémico para permitir que
: el pasante de medicina se arraigue en su afio de Servicio Social y no deserte, de esa
manera sT hemos tenido una respuesta por parte de los alcaldes de estas comunidades y
afortunadamente hasta este momento no hemos tenido desercién de los médicos, hemos
tenido falta de pasanfes que en un determinado momento tomaron la plaza y no se
presentaron y eso si hos ha afectado mucho, porgue no hemos podido cubrir esas plazas.
Con respecto a odontologia, el nimero de plazas que tenemos disponibles son 96 y
tenemos ahorita cubiertas 69, estamos utilizando las mismas estrategias que utilizamos
en medicina con odontologia para poderlas cubrir, Con respecto a enfermeria y ramas
afines, tenemos arriba del 100 % de cobertura de estas plazas. Siguiendo con la misma
norma también tenemos que ver lo que son las capacitaciones que se dan a este tipo de
personal que esta en formacidn, las capacitaciones que damos son en cada una de las
jurisdicciones y como tenemos dos promociones de Servicio Social en el mes de agosto
y en el mes de enero pues damos un curso de introduccién a cada una de estas
promociones, de las ocho jurisdicciones en nuestro Estado, podemos determinar que
fueron 16 capacitaciones que se dieron y al ser dos promociones pues son 32
capacitaciones, tanto lo que es medicina, enfermeria y odontologia.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Doctor, te refieres nada mas a la induccién, porgue
evidentemente hay un programa de ensefianza continua para los pasantes en las
: jurisdicciones, se relinen jcuando menos una vez por semana? para revisar temas como
diabetes, hipertensién, el mangjo de las embarazadas etc.

Uso de la voz del Dr. Hernandez Esparza: Si, aparte tenemos una plataforma de ensefianza
donde hay temas abiertos para los médicos incluso pasantes donde se les da un password
y para gue puedan entrar a la plataforma e irse capacitando en los temas que ellos crean
necesario capacitarse, y la ventaja es que al final del afio de acuerdo a las veces que se
hayan registrado en la plataforma, se les da una constancia con valor curricular, a cada
uno de ellos: con respecto a la supervisiéon de estancia de los pasantes del Servicio Soci
de médicos residentes, cada una de las jurisdicciones tiene la obligacion de hacer las
supervisiones para este personal en formacién, obviamente en aquellas jurisdicciones
- donde tenemos mayor nimero de pasantes pues son donde mas niimero de supervisiones
acemos, llama la atencién, por ejemplo en el caso de Cuatro Ciénegas, que es
urisdicciones donde tenemos la poblacion mas dispersa y aun asi el nimer
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creo gue también estamos cumpliendo con las supervisiones a los pasantes; las
supervisiones van dirigidas no solamente a ver su persistencia en la unidad sino también
ver las condiciones donde estan sobreviviendo en ese tipo de comunidades, hasta ahorita

. ~tenemos que se ha cumplido con eso y hemos cumplido con los pasantes al grado que no

hemos tenido deserciones a este momento. Es todo por mi parte Sefior.
Uso de la voz del Lic. Verastegui: Gracias doctor y felicidades por tu cumpleaiics,
Uso de la voz del Dr. Pineda: Es todo por mi parte.

Uso de la voz del C.P Goémez: Considerando que ya se han vertido comentarios en cada
uno de los temas, seguiriamos con el siguiente punto que es la direccién de Regulacion y
Fomento Sanitario le pediriamos al Dr. Picazo si pudiera iniciar la presentacion.

7.~ Direccion de Regulacién y Fomento Sanitario.

Uso de la voz del Dr. Picazo: Muy buenos dias. Con su permiso Sefior Secretario,
invitados, subsecretario, compafieros, en el area de las Subsecretaria de Regulacion y
Fomento Sanitario, tenemos 3 programas prioritarios que hoy presentamos, iniciamos con
el de agua de calidad bacterioldgica, este programa es el de la calidad del agua que
entregan los programas de abastecimiento a nuestra poblacién, en los 38 municipios se
cuenta con puntos de monitoreo ya establecidos, y hay dos indicadores que nos marca
COFEPRIS, tenemos lo que es la eficiencia de cloracién, en la cual estamos en este
periodo de enero a septiembre, con un 97.22.%, con una meta nacional del 92.67% por lo
que estamos arriba de esta meta establecida, seguimos de acuerdo a la informacion de la
CONAGUA y de la COFEPRIS, dentro de las primeras 10 Entidades Federativas con los
mejores porcentajes en eficiencia de cloracion, y una manera de corroborarlo es lo que
acaba de mencionar ¢l Dr. Ruiz Pradis, que el Estado se encuentra en el primer lugar
nacional en menos mortalidad por enfermedades diarreicas, que es una fuente de
contagio el agua y los alimentos, el otro indicador que es la cobertura de vigilancia nos
mantenemos también en buen porcentaje tenemos un 91.88% vy la meta nacional es de
89.5%, en esta filmina podemos observar como se ha estado en cuanto a estos dos
indicadores de manera mensual, de enero a septiembre, y la que podemos ver gque en
todos los meses hemos estado con poreentajes por arriba del 90% en ambos indicadores.
En otro programa que es la creacidn de espacios 100% libres del humo de tabaco, que es
una politica que inicié el Estado a partir del 2012 en donde iba orientado Gnicamente a
Oficinas de Gobierno, posteriormente fuimos sumando planteles educativos, instituciones
representativas del Estado como equipos de futbol, beisbol, y empresas como Pefioles o
AHMSA, tenemos este afo de una meta de 150 edIfICIOS, 134 liberados lo que representa
el 89% de avance. : :

En lo que va de administracién llevamos 1024 establecimientos, la meta anual que se
manejaba a principio de este proyecto era de 50 edificios y por lo favorable, la buena
respuesta que hubo y los beneficios que conlleva, se subié a 150. Una de las acciones
representativas que llevamos en ¢l mes de septiembre, fue la firma de Convenio
Colaboracién de Fomento Sanitario para impulsar la creacion de espacios en diversos
establecimiento mercantiles afiliados a la Unién de Comerciantes en bebidas alcohélicas,
bares, restaurantes, cantinas, discotecas que es uno de los lugares o puntos rojos para el
proyecto, entre mas se sumen este tipo de establecimientos es mucho mejor. Por ultimo
| tema del clenhuterol, nuestro objetivo es proteger a la poblacién del consumo gdél
clenbuterol en productos bovinos sin procesar, quiero informarles que este es el
fio en que nos mantenemos con cero muestras positivas en el tema de clenbuter
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que mantiene al Estado como un Estado libre de esta sustancia, el enfoque de nuestras
verificaciones y de nuestros muestreos es que estuvieron principalmente enfocados a
puntos de venta; en los afios anteriores estuvimos enfocados a rastros donde no
encontramos nada dirigimos en todas nuestras acciones a-puntos de venta, donde nos
encontramos ¢on los mismos resultados: cero muestras positivas. Eso seria todo por mi
parte, quedo a sus 6rdenes.
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Uso de la voz del Miro. Montiel; Una pregunta cuando mencionaste lo del clenbuterol en
productos bovinos solo en ese rubro es scero muestras positivas? O en tus 40 muestras.

Uso de la voz del Dr. Picazo: Finalmente se toma muestra de musculo e higado, donde se
concentra el clenbuterol en productos carnicos, ¥ en ambos a salido cero.

Uso de la voz del C.P Gémez: Continuamos con lo que corresponde a la Direccion de
administracién, e iniciariamos con el area de Recursos Humanos ¢que nos presenta la Lic.
Nancy Fernandez.

Uso de la voz de Ia Lic. Nancy Fernandez: Buenas tardes a todos, con su permiso, en lo
que corresponde a las plazas totales, por tipo de rama al corte de septiembre 2016 de la
rama medica tenemos 1271 trabajadores, de la rama de enfermeria 2116, de la rama afin
1489, la rama administrativa 1924,personal en formacién 367,dando un total de 7167
trabajadores. En las plazas totales por el origen de los recursos, de ramo 33 FASSA y
Ramo 12, traemos 5 616 trabajadores, dando un 78.36% de plazas estatales son 64 dando
un 0.89 %, plazas por otro tipo de contratos 1120, dando un 15.63% y el personal en
proceso de formacion 367 dande un 5.12% el total para dar los 7167 gue ya habiamos
comentado en un inicio.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Una pregunta, en el nimero de plazas por otro tipo de
contrato ;Cudl es la fuente de financiamiento de esas plazas? Que son el 15.63%

Uso de la voz de la Lic. Nancy Fernandez: Que son los 1120 trabajadores, estamos
hablando de personal eventual.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Pero la fuente de financiamiento cual es, es recurso estatal.
Uso de la voz de la Lic. Nancy Fernandez: Es recurso estatal ¥ recurso del Seguro Popular,

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Lo que no entiendo es por qué lo desagregan, en el primer
renglén traes FASSA y Ramo 12,

Uso de la voz de la Lic. Nancy Fernandez: Es por ser personal eventual arriba es puro
personal federal, entonces viene etiquetado ya de personal.de base.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Estas piazas gue son por otro tipo de contrato fjue son
eventuales ¢/ las contratan con todas las prestaciones?

Uso de la voz de la Lic. Nancy Fernandez: No. Son nada més las prestaciones de ley, no
son iguales a las del personal de base.

Uso de la voz del C.P Gomez! Gracias Nancy, continuamos con lo de Suministro de
edicamentos y Material de Curacidn, adelante Lic. Gilberto Ledezma. /

so de la voz del Lic. Ledezma: Buenas tardes a todos, con su permiso sefiores, se es
ostrando a la fecha un porcentaje de abasto del 42%, en relacién a los comentari
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hace unos momentos en relacion a los precios Causes, al dolar, que aqui se plantearon,
también es importante sefialar que la poblacién que se esta atendiendo es poblacion
abierta entonces tenemos una mayor demanda de nuestros servicios en todas las

- unidades, y también eso ha incidido por asi decirlo en las necesidades que las unidades . -

requieren para poder abastecer sus almacenes y dar la atenciénala poblacion. Ha habido
un trahajo importante, que se ha realizado con el area de atencién médica, asi mismo con
presupuestos y con el Seguro Popular para comprar también claves ¢ue tienen mayor
demanda con la poblacién y poder surtirles con mayor oportunidad la receta a los
usuarios, si hay alguna pregunta, estoy a sus érdenes.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: No hemos llegado a ese punto pero creo que vamos a
tener que liegar, a tener cargado en el sistema fa lista de las personas dadas de alta en el
Seguro o en el ISSSTE, y que cuando lieguen a atenderse con nosotros checatlas, y con
toda la pena, canalizarlos.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: (No hay nadie aqui representante del REPSS?, bueno
seguramente esta usted enterado pero desde el afio pasado, por compromiso de Hacienda
y este afio ya es una indicacion de! Sefior Secretario gue tenemos que estar haciendo los
cruces de los patrones, tiene que ser muy dinamico, si estamos escuchando las noticias
donde se han formalizado ya hay 200 mil nuevos empleos en el pais, bueno eso en que
se traduce de este lado en el Seguro Popular en que deberia haber una disminucién y un
incremento en el padrén del IMSS. Tenemos ya incluso por una necesidad coyuntural
dada la situacion financiera del pais, hacer un cruce porque si no estariamos por asi
decirlo pagando doble los servicios de Salud ya sea al IMSS al 1SSSTE o al Seguro Popular.

Uso de la voz del Lic. Leonardo: De hecho nos conviene tanto esta situacién de los cruces
gue al dia de hoy, estamos enviando a los directores de los hospitales para que hagan ese
trabajo dentro de los hospitales, para como dijo el Secretario hacer eifiltro mas que negar
la atencién es decirles que les corresponde el IMSS o el ISSSTE, y sobre todo porque éen
este aiio, hace un mes nos quitaron casi 45 millones de pesos de acuerdo a esa duplicidad
de padrones, Coahuila es el altimo lugar o es el estado que menos personas fiene en el
Seguro Popular como quiera le representé casi 60 mil personas que tenian esa duplicidad
y eso representé que quitaran a Servicios de Salud del Estado esos 45 millones.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Fijese que importante el comentario podria entenderse de
repente medio bizarro no, porque ya tenemos menos recursos del lado del Seguro
Popular, pero que bueno que ya hay gente con un trabajo formal que tiene acceso a
Seguridad Social, a eso deberiamos aspirar de fondo.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Somos primer lugar en formalidad a nivel nacional.
Uso de la voz del Mtro. Montiel: Asi lo deberiamos de ver no, con esa légica.

Uso de la voz de Lic. Lourdes: Buenos dias a todos antes que nada, con el gusto de
saludarlo Sefior Secretario, bien venido Mtro. Genaro, a mi si me gustaria comentar en la
cuestién del porcentaje del abastecimiento y surtimiento traemos ahi una idea com

representacion sindical diferente, por gué lo vivimos directamente en las unidadés,

estamos viendo el trimestre que se cierra a septiembre pero ahorita al mes de octubre
ternemos esa posibilidad de estar casi diario y de tener nuestra representacién; en la -

realidad de lo que es lo operativo y de lo que es el trabajo, y el porcentaje de abas
licenciado es muy por debajo de ese 40% que se esta sefialando, creo gue el med d
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ctubre es muy conflictuado, no tenemos con que responderle a la ciudadanig’

.
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usuarios, brindandoles una atencion de calidad porque no hay los ingumos suficlentes,
tenemos ahorita muchos problemas, la semana pasada si mal no recuerdo, estuvieron en
el Hospital General Saltillo, al Lic. Mufoz le tocé ver como esta trabajando y la verdad me

Estadocon
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.- da mucho gusto la inversion:-y la cqmpra'directa'de los 11 millones que seiialaba: al

principio, porque sin lugar a dudas s urgente y es necesario, la pregunta es ¢A cuanto
tiempo nos alcanza esa compra directa? ¢Cuanto tiempo las unidades pueden estar con
esa franquilidad que van a tener un abasto? Y la otra también reconocer la observacion
que nos hace el Mtro. Genaro en el sentido de, independientemente de los factores que
afectan en los abastos de los insumos en las unidades yo creo que tenemos la obligacién
de hacer eso que nos decia tenemos la obligacion de planear correctamente el uso del
recurso que tenemos destinado y evitar que el préximo afio 2017 nos pase lo mismo gue
nos esta pasando en este afo 2016, este afo ha sido motivo incluso para nuestros
trabajadores de agresion fisica en algunas de nuestras unidades por parte de los
pacientes o de sus familiares porque no hay los insumos con que datles la atencidén de
calidad que se merecen. Muy bien por la compra directa pero si, laintencion de la pregunta
es ¢para cuanto tiempo nos alcanza esa compra directa?

Uso de la voz del Lic. Mufioz: Hemos trabajado al interior de la Secretaria obviamente en
conjunto con ¢l area médica que como usted bien dice es el contacto directo que tienen
los niimeros con respecto de la productividad que se maneja en cada una de las unidades
aplicativas, este trabajo en conjunto también con la ayuda, apoyo administrativo y
financiero del Seguro Popular, efectivamente se genera ese reclirso, este viernes pasado
ya se solicitd a través de la Direccion General de Adquisiciones del Gobierno del Estado,
la compra o la adjudicacién directa o agotando los plazos segln los margenes de accion
legales y administrativas de 1a Ley de adquisiciones. Y calculamos que para finales de
diciembre es que tengamos este abasto garantizado, o sea para los préximos dos meses.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: O sea con esa compra directa garantizas el abasto para
cerrar el afia.

Uso de la voz del Lic. Mufioz: Si, para los préximos dos meses. ¢Por qué? Porque insisto
se ha hecho un trabajo con el area médica, un trabajo de mucho esfuerzo y de muchos
tiros de precision respecto del tipo de medicamento que se va a abastecer. Para cubrir
nuestras necesidades histéricas que se han estado presentando efectivamente no hay esa
solvencia presupuestal que quisiéramos.

Uso de la voz del Lic, Leonardo: A mi me gustaria agregar, aunando a lo que dice el Lic.
José Luis Mufioz, ya se estan haciendo gestiones que no nada mas son para diciembre
sino para principios de afio que siempre es la problematica, ademas ya en platicas que
tuvimos junto con el Secretario que estuvo haciendo la gestion directa con el maestro
Antonio Chemor, que es el administrador de! Seguro Popular a nivel nacional, donde en el
mes de diciembre tenemos que acreditar lo que es la ASE con la gente de finanzas con el
Lic. Julian Montoya; acreditando la ASE nos entregarian los recursos a principios de enero
y con esto tenemos ya la capacidad para ya licitar y adicionarnos algunos recursos mas,
ya estariamos entregando la primera licitacién la idea es que para los meses de febrero o
marzo estemos ya entregando el medicamento.

so de la voz de Lic. Lourdes: Ahino solo hablamos de medicamento Jverdad? Hablam
el porcentaje que se le surte al usuario, y muy puniualmente yo pregunto por lo quese
fiere a los insumos en general, al material. ’
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Uso de la voz del Lic. Verastegui: Cuando hablamos de medicamento hablamos de
insumos pero que hueno que hace la aclaracion,

. Uso de la voz del Mtro. Montiel: Yo.queria comentar, sin el animo de alargar el punto, . ..

ademas de que es un tema que me apasiona y yo fui el area compradora de la Secretaria
por 3 afos, y si algunas cosas que nos permiten atender la preocupacién que comparto
con la Lic. Reyes, en el sentido de que tenemos que ir dando el paso hacia delante de lo
que estamos viendo al dia de mafiana, es decir ahorita ya logramos hacer una directa para
abastecer 2016, pero el primero de enero que vamos a hacer ;hay un modificatorio? Ya
tenemos en puerta la solicitud de un anticipado, un especial para tener al menos montado
el contrato, lejos del tema presupuestal que ahorita viene al punto en el sentido de que
también ya es la segunda vez que escucho que una Entidad dice bueno es que el
presupuesto nos lo notifican hasta febrero o marzo, perdéname pero yo lo notifico desde
noviembre, publicado en el Diario Oficial el presupuesto, el de este aiio lo notifique el 27
de noviembre, desde ese momento ustedes estan en la virtud legal de salir a hacer
contrataciones de manera anticipada o al menos a partir del primero de enero.

Uso de la voz del Lic. Leonardo: Por eso hablamos de la acreditacién, porque no es el
presupuesto es la acreditacion de la ASE y como ahora es liquida.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Pero no solamente traes esa fuente de financiamiento,
traes recurso estatal, el Ramo 33,

Uso de la voz del Dr. Pineda: 8i, si trae.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: A lo que voy es que tenemos que encontrar esas
alternativas, para que puedas garantizar el abasto y no so pretexto y lo digo con todo
respeto, hasta enero o febrero, no perdénenme, veamos el como si, garantizamos el
abasto. Hay que garantizar el abasto.

Uso de la voz del Lic. Mufioz: Que bueno que toca ese tema gque es sumamente importante
y aprovechando que estd aqui presente la comisario suplente la Lic. Yolanda de la
Secretaria de Fiscalizacion, el tema de que usted publique el 27 de noviembre ya un
recurso asignado a una Entidad Federativa en este caso Coahuila ;eso nos da ya la
facultad de generar un compromiso contractual o licitacién?

Uso de la voz del Mtro. Montiel: A nivel Federal hay varias alternativas.
Uso de la voz del Lic. Mufioz: Por qué el criterio es que a veces si y casi siempre no.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Desconozco la Ley de Adquisiciones en el Estado a nivel
Federal tanto la Ley de Adquisiciones como la Ley Federal de Presupuesto, te permiten
salir a contratar una vez publicado en el Diario Oficial de la Federacion, publicas los
calendarios y con eso tienes aptitudes, 25 o 26 de la Ley de Adquisiciones y tiene su
correlativo en la Ley de Presupuestos, esa es una alternativa, dos puedes solicitar incluso
no sé si este Organo Colegiado tenga facultades, entiendo que si, para autorizar alguna
contratacion anticipada contra tus recursos que se van a autorizar en el 2017, eso a lo
que voy: montas el instrumento contractual, incluso lo puedes hacer abierto con el minim
. que ya conoces, para que garantices el abasto desde el primer dia.

so de la voz del Dr. Pineda: Tuvimos una reunion el Secretario, el Lic. Leonardo y
servidor, en el area de Fianzas hace 15 dias, y ahi planteabamos justamente esta posigiol
osotros vamos a entregar para finales de noviembre los listados de necesidaﬁe}s

% ACTA DE LA IV SESION ORDINARIA 2016




Gobierno de | Un ESt con
Coahuila N

UNA MUEBEYA F-ORMADE GB‘EWNAR
insumos para todo el afio y ahi la peticién que hicimos particularmente al Subsecretario
de Finanzas, de que en los concursos o licitaciones que se vayan a hacer, se hicieran en
el mes de diciembre, para que en el mes de enero estuviésemos ya en situacion de recibir

el medicamento; y superar esta crisis, por ahi también-nos dio una buena noticia, ojala

que ai final se complete o se realice que viene una cantidad adicional por parte de Finanzas
de Gobierno del Estado para insumos, y eso puede ser un tanque de oxigeno mas para la
Secretaria.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Le estamos buscando por todos lados esa es la verdad.
Tenemos una buena proyeccién para el préximo afio y como dice Leonardo, la aportacion
solidaria estatal, que ahora viene por ley debe ser liquida, no en especie y también va a
ayudar muchisimo.

Uso de la voz del Lic. Mufioz: Igual y adicional al comentario y en relacién a lo que viene
en el siguiente punto, nosotros como lo mencionabamos el Hospital General Torredn viene
a duplicar o triplicar la atencidn, los gastos de operacion, de contratacién stc. y
obviamente el gasto de insumos y material de curacion, jque se nos viene para este
préximo afio? un Compromiso Presidencial si mal no recuerdo el CGO53, que es el del
Hospital Oncolégico y que conlleva esto, un gasto aproximado de entre 12 y 14 millones
de pesos mensuales, es lo que representa para Coahuila la eperacion de ese Hospital, a
lo que voy con mi comentario es de que hemos estado trabajando a razén de su
comentario, de manera coordinada con la Secretaria de Finanzas, para poder hacer frente
de manera programada, el Subsecretario de Salud ha encabezado por instrucciones del
Secretario infinidad de reuniones de coordinacion, y de planeacién y que bueno vamos a
hacer frente de este gran proyecto que esta ya a la vuelta de la esquina. Seguimos con el
area de Infraestructura y como el titular el Ing. Cepeda se ausenté tuvo que ir a la ciudad
de Torre6n para atender un asunto del equipamiento del Hospital, por lo que si me
permiten hare yo la lectura de esa area, como les comentaba me permito informarles del
avance fisico y financiero de la obra al 30 de septiembre del 2016 de la construceién y
equipamiento del Hospital Oncolégico de la Regidon sureste del Estado de Coahuila,
teniendo un monto total en cuanto a la obra y equipamiento de $332 millones 132 mil
pesos, con un monto autorizado de $118 millones 315 mil pesos, y bueno nos reportan un
avance del 66% fisico y 57% financiero; y en observaciones tenemos un contrato actual
por valor de $112 millones 634 mil pesos. Cabe mencionar que el dia 13 de octubre de este
afio, nosotros hemos tenido cuatro supervisiones por parte de la Unidad Regional v
Gestion Sacial de la Secretaria Técnica del Gabinete y hemos estado con ellos trabajando
en coordinacién para verificar los avances y validar el proyecto en este caso del CGO53;
hay tramites que por la esencia del proyecto que es del Hospital Oncoldgico, no dependen
netamente ni de la Secretaria que esta ejecutando, en este caso la Secretaria de
Infraestructura del Estado, y nosotros como parte usuaria de Salud, me refiero a la
Comisién Nacional Nuclear, es una de las instancias que nosotros pudiéramos echar
mano, el Sefior Secrefario y el Sefior Gobernador han estado haciendo miiltiples gestiones
para poder acortar los plazos que por ley [a Comisidn tiene, que autorizar la construccion
en este caso especifico del bunker del acelerador lineal y bueno se han presentado
acciones o situaciones muy peculiares por ejemplo la Comisién Nacional Nuclear ya nos
autorizé la importacion del acelerador lineal nuclear, mas no el permiso de construccion
hemos sido nosotros como parte usuaria objeto de observaciones de Instanci
Fiscalizadoras Federales, por el caso del acelerador lineal y del acotamiento y I’IOSOU?,S
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ostrabamos por un lado, mira aqui tenemos c¢émo ya nos autorizaron la importagidn ,
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embargo la misma Comisién no nos ha autorizado la construccion del bunker del
acelerador lineal, el que si nos han autorizado es la construccion del bunker del equipo
de braquiterapia el cual ya esta en proceso, nos sugeria la Comisién Nacional que ya una
~.--yez teniendo el 80% de avance-de' ese. bunker- empezaramos ‘con los ‘permisos de
funcionamiento y puesta en marcha de! equipo; son circunstancias no quisiéramos
llamarlas adversas pero si son nuestras realidades que se han presentado y bueno creo
que ha valido la pena y seguira valiendo la pena cuando el Sefior Gobernador y nuestro
Secretario inauguren ese gran proyecto porque se va a beneficiar a mas de 20 mil
usuarios, hemos tenido la instruccién precisa del Secretario de ser muy puntuales en el
seguimiento y cumplimiento de esto; por mi parte seria todo, muchas gracias.

UNA MUEVA FORMA DF OHBBNAﬂE

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Un comentario muy rapido si me lo permiten,
efectivamente con todos los apoyos que se han dado via el Comité Técnico del Seguro
Popular, se prevé el apoyo para la infraestructura y equipamiento, no hay posibilidades
conforme a las reglas de Gasto de Operacion, inclusive viene ahi en letras chiquitas no
tan chiquitas que el Gasto de Operacion va cargo de la entidad.

Uso e la voz del Lic. Verastegui: Asi es.

Uso de la voz del C.P Gémez: Con esto cerramos lo que corresponde a la Informacion del
Informe de Actividades, de los “Servicios de Salud de Coahuila de Zaragoza” por lo que
sometemos a su aprobacién este documento integral, aprobado, gracias, se emite el
siguiente:

ACUERDO

40/IV/O/86.- La Junta de Gobierno se da por enterada del contenido integro del Informe de
Desempeiio de Actividades a septiembre del 2016 del Organismo P(blico Descentralizado
“Servicios de Salud de Coahuila de Zaragoza” y aprueba su contenido por unanimidad de
voios.

Uso de la voz del C.P Gémez: Continuamos ahora con lo que corresponde al punio namero
siote de Finanzas y Presupuestos, gue nos presentara la C.P Lilia, adelante contadora por
favor.

7.~ Subdireccion de Finanzas

Uso de la voz de la C.P Ortega: Muy buenas tardes, Sefior Secretario, Maestro Montiel,
pido su autorizacion para presentar la solicitud de Modificacion del Presupuesto de
Ingresos y Egresos, por el tercer trimestre del ejercicio 2016, de primera cuenta se solicita
autorizaciéon para la Modificacion Presupuestal correspondiente al periodo julio a
septiembre del ejercicio 2016 por un monto de $43 millones 801 mil pesos mismos que se
integran de la siguiente manera: correspondiente a FASSA, Ramo 33 por $4 millones 385
mif; Ramo 12 AFASPE $1 millon 835 mil pesos; Aportacion de Presupuesto Estatal $ 13
millones 80 mil pesos; Ramo 12, Fortalecimiento Atencién Médica $1 millén 973 mil;
Anexo 4, Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud, por $18 millones 337 mil pesos,
Ingresos Propios que son Cuotas de Recuperacion y Beneficios Directos por $2 millone
< 26 mil; Ramo 12, Caravanas Seguro Popular $1 milién 511 mil pesos, en Productbs
Financieros Ramo 33 por $88 mil pesos, Productos Financieros Ramo 12 $267 mil pesos,
y Productos Financieros Recurso Propio $19 mil pesos lo que en suma, nos dan 1gs $
millones 801 mil pesos, estos $43 millones 801 mil pesos, nos da un presupy

% ACTA DE LA IV SESION ORDINARIA 2016




Gobiemo de

Coahuila

modificado al tercer trimestre de $2 mil 057 millones 753 mil pesos. Asi mismo se solicita
la autorizacion para la modificacion Presupuestal de Egresos correspondiente al petiodo
julio-septiembre del ejercicio 2016 por un monto de $43 miliones 801 mil pesos mismos

U Esta con .
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--que-el. 83% corresponden a $36 millones 355 mil pesos, se sjercieron en el rubro de -

Servicios Personales, en el Gasto de Operacién 15% que son $6 millones 570 mil pesos,
Gasto de Inversion 2% $876 mil pesos que en total nos da los $43 millones 801 mil pesos.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Una pregunta, ¢los 43 millones se componen de todos los
rubros que nos acabas de desglosar?

Uso de la voz de la C.P Ortega: Asl es.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Son recursos de FASA, AFASPE, etc. y parte de la
propuesta de la Modificacion van esos recursos al capitulo 1000, Servicios Personales.

Uso de la voz de la C.P Ortega: El 83% que esta integrado en néminas federales, ndminas
de formalizados y néminas de eventuales.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: En el entendido de que estos recursos al momento que
modifican el presupuesto del 1000 no es regularizable para el siguiente ejercicio

Uso de la voz de la C.P Ortega: Asi es. En el Estado del Fjercicio Presupuestal y también
vale la pena aclarar que obviamente la parte mas importante de la Modificacién en el
Presupuesto de Ingresos vieng por la aportacion que hace el Seguro Popular de los $18
millones 337 mil pesos, que basicamente son para el capitulo 1000, por eso la mayor parte
se va al capitulo 1000

Uso de fa voz del Mtro. Montiel: Y hacer otra puntualidad, en el caso de AFASPE, con
independencia que sea poco o mucho el recurso, acuérdense que esos recursos estan
conveniados con cada una de las unidades por los diferentes programas y hay reglas muy
claras ya en esos convenios.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Si claro.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Yo no sé si eso estd previsto que pudiera destinarse al
capitulo 1000, tengan mucho cuidado con ©so porque justo incluso ya en algunas
sesiones, se ha comentado por el Dr. Narro, que hay algunos pendientes por comprobar
por algunas Entidades Federativas, y lo que hemos estado observando es la complicacion
para comprobar ios recursos de AFASPE, porque si fueron conveniados para una accion
muy especifica y hoy en dia pasa un afio, dos, tres, cinco, diez y no pueden, pues quiere
decir que fueron y lo digo entrecomillado desviados del objetivo final que estaba
conveniado y eso es un mandato de ley, el articulo 74 de la Ley Federal de Presupuesto.

Uso de la voz de la C.P Ortega: No, aqui son los contrates que se tienen con AFASPE y la
otra parte es para Gastos de Operacion, estos obviamente no estan entrando en lo de las
néminas, de formalizados, o de ndéminas eventuales yo quise ahora traer ya el desglo
por que en la Junta de Gobierno pasada si se nos cuestioné un poquito en relacion a |
arte del Gasto como se estaba ejerciendo y por qué la mayor parte de iba a la némina,

ntonces ahora lo que hice fue hacer traer ya un desglose de esos 83% en que nézzla S
d

jercieron y en que Partidas del Gasto también se ejercio el 15% que fueron en pr
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quimicos béasicos, medicinas y productos farmacéuticos, materiales y accesorios,
suministros médicos, combustibles, energia eléctrica y viaticos, son basicamente lo que
se fue la parte de Operacién,
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Uso de la voz del Mitro. Montiel: Yo nada mas pediria tuviéramos mucho cuidado en no
geherar nuevas plazas precarias por eso la anotacién de que es una modificacion del
presupuesto no regularizable, y habria que tener cuidado del origen de esos recursos,
como se habrian conveniado para no tener un desvio el dia de maiiana.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Si, de hecho ahi la misma plataforma, AFASPE, nos marca
las reglas, es muy especifica y esta muy etiquetado el recurso que llega al capitulo 1000
por cada plaza y por cada monto y por cada periodo; y somos muy cuidadosos en vigilar
el convenio y en vigilar lo que nos especifica la plataforma para la contrataciéon de
personal por honorarios por capitulo 1000, por el periodo y por los montos que nos esta
autorizando la misma plataforma, de otra forma como usted lo comenta, la misma
plataforma nos rechaza ese contrato y es un recurso gue no estariamos en posibilidades
de estar reintegrando.

Uso de la voz del C.P Gémez: Aqui como quiera seria conveniente Lili, poner ya a partir de
la proxima sesion, Sefior Secretario, un anexo donde pudiéramos analizar o precisar en
que estamos aplicando estos egresos.

Uso de la voz de la C.P Ortega: De hecho lo traigo
Uso de la voz del C.P Gdmez: 8i, yo sé, pero no lo estamos poniendo.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Lo traigo en una memoria por si acaso habia alguna
pregunta.

Uso de la voz del C.P Gémez: Ponerlo como un soporte informativo anexo

Uso de la voz de la C.P Ortega: Lo traigo como un soporte anexo porque asi nos fue
solicitado en relacién del Ramo 12, porque sabemos que el Ramo 12 su vencimiento en la
aplicacién del Gasto es el 31 de diciembre y si no tendriamos que estarlo reintegrando, lo
que no tengamos comprometido tenemos hasta el primer frimestre, entonces yo traje una
presentacién sobre el Ramo 12, adicional a, esto estd mas en nimeros globales, pero en
Ramo 12 lo traigo, lo traje por cada uno de; desglosado, que también lo traigo para
presentar a ustedes,

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Es correcto se tiene que devengar.

Uso de la voz de la C.P Ortega: En el Estado del Ejercicioc Presupuestal de julio a

septiembre, se erogo, en Servicios Personales $404 millones 367 mil pesos, en el Gasto

de Operacién $101 millones 742 mil en Gasto de Inversién $791 mil pesos, tuvimos un

gasto en el trimestre de $ 506 millones 900 mil pesos, 1o que nos representa un acumulado
| mes de septiembre de $1470 millones 455 mil pesos y un Presupuesto Pendiente p
jercer de $585 mil 298 pesos.
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Uso de la voz del Mtro. Montiel: Una pregunta eso es corte a septiembre al dia de hoy
aitimo dia de octubre como andan en el ejercicio este porcentaje a cuanto sube o cuanto
es el monto que tienes pendiente por ejercer de los 585.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Si pudiera darsela en un momento mas al dia de hoy,
solicitar que nos la den

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Hago un poquito la similitud con lo gue hacemos a nivel
federal, las dispociones de cierre ya estan dictadas, el 15 de noviembre tienen que estar
todos los recursos comprometidos ante Hacienda; yo puse una fecha preliminar que es
el 7 de noviembre donde tienen que estar todos los recursos comprometidos incluyendo
aquelios conveniados via AFASPE, porque si no literal, y si me permiten la expresion paso
el sistema y barro los recursos gue estan disponibles, para re direccionarlos a las
presiones de gasto que traigo en el ramo, prefiero hacerlo yo a que lo haga Hacienda y
nos quite el recurso, porque al final del dia todo el sistema lo utilizamos, y esto es bien
importante yo le doy seguimiento casi diario si no es que cada dos dias de cémo van las
unidades de cuantos recursos tienen pendientes por ejercer o cuanto de esos estan
comprometidos, aqui es bien importante ya por lo avanzado del aiio, por lo que pudieran
hacer ese ejercicio y tener muy claro que no vayamosa tener un subejercicio, sobre todo
cuando la necesidad en Gasto de Operacién, pues ya ni la comentamos, es latente.

Uso de la voz de la C.P Ortega: De hecho nosotros estamos teniendo un ejercicio mensual,
sobre todo cuidando mucho el Ramo 12 y de hecho el dia de hoy se les esta presentando
a cada responsable de los programas o que tienen ejercido a la fecha, lo que tienen
comprometido, y lo que tienen disponible, y es una presentacion que voy a pasar mas
adelante. Enseguida presento una solicitud de una autorizacién de reclasificacion
presupuestal, quisiera dar el antecedente de gue no es un acuerdo nuevo sifo que es un
seguimiento a un acuerdo que se dio en la Primera Sesién Ordinaria que se celebro el 29
de febrero de! 2016 en la cual se nos autorizé una reclasificacion presupuestal del ejercicio
2015 por un monto de $35 millones, con motivo de una inversion requerida para el nuevo
Hospital General de Torreén, ejerciéndose en el ejercicio 2015, $20 millones 975 mil pesos,
nosotros dirigimos un oficio a usted el dia 13 de mayo del 2016, nos atendié por
instrucciones de usted el C.P Arturo Bayardo Barajas, que es el Director de Contabilidad
y Rendicion de Cuentas, a él le presentamos nuestra solicitud de autorizacion de
reclasificacién presupuestal de estos 35 millones, como antecedente le comento ¢gue el
aflo 2010 se inicia la construccion del Hospital General de Torre6n durante el mes de
marzo 2012 se realizé revisién al proyecto total de construccion, la Secretaria de Salud
Estatal realizd la reingenieria del proyecto misma que fue entregada en el mes. de
septiembre del mismo afo, contemplando una ampliacién de 1500 metros cuadrados al
proyecto original, asi mismo se presentaron modificaciones adicionales a la original,
como por ejemplo se determiné la ampliacién de 3 a § quiréfanos, ia ampliacién al area de
urgencias, y en el area de ambulancias asi como la medificacion en el area de encamados
entre otros, es importante destacar que los terrenos donde se consfruyé el Hospital
General de Torredn, fueron aportados por ¢l Gobierno del Estado de Coahuila de Zaragoza,
el Hospital tuvo una inversién total de $420 millones de pesos en construccion
equipamiento, fortaleciendo la infraestructura hospitalaria del Estado. En relacion a lo
ntes expuesto informo a usted que hubo 50 millones adicionales para esas ampliaciong,
arte lo proporciond el Seguro Popular y 35 millones se solicitd Ia reclasificagibn
resupuestal para que fueran ejercidos con recursos de FASSA. Este hospital y4 fu
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auditado por la Auditoria Superior de la Federacién el mes pasado sin resultar
observaciones al respecto, solo la recomendacién por lo que estamos presentando este
acuerdo, cuando nosotros hicimos la consulta con ustedes se nos informaba pues que de

~alguna manera sobre este particular los articulos 31 de la Ley Organica de fa -

Administracién Pablica Federal y el articulo 62 d'e'E'ReQIamento Interior de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico. En estricto apego a las attibuciones de esta unidad, én materia
presupuestaria y considerando lo dispuesto en la ley de Coordinacién Fiscal, se nos
informé que en la ley de Coordinacién Fiscal no asigna a ninguna instancia federal o local
la atribucién de interpretar las disposiciones contenidas en dicho ordenamiento, por ofra
parte las opiniones en materia del Gasto Federalizado que emite esta unidad se hacen
con fundamento al articulo 62,del Reglamento Interior de la Secretaria de Hacienda y
Credito Publico, y atribuye a coadyuvar el otorgamiento y asesoria a las Entidades
Federativas, en este contexto [a Secretaria de Hacienda ¥y Crédite Pablico carece de
atribuciones de otorgar la anuencia que permita proceder a la reclasificacion, lo que si
enuncia es que no obstante lo anterior recuerda que las entidades Federativas en el
ejercicio de los recursos del Ramo 33, deben observar rigurosamente lo establecido en la
Ley de Coordinacion Fiscal para el caso relacionado con las consultas: el articulo 25
dispone que el gasto de las aportaciones Federales del Ramo 33 queda condicionado ala
consecucion y cumplimiento de los objetivos para cada tipo de aportacion, asi mismo el
articulo 28 establece que con cargo a FASSA las Entidades Federativas recibiran los
recursos econdmicos que los apoyen para ejercer las atribuciones, en los términos de los
articulos tercero, 13 y 18 de la Ley General de Salud que les competan por lo tanto deben
acreditar el destino de los recursos, y que sea congruente con las acciones y el objetivo
del fondo, el articulo 49 de la Ley de Coordinacién Fiscal segundo parrafo sefiala que las
aportaciones federales seran administradas y ejercidas por los Gobiernos Locales que
las reciban conforme a sus propias leyes por lo que deberan registrarlos como Ingresos
Propios que deben destinarse especificamente a los fines que establece la propia Ley de
Coordinacion Fiscal, también, para efecto de lo anterior, nosotros establecimos acciones
apremiantes de racionalidad y austeridad presupuestaria en el Gasto de Operacién, para
hacer frente a esta demanda de infraestructura y estas medidas emergentes, pues
planteaban la necesidad impostergable de poder inaugurar ¢l Hospital, asi mismo
apegado a lo dispuesto por el articulo 49 de la Ley de Coordinacién Fiscal Y una vez que
los recursos recibidos en el Estado, son administrados y ejercidos conforme a nuestras
propias leyes, y se registran como propios y en este marco de Legislacién Estatal
nosotros pedimos las adecuaciones presupuestarias para el cumplimiento de los
objetivos del fondo, asi mismo bueno esta fue la informacién y lo que nosotros
presentamos a ustedes la respuesta que se nos dio asi mismo atendimos esta
reclasificacién ante la Auditoria Superior de Ia Federacion, visitaron el hospital, revisaron
cada una de las instalaciones, solamente que el acuerdo manejaba que los 35 millones,
fue de acuerdo a la situacién presupuestaria en el ejercicio, dado que estas
modificaciones fueron dadas en el tltimo trimestre del ejercicio 2015, entonces de acuerdo
con el contratista lo que se acordé fue que en base a la disponibilidad presupuestaria se
ban a ejercer los recursos, al 31 de diciembre se le pagaron los 20 millones, entonces lo
Unico que estamos haciendo ahorita ya después de que estuvo con nosotros la Auditoria
Superior, los auditara por dejar en el acuerdo que se quedaron ejercidos al 31 de diciembre
20 millones y en el ejercicio 2016 se sjercieron el restante a lo que ya habia sido autorizadd

ediante el acuerdo que se dio, que fue el acuerdo 10/1/0 del 20186, y bueno para soportar.
ambién lo anterior pues nosotros tragmos para el ejercicio 2016 en Gasto de Inversién

36 millones 087 mil pesos llevamos acumulado al mes de julio una inversion de 13

illones por lo cual nos falta un presupuesto por ejercer de $22 millones 298 mil
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donde se estuvieron haciendo las consideraciones presupuestarias para el ejercicio. Eso
solamente es un seguimiento a este acuerdo que no se ejercié todo el recurso en el afo
2015 sino en el 2016.

Uso de Ia voz del Mtro Montiel: Una pregunta si me Io permlten g,no se ejefcid pero si se
devengo? Eran en total 35 millones.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Eran $50 millones pero $15 millones fueron pagados con
recurso del Seguro Popular.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Y el resto del recurso que no se pagé en el 2015, zsi se
devengd?, ;o lo devengaron hasta el 20162

Uso de la voz de la C.P Ortega: Se devengaron 20 millones, se quedaron comprometidos
los otros 15 millones para ejercerse en el 2016,

Uso de la voz del Mtro. Montiel: ¢ Con presupuesto 20167
Uso de la voz de la C.P Ortega: 2016. Asi fue.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Si por que el Ramo 33 sigue la misma suerte en el Ramo
cierras, rindes Cuenta Piblica y ya nadie la mueve.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Asi es. Nosotros en el ejercicio cerramos con $20 millones,
de ejercido y nos quedd un comprometido de $15 millones

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Contra tu presupuesto 2016.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Asi es, y bueno la Auditoria Superior de la Federacion en
conjunto con la Auditoria Superior del Estado, estuvimos en visita al Hospital General de
Torredn, el mes pasado y revisaron cada una de las partidas de las estimaciones que
fueron presentadas, y no tuvimos observacion al respecto. Por gqué hueno vaya hicimos
las consultas estuvo bien fundado y motivado el dictamen y el contrato que se realizo.
Como siguiente punto solicito autorizacion del Informe de Avance de Gestion Financiera
del tercer trimestre del 2016 para su presentacion ante el Congreso del Estado el dia de
hoy, en cumplimiento de lo establecido por los articulos 11y 16 de la Ley de Rendicidn de
Cuentas y Fiscalizacion Superior del Estado de Coahuila de Zaragoza, asi como lo
establecido en el articulo 17 de la Ley de Entidades Paraestatales del Estado de Coahuila
de Zaragoza, nos permitimos solicitar a este” Organo de Gobierno la Autorizacién del
Informe de Avance de Gestién Financiera del tercer trimesire del 2016, para su
presentacion ante el Congreso del Estado. La informacion presentada en sl Informe de
Avance de Gestién Financiera, ha sido proporcionada por el Sistema Integral de
Informacién Financiera el SIIF, en cumplimiento a lo establecido en el articulo 11 de la
Ley de Rendicion de Cuentas y Fiscalizacion Superior asi como lo establecido en el
articulo 44 de la Ley de Entidades Paraestatales, ambas del Estado de Coahuila de
Zaragoza, nos permitimos solicitar a este Organo de Gobierno la autorizaciéon pa

presentar ante el Congreso del Estado; los estados financieros correspondientes a

tercer trimestre del 2016 la informacién presentada en el Avance de Gestién Financigfa,
Los Estados Financieros presentan la evidencia economica y financiera que ha re zad
este Ente Publico correspondiente al periodo comprendido del 1° de julio g 30
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septiembre del 2016, necesarios para mostrar los resultados de la gestion econémica,
presupuestaria y patrimonial, su objetivo es suministrar informacién atii  para los
usuarios, y que puedan disponer de la misma con confiabilidad y oportunidad para la toma

UnEstadocon
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-~ de decisiones, administracién y control eficiente del ejercicio del gasto, en cumplimiento

a las metas y programas de los “Servicios de Salud de Coahuila de Zaragoza” ¥
constituyen una base de Ila evaluacion del Desempeiio, Rendicion de Cuentas,
Transparencia Fiscal y Fiscalizacién Externa de las Cuentas Publicas a continuacion
efectuaremos la presentacion y lectura de los principales estados financieros, se nos ha
solicitado que la presentacion de los Estados Financieros y el Avance de Gestion sea en
forma narrativa y sustantiva mas que cuantitativa, por lo que asi sera presentada. En el
periodo comprendido del primero de julio al 30 de septiembre del 2016 se generé un
incremento en los activos no circuiantes por $1 millén 840 mil 634 pesos, que representan
el .28% del total de los activos, los cuales se usaron para el fortalecimiento del Centro
Regional de Desarrollo Infantil CEREDI, se terminé el consultorio de enfermeria, asi como
la instalacién del cableado para el aire central, se compraron muebles de oficina para el
programa de Salud Reproductiva, equipamiento del Hospital General de Torreon, bancas
de usuarios, equipamiento de aulas de ensefianza, equipamiento y equipo de computo en
las areas de Tecnologia de la Informacién, con presupuesto de Ramo 12. Total de activos
no circulantes por un importe de $645 millones 860 mil 437 pesos, activo no circulante$1
millén 840 mil 684 se hizo una compra de un transformador tipo poste monofasico alslador
de porcelana que se dafié y un transformador nuevo en ¢l Centro de Salud Ejido Sardinas,
otro transformador en el Centro de Salud, en el Hospital de Cuatro Ciénegas, paso ahora
el micréfono a la C.P Alma Castaiieda que nos dara la informacion de los principales
estados financieros.

Uso de la voz de la C.P Castafieda: Buenas tardes, acumulado al cierre del mes de
septiombre, lo voy a manejar el estado de actividades acumulado al mes de septiembre,
cerramos con $1492 millones 451 mil 638 pesos, que fue el total del ingreso que se obtuvo
al cierre de septiembre el cual el 79% fueron las aportaciones del Ramo 33, el 17.20% es
la parte de los convenios donde entran todos los programas de AFASPE, lo que entra la
parte de lo que aporta el seguro Popular, el 2.37% son todos los ingresos que pasan de
las cuotas de recuperacion, de todos los hospitales que es una parte muy minima, en el
y el resto es todos los productos que arrojan las cuentas bancarias, al cierre también del
mes de septiembre tuvimos un total de gastos de $1 mil 451 millones 924 mil 547 pesos,
que ahi en la parte del gasto que el 87% es la parte del gasto de nomina, que es
practicamente todo el gasto que tenemos fuerte en la parte de los Servicios de Salud, y el
resto son los gastos de operacién, y hay un porcentaje muy minimo de 1% que es la parte
de las ayudas que se dan a los derechohabientes en cuestiones de apoyo por los estudios
econémicos que hacen en los hospitales, que eso se toma de la parte de ingresos que se
toman de las cuotas de recuperacion. Al cierre también del trimestre cerramos con un
efectivo equivalente a $51 millones 443 mil 428 pesos, y también cerramos con un
patrimonio de $810 millones 701 mil 118 pesos al cierre del trimestre, estos son nuestros
Estados Financieros que se presentan para su aprobacion para presentarse al Congreso
estamos en un cumplimiento en ley y estamos en tiempo y forma para hacer la
presentacion. Gualquier duda estoy a sus ordenes.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Si me permiten y si ustedes lo autorizan me gustaria hacer
la presentacion de los Recursos Autorizados del Ramo 12.

Uso de la voz del C.P Gomez: Pero a ver, el de las comprobaciones de los convenios,
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Uso de la voz de la C.P Ortega: Si esa se me paso.
Uso-de la voz del C.P Gémez: El de avances de comprobacion..

Uso de la voz de la C.P Ortega: Se nos pidio que fuera incluido especificamente el avance
del de Ramo 12, fue uno de los acuerdos que se quedaron para cumplir. Entonces los
recursos autorizados de programas Federales en Ramo 12, para COFEPRIS fueron
autorizados un monto de $ 7 millones 675 mil pesos, tenemos un comprometido de $4
millones 10 mil pesos, un ejercido y comprobado de $1 millén 437 mil pesos, y disponible
$2 millones 223 mil pesos, AFASPE fue un monto autorizado de $61 millones 082 mil
pesos, un comprometido de $2 millones 933 mil pesos, y un ejercido y comprobado de
$27 millones 264 mil pesos y un disponible de $20 millones 885 mil pesos, Fortalecimiento
de la Atencién Medica se autorizaron $6 millones 255 mil pesos, un comprometido de $12
mil, un ejercido y comprobado de $4 millones 462 mil y un disponible de $1 millon 781
mil pesos, de Ramo 12 Prospera se autorizaron$29 millones 125 mil pesos, un
comprometido de $625 mil, un ejercido y comprobado de $10 millones 055 mil pesos, un
disponible de $18 millones 445 mil, del Programa Adicciones$ 2 millones, unh
comprometido de $14 mil, no se ha ejercido ni comprobado y un disponible de$ 1 millon
986 mil pesos, de Calidad en la Atencion Médica un monto autorizado de $279 mil pesos
un comprometido de $5 mil, un ejercido y comprobado de 249 mil pesos y disponible
de$25 mil pesos y Establecimientos de Servicio y Atencion Médica GES005 un monto
autorizado de $1 millén 325 mil pesos, un comprometido de $550 mil y un disponible de
$775 mil pesos, no sale en la presentacion pero quise traer como dato las fechas en que
se formalizaron los convenios porque es importante también por los ejercidos, el de
AFASPE, fue en el mes de febrero, el de COFEPRIS fue en el mes de febrero, el de
Fortalecimiento a la Atencién Médica fue en el mes de abril, el de PROSPERA fue en el
mes de junio, el de Adicciones fue en el mes de septiembre, el de Calidad en la Atencion
Médica fue en el mes de septiembre y el de Establecimiento y Servicios de Atencion
Médica fue en el mes de septiembre, entonces estamos en el mes de octubre, lo que nos
da a nosotros ya muy poco margen para el ejercicio, si quise traer esfa informacién porgue
en la medida en la que los convenios se va retrasando su formalizacian y que el recurso
llega al Estado, a nosotros eso nos complica y bueno es un tema que se tocd también en
la reuniéon pasada estamos teniendo problemas en los Recursos de Ramo 12 nos
complican a las Entidades el ejercicio de los Recursos y el comprometerio y esto aumenta
dado que nosotros por decreto estatal no ejercemos las adquisiciones, se hacen a través
de la Secretaria de Finanzas del Estado, entonces nosotros estas adquisiciones estas
licitaciones tenemos que estarlas mandando a la Direccién de Adquisiciones y vaya;
entran en la planeacion que ellos tienen, pero llegan las de salud y nos dicen vamos a
hacer las licitaciones de salud sino que entran en la cola también, entonces yo ampliando
un poquito mas en relacién a los comprometidos, me di a la tarea también de cada uno
de los programas en relacion al Ramo 12, nosotros el monto del presupuesto
comprometido corresponde a tramites pendientes por la unidad ejecutora y por la
Subdireccion de Recursos Materiales ademas de lo correspondiente a la partida 37 mil
que son viaticos pendientes de comprobar, el monto correspondiente al disponible esta
en proceso de ejercerse por la Unidad Ejecutora y todavia no se han solicita

suficiencias al corte de este trimestre. En Relacion al Ramo 12 el monto del Presupuesto
omprometido corresponde a tramites pendientes por la Unidad Ejecutora y la
Subdireccién de Recursos Materiales, ademas de viaticos también pendientes

omprobar, aqui si me llamaba mucho la atencién y me preocupo que tuviéramos nosotro
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un disponible de $30 millones de pesos al mes de octubre; entonces fo que hicimos
nosoiros fue revisar las suficiencias que ya estaban dadas por el drea de nosotros de
Presupuestos, entonces traemos ya suficiencias por $23 millones de pesos entonces eso

. es lo que nos da un disponible real de $7 miliones, mas sin embargo esas suficiencias
ahorita se encuentran en el area de Recursos Materiales, y otras se encuentran todavia,
alrededor de $7 millones de pesos, en las areas de los programas que no han llegado
todavia a Recursos Materiales para que se inicie su tramite, entonces ahi si tenemos que
tomar acciones muy inmediatas porque nos quedan solo dos meses.

Essta con

RCINA
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Uso de la voz de! Mtro. Montiel: Ya no tienes dos meses.
Uso de la voz del C.P Gomez: Un mes tan solo

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Ya traes suficiencias otorgadas pero no lo has
comprometido. Y frente al Ramo 12 los convenios gue tienes firmados no sé sl ya Edith
Acosta en el caso de la Subsecretaria de Promocion, no sé si ya te advirtié que hay que
tener los recursos comprobados etc. que yo entro y que yo soy el bueno y malo de la
pelicula yo entro el 7 de noviembre a barrer los recursos no comprometidos, miren todos
los medios y todos los dias sale el tema presupuestal como estamos viviendo 2015,
2016, como se vislumbra 2017 y 2018,y hay algo que es imperdonable en nuesiro sector;
recursos que estan haciendo falta, no podemos pernmitir que Hacienda nos los quite, en el
entendido de hacer un uso de ellos, pero si hay una necesidad y la misma orden lo ha
dicho que hay recursos que hacen falta en nuestro sector, bueno los pocos que tengamos
por ejercer, hay que ejercerlos, y hay que usarlos, 1o mas ftriste en mi caso como area
presupuestal es cuando veo que hacen los reintegros a la Tesoreria, s Un recurso que
el sistema no utilizé y todos lo perdimos, Ramo 12, ustedes, el Estado, y al final del dia la
¢ludadania, entonces si comprometan ya los recursos, entiendo muy bien la complejidad
de que tiene que salir a otra area a hacer procedimientos de contratacién

Uso de la voz de! Lic. Verastegui: Lo bueno es que nos llegaron hasta septiembre.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Esto me llama mucho la atencién, lo mismo que
comentabas hace un instante, a ver el presupuesto en ¢l caso, y hace rato di un mal dato
dije 17 de noviembre y fue 17 de diciembre, cuando les notifique a todas las unidades
Centrales y a las Entidades el presupuesto 2018, es decir ya sabiamos desde el ptrimero
de enero o antes incluse, que podiamos firmar, que podiamos convenir, en que acciones
y en cada uno de los rubros que ustedes firman en los anexos de los convenios. No
entiendo ,por ejemplo en febrero, muchas veces, inclusive el rol, de firmas, es lo que me
argumenta Edith Acosta, yo le empiezo a decir oye yo tengo calendarizado el recurso, yo
lo quiero remitir, yo como area presupuestal recibo el convenio y hago la transferencia al
Estado, pero si ustedes no firman oportunamente esos convenios pues nos va retrasando,
no, eso pude suceder en el caso de febrero, abril, todavia suena razonable pero que paso
en junio, septiembre todos estos recursos que firmaron hasta estas fechas tenian mas de
seis meses, Calidad, CONADIC todos tenian los recursos el G005 también es del Dr.
Sebastian.

ciudad de México, precisamente en el CONADIC para revision del presupuesto de los d
iliones de pesos, estamos hablando de que apenas hos estan citando para revisarn,
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presupuesto, y lo tenemos ya por oficio, nos estan diciendo, isabes qué? Ven para
revisarte tu planeacién de presupuesto para que lo puedas ejercer en dos meses.

U Esta con
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Uso -de la:voz del Mtro. Montiel: Ustedes ya:tienen los convenios, tienen acciones

pactadas, en cada uno de los convenios.

Uso de la voz del Lic. Muiioz: Pero ese es el criterio, y eso nos ha pasado yo por eso le
preguntaba hacia un instante, por que el criterio de las instancias fiscalizadoras no nos
permiten el comprometer el recurso si no tenemos el recurso asignado por un lado usted
habla de los multiples convenios que habia gue recabar las firmas, pero en si el convenio
no es un elemento en criterio de las auditorias, suficiente para poder nosotros
comprometernos.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Pero por ejemplo esos convenios por que se suscribieron
hasta septiembre, los tiltimos.

Uso de la voz del Lic. Mufioz: Son las fechas en que mas o Menos NoOs han estado
radicando el recurso en algunos programas.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Es que comprometer sin tener el recurso radicado es
riesgoso.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: No, no, me refiero, es el paso previo, la firma de sus
convenios para PROSPERA, Atencion Médica.

Uso de la voz de 1a G.P Ortega: No, no pero en PROSPERA nos liega de hecho en el mes
de junio, los primeros sels meses como usted sabe nosotros tenemos que fortalecer el
programa, Con recursos FASSA para que pueda estar operando y luego hacer el reintegro,
cbviamente tenemos casos como a finales del 2014,y a finales del 2015, que nos llega
recurso el 30 de diciembre, por oficio y nos dicen te mando tres millones de pesos para
que los ejerzas, en los dos afos nos ha pasado asi, cuando al otro dia, el 30 de diciembre
nos llega el oficio entonces te dejan en una situacion en la que ya nos jos puedes ejercer
a veces es mejor regresarselos, lo que luego hicimos fue un convenio modificatorio, y nos
dieron una ampliacién hasta el 30 de junio del afio siguiente para poder ejercer el recurso,
ahi si yo le pediria maestro, que nos apoyara en ese aspecto, el afio pasado en lo que fue

adicciones, el convenio se firmé en el mes de septiembre, en junio se formaliz6 pero ante.

instancias federales, a nosotros nunca nos llegé firmado el convenio, entonces el recurso
llego en septiembre, ¥ todavia no se habfa hecho la planeacion, sabemos que hasta el mes
de junio todavia adicciones pertenecia a un programa de AFASPE, entonces cuando se
forma lo que fue el CONADIC, que fue la Comisién que todavia traia, alguna dificultad de
cémo iba a estar organizacionalmente la estructura organica y de quien iba a depender
etc.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Eso fue un gasto especial.

Uso de la voz de la C.P Ortega: De alguna manera si tuvimos nosotros que acudir alla en
sxico a decirles, sabes que, dame una oportunidad bajo estas circunstancias de ejercer
&1 recurso, comprometerlo y ejercerlo durante el primer trimestre, que fue lo que hicimos,
la fecha de hecho la semana pasada recibimos una notificacion ya del CONADIC ¢
nemos ya que los $2 millones 380 mil pesos que se nos otorgarony estan comprobd
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al 100%, pero si no hemos ido a hacer esas gestiones entonces el dinero 1o hubiéramos
tenido que reintegrar. En el caso de AFASPE le comento que estamos siendo muy muy
cuidadosos; en el ejercicio 2013, so reintegraron casi $10 millones 900 mil pesos en el
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- gjercicio, en el 2014 fueron-alrededor de $8 millones 980 mil pesos, y lo'que fue en el 2015 -

no flegamos a un $1 millon 900 mii peso ¢on las acciones que estamos haciendo y fueron
realmente del capitulo 1000 por el convenio gue llegd, via correo electronico autorizaron
que las contrataciones del capitulo 1000 fueron a partir del mes de enero, pero cuando
llega el convenio dice que a partir de febrero, entonces nosotros ya habiamos coniratado
en el mes de enero, entonces los reintegros que tenemos son del capitulo 1000 nada mas.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Me comprometo a citar a las areas de cada uno de los
programas porgue no nos puede pasar o mismo en el 2017, ya el 2016 ya paso pero el
2017 estamos a punto de iniciarlo, pues que seamos mas oportunos.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Y pues ahora traemos en puerta la Ley de Disciplina
Financiera que también ahora nos esta inclusive ya marcando las fechas para los
recursos de Ramo 33, para que estos sean también reintegrados y no se gueden en las
cuentas bancarias, entonces lo que comentaba en AFASPE traemos 23 millones pero ya
estan dadas las suficiencias por parte de nosotros, faltarian $ 7 millones, nosotros nos
estamos comprometiendo a estar haciendo reuniones como lo hicimos el afio pasado,
empezamos a tener reuniones semanales con el area médica y con el area de materiales,
a efecto de que todo se comprometiera, de que todo se pagara.

Uso de la voz del Miro. Montiel: Si por qué si no lo ejercen, les vamos a exigir la
comprobacion.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Si pero aparte no es solo el comprometido en Ramo 12 es
el devengado, nosotros tenemos que quedarnos hasta el devengo, si no tenemos nosotros
la factura para el 31 de diciembre ya no podemos tenerla con fecha del 1 de enero. En el
caso del Fortalecimiento de la Atencion Médica, ahi el monto del presupuesto
comprometido corresponde a tramites pendientes de la unidad ejecutora con la
Subdireccion de Recursos Materiales, y también a viaticos pendientes de comprobar, ahi
traemos ya un presupuesto disponible de $1 milion 781 mil pesos.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Ese programa presupuestario por ejemplo el del G005 que
fue uno de los pocos que se autorizaron en este ejercicio, este afo traia un presupuesto
de $70 millones de pesos y para el siguiente afio la asignacion es de $20 millones, asi que
quien sabe que va a pasar con ese programa.

Uso de la voz de la C.P Ortega: En el de adicciones traemos todavia el presupuesto
disponible de $ 1 millon 986 mil pesos, este recurso fue ministrado a esta dependencia en
el mes de agosto, el 11 de noviembre estamos citados en la ciudad de México donde se
nos va a revisar y autorizar el presupuesto, asi como Se nos dara la metodologia para la
ejecucion del mismo, asi viene en el oficio, entonces lo quise poner como una nota porque
el convenio es de agosto pere no lo tengo firmado, nada mas nos los mandaron a
revisién, nos lo mandan a revision por el area juridica para que sea firmado por el
Secretario y sea devuelto a ellos.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: 2Quién hace el comunicado, el Dr. Mondragon?

ACTA DE LA IV SESION ORDINARIA 2016




“

na reunién que tuvimos en la ciudad de México con Edith Acosta, nos hacian muchg
hincapié precisamente en que en el modificatorio que se firmé ahora en noviembre,S$g”
i

b

Gobiermo de

Coahuila

Uso de la voz de la C.P Ortega: No lo traigo en estos momentos se lo paso.
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Uso de la voz del Lic. Verastegui: La cita para el 11 de noviembre chéquenla.
Uso de la voz del Mtro. Montiel: Esto esta totalmente desfasado.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Y de hecho asi viene el oficio, dice para autorizacion de
presupuestos.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Para decirles como lo van a ejercer,
Uso de la voz del C.P Gomez: ;Nos puedes dar una copia?
Uso de la voz de la C.P Ortega: Si claro.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Esos dos miliones me los aviento yo nada mas en el
CEGCYTEC ahi tenemos un problema de adiccion fuerte. Lo estaba viendo ayer domingo de
veras, pero te tienen que decir como los tienes que gastar? Y no sé si estamos en la
misma concordancia o en el mismo canal

Uso de fa voz de la C.P Ortega: Ahorita pido que me manden una copia por que el afo
pasado, ahorita nos quitaron muchas partidas de promocion, de publicidad, de difusion,
entonces realmente este programa hasicamente en lo que es la difusién y en lo que son
las conferencias, en lo que son los desplegados, los comunicados todo eso no nos los
estan autorizando, entonces realmente como vas a difundir un programa de adicciones,
entonces no estuvimos muy de acuerdo con la planeacion que se nos dio, pero bueno se
va a discutir esa metodologia [a semana que entra. Y ahorita voy a pedir que nos traigan
el oficio y darles una copia.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Hay para el 30 de diciembre nos diran como ejercerio.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Y en lo que corresponde a la Calidad en la Atencion Médica
el monto se encuenira comprometido y en tramite pendientes todavia en Recursos
Materiales, nos queda un presupuesto disponible de $25 mil pesos, pero de los $278 mil
pesos ya se ejercieron $249 mil pesos, y en lo que es el Establecimiento de Servicios de
Atencién Médica G005 en el cual se otorgaron $1 millén 325 mil pesos, ya fenemos
comprometidos $550 mil pesos y un presupuesto disponible de $775 mil pesos, ya
tenemos suficiencias otorgadas por 375 mil pesos, también quisimos nosotros poner los
rendimientos: el dia de hoy se les esta haciendo llegar a cada uno de los responsables de
los programas y al Secretario y al Dr. Pineda, los rendimientos, sabemos que es muy
importante que en los convenios modificatorios que se firman ahora en el mes de
noviembre, se han ampliado las metas y ejercido los rendimientos, si no los ejercemos los
vamos a tener que reintegrar a la Tesoreria de la Federacién, en lo que es COFEPRIS de
enero a septiembre, es un importe de $ 88 mil 700 pesos de los cuales ya se
comprometieron $17 921 mil pesos, han ejercido $27 873 mil pesos y les quedan de
rendimientos para ampliacion de metas $42, 906 pesos, en AFASPE traemos rendimientos
por $329 mi! 711 han ejercido $19 836 pesos, y un disponible de $309 875 mil pesos. ]in/

incluyeran los rendimientos en cualquiera de los programas donde se tuviepd et
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necesidad. En fortalecimiento en la Atencién Médica tenemos rendimientos por $ 17 627
pesos es lo que antes era Caravanas y bueno hay que ejercerlos, hay que ver en que se
pueden ejercer, en lo que es PROSPERA, rendimientos por $104 756 mil pesos, tampoco

~senog-ha presentado ninguha ampliacion de metas para poder ejercerlos. Por mi parte es

todo lo que se nos solicité de Ramo 12.
Uso de la voz del C.P Gémez: Tienes el anteproyecto 2017. El presupuesto.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: No lo hemos visto todavia. El presupuesto 2017, el
anteproyecto.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Esa filmina del anteproyecto de presupuesto 2017 lo gue
presenta por 1 mil 689 millones ya fue autorizado, ya nos enviaron la autorizacion de la
informacién que subimos a la plataforma, obviamente estamos en la espera de lo que
usted comenta de que nos llegue oficialmente la autorizacién, pero de acuerdo a los
montos que nos indicaron gue fueron los mismos del afio pasado, los subimos a la
plataforma y se envi6 en tiempo y forma y ya se recibio la autorizacion.

Uso de la voz del Mtro. NMontiel: Creo que no todos son malas noticias y espero no estar
equivocado, en el anteproyecto que se fue a Camara el presupuesto gue se vio para
Coahuila en Ramo 33 es de 1765. 1 millones no es el mismo del 2016, naturalmente hay un
crecimiento por la indexacion, mas el regularizable del Anexo 30 es decir lo que este afio
fue enviado via Ramo 12 por Anexo 30, el proximo afio ya va regularizado en FASSA por
eso el monto asciende a 1765.1 millones ahorita le dejo el dato al Secretario.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Pero lo que me menciona usted de Anexo 30 ya no viene
como Gasto Asociado al Servicio Personal.

Uso de 1a voz del Miro. Montiel: No, a ver, una aclaracion, en el anteproyecto 2017 van
los 1,630 millones que estan reflejando ahi del Ramo 33 pero falta sumar el indice de
indexacion, que eso nos lo da Hacienda, mas el regularizable del Anexo 30, 2016 que en
2017 aparece regularizado.

Uso de la voz de la G.P Ortega: Mi pregunta es si ese regularizable del Anexo 30 viene
nuevamente como un Gasto Asociado al Capitulo 1000 o ya viene directo a lo que es
capitulo 2000 y 3000.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Lo que vas a ver en FASSA Ramo 33 esta regularizado en
el 1000, lo que van a ver en el anteproyecto ya lo pueden ver es publica la informacién, en
el proyecto de presupuesto 2017, lo que hay en Anexo 30 para el Estado de Coahuila es
95.2 millones eso lo comentaba hace rato, no es para una nueva fase de regularizacion,
no es para infraestructura, no es equipamiento, trae una nota el Anexo 30 fque es
claramente para el mantenimiento de las plazas ya regularizadas, no son nuev
regularizados, es para garantizar las prestaciones para los que estamos terminando de
regularizar en 2016, en el 2017 no vas a recibir un extra para homologar.
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Uso de la voz de la C.P Ortega: Si porque ahorita nos va a llegar solamente por [os Ultimos

- tres-meses y-esos $95 millones-serian-el complemento: del afo-completo-de:la tercera. - ..

etapa.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Y el préximo afio te lo vamos a mandar via Ramo 12 Anexo
30.

Uso de la voz de 1a C.P Ortega: No pues si es una buena noticia.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Y si, ahi si trae letra chiquita. Anexo 30 que es para el
mantenimiento de las plazas regularizadas.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Pues ojala a través de su conducto pudiéramos tener mas
porque si usted se da cuenta el Gasto de Operacion los $253 millones han sido los mismos
desde el ejercicio 2014, y el crecimiento de nuestros hospitales inclusive la atencién, no
ha habido un incremento y la verdad es que nuestros hospitales se nos han estado
viniendo para abajo en lo que es el mantenimiento, inclusive también nos hace mucha
falta en la parte del equipamiento y lo que son las pélizas de garantia, ya de los bienes, ya
no tenemos ningln recurso como lo era FOROSS y lo que llega para Gasto de Operacion
llega muy etiquetado a lo que es el medicamento, la operacion.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: Ahi mi recomendacién es al interior en el Ramo 12, yo
también sufro exactamente de lo mismo, con todos los hospitales regionales y los
institutos nacionales, y hemos buscado algunas otras vias alternas, hemos buscado
alguna otra opcién, inclusive si ven el proyecto del presupuesto 2017 no hay un solo peso
de inversién etiquetado para Ramo 12 gque estamos haciendo? buscando vias alternas,
algin apoyo via Seguro Popular para el equipamiento, gastos, los patronatos de los
hospitales e institutos, la Beneficencia Pablica que también a veces es muy beneficiosa a
todos nosotros, en fin, hay que buscar alternativas al menos para el equipamiento.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Loteria Nacional.

Uso de la voz del Nitro. Montiel: Exacto.

Uso de la voz de la C.P Ortega: Bueno pues muchas gracias por mi parte esto es todo,
Uso de la voz del Lic. Verastegui: Muchas gracias Lili, adelante Contador Gémez.

Uso de la voz del C.P Gémez: Dejariamos como anteproyecto del presupuesto 2017 la cifra
que ahorita estamos plasmando

Uso de la voz de! Mtro. Montiel: Asi es.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Con la acotaciéon de lo que nos deja aqui el Maestr
Montiel.

Uso de la voz del C.P Goémez: Por supuesto sefior, pero para efectos del acuer
Secretario, dejariamos lo que presentamos.

N\ “1
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Uso de la voz del Lic. Verastegui: No es un acuerdo por que no esta publicado, y si me
gustaria que lo que nos deja aqul el Maestro, al acuerdo mterno se sume la ho;a que me

~esta dejando:- B T I e AR RS

Uso de la voz del C.P Gémez: Bien. De aqui derivamos de esta presentacion de Finanzas
¥ Presupuestos una serie de acuerdos, son seis en total, si me lo permiten les daré lectura
para su conocimiento y aprobacion y si estan usfedes de acuerdo levanten su mano.
Aprobados, gracias, se emiten los siguientes '

ACUERDOS

411IV/O/16. La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
la Solicitud de Autorizacién de la Modificacion Presupuestal de Ingresos ejercicio 20186,
correspondiente al periode julio a septiembre, por un monto de $43 millones,801 mil
pesos.

42/1IV/0/16. La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
la Solicitud de Autorizacion de la Modificacion Presupuestal de Egresos ejercicio 2016,
correspondiente al periodo julio a septiembre, por un monto de $43 millones, 8§01 mil
pesos, para su aplicacién en los Capitulos de Gastos sefialados.

43/IV/OM 6. La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
la Presentacion del Ejercicio Presupuestal de julio a septiembre 2016 por un monto de
$506 millones 900 mil pesos aplicados en los Capitulos de Gasto y Programas descritos.

44/IVI0/16. La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
la solicitud de Autorizacidn del Informe de Avance de Gestién Financiera del Tercer
Trimestre de 2016 para su presentacién ante el Gongreso del Estado.

45/IVIOM6. La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
la solicitud de Autorizacidén de Reclasificacién Presupuestal en el ejercicio 2016 de las
partidas de Gastos de Operacién al capitulo 6000 Inversién Piblica por un monto de
$14°051,818,16 para aplicar en la inversion realizada en el Nuevo Hospital General de
Torreén.

46/IV/Of16. La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
el Anteproyecto del Presupuesto para el afio 2017 por un monto de $1,689 millones 123
mil pesos.

8.- Acuerdos del Consejo Nacional de Salud

Uso de la voz del C.P Gémez: Continuamos con lo que corresponde a lo de los Acuerdos
del Consejo Nacional de Salud, informarles que acuerdos aplicables a Coahuila son 355
cumplidos 351 en proceso solamente cuatro, ¢l primero de ellos corresponde al de las
Camaras frias, aqui mencionamos que se estin realizando adecuaciones en la estructura
fisica para proteger las camaras frias y posiblemente lograr su certificacién, el segundo
acuerdo, el 21 de la Xl Reunion corresponde al CEETRA mencionar que aqui estamos
integrando Manuales Operativos y el Acta Constitutiva del CEETRA con el apoyo del ¢
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juridica y por ofra parte se gestionaran de acuerdo con comentarios con el Dr, Pineda
recursos adicionales.

.Usorde.Ja. voz del Lic. Verastegui: No; aqui.no hay ningin recurso adicional. Aqui el -

abogado Santos, Director Juridico, estad viendo con el Director Nacional del Centro
Nacional de Trasplantes un acuerdo para dedicar un area del Hospital General de Saltillo,
y dedicarla al area de trasplantes, tener los médicos necesarios y erigirla como un érea de
frasplantes, eso fue propuesto por el director del Centro Nacional, dado que muchos
estados no han podido tener un lugar aparte, fisico, para trasplantes, entonces lo estan
haciendo asi con los Estados, él se ofrecié muy amablemente a decirnos como, no sé
como va el acuerdo, para poderlo firmar y establecer ya como acuerdo cumplido.

Uso de la voz del Lic. Santos Mercado: Como avance general estamos recibiendo
informacion para complementarlo y esperamos una cita para llevar personal gue se va a
encargar nada mas de activar el procedimiento como tal, y nos estian dando muestras de
los estados que ya lo han tenido.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Asi es. Ese fue el ofrecimiento del Director.

Uso de la voz del Dr. Pineda: Ya tenemos dos personas trabajando en el Hospital Madero
por parte del CEETRA y un coordinador en el hospital ya solo falta darle forma.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Y firmar el acuerdo.
Uso de la voz del C.P Gomez: Ese es el de COETRA, el del Comité Estatal.
Uso de la voz del Dr. Pineda: Si del COETRA,

Uso de la voz del C.P Gomez: EI siguiente acuerdo corresponde a las estrategias de
utilizacién de recursos para las Unidades Médicas Méviles, aqui no se ha citado a una
reunién especifica para tal efecto como lo mencionamos, anicamente la DGPLADES a
través de la Direccién General Adjunta, esta citando a una reunién del 23 al 25 de
noviembre, desconocemos si ahi se tratard ese tema, pero bueno Coahuila hara la
presentacion correspondiente. Y el Giltimo acuerdo el 21 es lo mismo del CEETRA. Son
todos los acuerdos que tenemos en proceso y me permito someter a la aprobacion de los
sehores vocales este documento.

Uso de la voz del Lic. Verastegui; Nada mas con las adecuaciones mencionadas.
Uso de la voz del C.P Gomez: Si con lo que usted menciona del CEETRA, se somete a
aprobacién. Aprobado gracias, se emite el siguiente:

ACUERDO

47/IVi0M6.-La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de vot;s/
el contenido integro del documento relativo al Seguimientos de Acuerdos del Congéjo
Nacional de Salud.
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Uso de la voz del C.P Gémez: Y tenemos como tltimo punto lo que es la solicitud de Ia
aprobacion del calendario de Sesiones para el préximo aiio 2017, se propone este

-calendario, como primera Sesion a celebrar el Lunes 27 de febrero, estas son fechas .-

Secretario que estan en base también para efecto del cumplimiento de los Informes de
Gestidén Financiera.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Del Congreso del Estado claro.

Uso de la voz del C.P Gémez: Asi es. La segunda seria el jueves 27 de abril, [a fercera el
jueves 17 de agosto, y la cuarta el lunes 30 de octubre, a reserva de que pudiera
presentarse la necesidad como ha sucedido en otras ocasiones de una extraordinaria, lo
someto a su aprobacién sefiores vocales. Aprobado gracias, se emite el siguiente:

ACUERDO

48/IV/Of16. La Junta de Gobierno se da por enterada y aprueba por unanimidad de votos
la solicitud de Autorizacién del Calendario de Sesiones Ordinarias para el afio de 2017 del
Organismo Pliblico Descentralizado de los “Servicios de Salud de Coahuila de Zaragoza”

9.- Asuntos Generales.

Uso de la voz del C.P Gémez: Entramos a Asuntos Generales si alguien tiene algiin punto
que tratar.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Algtin comentario adicional.
Uso de la voz del C.P Gdmez: Cerramos sefior Secretario tiene usted la palabra.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Muy bien fue una junta muy productiva, yo agradezco
mucho la presencia del Maestro Montiel, de la representante del Sindicato ia Lic. Lourdes,
de todos los comentarios, de esto se tratan estas juntas precisamente, ne nada mas de
venir a escuchar, sino de participar, de proponer, de sugerir y de buscar juntos las
soluciones a la problematica. Agradecerles a todos su compromiso para que esto siga
funcionando cada vez mejor y encontrar los mejores caminos para solucionar esos
problemas. Maestro algan comentario.

Uso de la voz del Mtro. Montiel: No quisiera dejar pasar Ia oportunidad Secretario si me lo
permite, de agradecerle y primero me siento muy congratulado de haberlos podido
acompanar el dia de hoy, agradecerle la informacion y el reporte que hoy se nos ha
presentado, reconocerle el trabajo y el esfuerzo asi como el de todo su equipo de trabajo,
muchas gracias.

Uso de la voz del Lic. Verastegui: Y qué bueno que veniste porgque ti le entiendes muy

bien a la parte numérica.
usta ur
mas. /"' 7
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Uso de la voz del Lic, Verastegui: Es que es la parte que duele no, o la parte que nos duele
a muchos estados, y creo que es también muy importante tener esa retroalimentacion y
agradecerle a Lulll también su presencia, muchas gracias a todos, siendo las 2:20 P.M
+ +.damos. por concluida la Cuarta-Sesion Ordinaria de-la-Ju e Gobierno del Orgahismo

Publico Descentralizadoe “Servicios He Salud de d'e/Za goza” de este afio 2016.
Premdente N\
: Q¢ 791N

Lic. szrg Ed uardo Verastegm Saucedod

Secrefario de Salud e o y Director General-del Organismo Publico
Descenfralizado “Servicios d ud de Coahuila”.

José Gen bntiel Rangel
Direct eneral de Programacion,
Organizacion y Presupuestos

Fetipe de{JeSts Estyivel Juarez Naney-Akisd Martingz

Director del ProGrama Nacional de Subdirectora de Contabiligad de
Convivencia Esgblar de la $ecretaria de rganismos de la Secretaria de
ducacion Finanzas del Estado

Y Herréra Garza Lic. Yolanda M
\de/la Secretaria Subsecretaria de Auditoria
e¥al en el Estado. Gubernarfiental y Desarrollo

: Administrativo de la SEFIR.

C.P. Gilb \egmeq Garcia
Secretario Técnito de |4 Setretaria de Salud
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