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1. Marco Legal

La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos en su articulo 40
establece que toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud y que la Ley
definird las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud y
establecera la concurrencia de la federacion y las entidades federativas en materia
de salubridad general.

La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos en su articulo No.
134 en el cual incluye las reformas publicadas en el Diario Oficial de la Federacion
del 29 de enero de 2016, establece que los recursos econdémicos de que disponga
la Federacion, las entidades federativas, los municipios y las demarcaciones
territoriales de la de la Ciudad de México, deben administrarse con eficiencia,
eficacia, economia, transparencia y honradez para satisfacer los objetivos a los que
estan destinados.

La Ley General de Salud establece, en su Titulo primero, Disposiciones
generales, Capitulo Unico, Articulo 2°, que el derecho a la proteccion de la salud
tiene las siguientes finalidades:

e “El bienestar fisico y mental del hombre, para contribuir al ejercicio pleno de
sus capacidades;

e La prolongacion y el mejoramiento de la calidad de la vida humana;

e La proteccién y el acrecentamiento de los valores que coadyuven a la
creacion, conservacion y disfrute de condiciones de salud que contribuyan al
desarrollo social;

e La extension de actitudes solidarias y responsables de la poblacién en la
preservacion, conservacion, mejoramiento y restauracion de la salud;

e El disfrute de servicios de salud y de asistencia social que satisfagan eficaz
y oportunamente las necesidades de la poblacion;

e EIl conocimiento para el adecuado aprovechamiento y utilizacion de los
servicios de salud; y

e El desarrollo de la ensefianza y la investigacion cientifica y tecnoldgica para
la salud”

La Ley de Salud del Estado (articulo 9 fraccion | y Il), acorde a las disposiciones
antes referidas, sefiala que la Coordinacién del Sistema Estatal de Salud estara a
cargo de los Servicios de Salud en el Estado. Organismo que tendra la
responsabilidad de establecer y conducir a nombre del gobernador del estado la



politica estatal en materia de salud; conforme a las politicas del Sistema Nacional
de Salud y con lo dispuesto por el Ejecutivo Federal. Asi como la elaboracion del
Programa Estatal de Salud, tomando en cuenta las prioridades y los servicios de los
Sistemas Nacional y Estatal de Salud.

En concordancia con lo anterior, la Ley Organica de la Administracion Publica
Federal en su articulo 39 establece que a la Secretaria de Salud le corresponde
establecer y conducir la politica nacional en materia de asistencia social, servicios
médicos y salubridad general.
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2. ANTECEDENTES.

El Estado de Nuevo Ledn oficialmente llamado Estado Libre y Soberano de
Nuevo Lebn, es uno de los treinta y un estados que, junto con la Ciudad de México,
forman los Estados Unidos Mexicanos. Ubicado en el extremo noreste de la
Republica Mexicana y representa el 3.3% (Grafica 1) del territorio nacional; colinda
al sur con los estados de San Luis Potosi y Tamaulipas; al este con Tamaulipas, al
norte con los estados de Coahuila, Tamaulipas y con el estado de Texas de los
Estados Unidos de Norteamérica; al oeste con los estados de Zacatecas, Coahuila
y San Luis Potosi.

GRAFICA 1. Porcentaje territorial de Nuevo Leon

Fuente: Marco Geoestadistico Ver. 6.5

Nuevo Ledn, el séptimo estado mas poblado de México, se divide en 51 municipios
y tiene como capital a Monterrey, su ciudad mas grande.

El 18 de diciembre de 1996 fue creado El Organismo Publico descentralizado
“Servicios de Salud de Nuevo Leon” el cual tiene como objetivo principal, la
prestacion de Servicios de Salud a poblacion sin seguridad social en el estado de
Nuevo Ledn, y actlia respecto a las Leyes General y Estatal de Salud, asi como al
Acuerdo de Coordinacion de Descentralizacion Integral de los Servicios de Salud.

La operacion como organismo autbnomo estad financiada mediante recursos
provenientes de diferentes fuentes, principalmente de dos niveles de gobierno, el
estatal y el federal, los cuales deben abarcar el presupuesto necesario para la
gestion de infraestructura, recursos humanos, equipo médico, instrumental,
mobiliario, medicamentos y material de curacion etc. El presupuesto federal se


https://es.wikipedia.org/wiki/Ciudad_de_M%C3%A9xico
https://es.wikipedia.org/wiki/Estados_Unidos_Mexicanos

recibe principalmente del Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud
(FASSA) del Ramo 33 del Presupuesto de Egresos de la Federacion.

A partir de que se incluye en La Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos las reformas publicadas en el Diario Oficial de la Federacion del 29 de
enero de 2016, en donde establece que los recursos econdmicos de que disponga
la Federacién y en el caso que nos compete las entidades federativas, se
administraran con eficiencia, eficacia, economia, transparencia y honradez para
satisfacer los objetivos a los que estan destinados, para cumplir con esta disposicion
se realiza el presente diagndstico que permita determinar las areas en las cuales se
debe intervenir.

Para su administracion y gestiéon la Secretaria de Salud dividié a la poblacion de
Nuevo Ledn en 8 jurisdicciones sanitarias. De las cuales, 4 pertenecen al area
urbana y 4 pertenecen al area rural, con el fin de cubrir con el &area técnico-
administrativa las necesidades de la poblacion.

2.1 Problema al que responde el programa presupuestario.

El Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud tiene como
principal proposito financiar las acciones de Atencion a la Salud asi
como la Prevencién y Control de Enfermedades de una manera juste y
equitativa a la poblacion sin seguridad social del Estado.

2.2 Definicion del Problema.

Para cumplir el derecho de la poblacion sin seguridad social que carece de
atencién a la salud oportuna e integral para la prevencion y control de
enfermedades se realizan acciones orientadas a lo individual (atencién a la
persona) y otras orientadas de manera colectiva (atencion de la poblacion o
comunidad).

En lo individual cuando una persona enferma es atendida en alguan Centro de Salud,
o alguna Unidad de Especialidades Médicas “UNEME”, o en alguno de los
Hospitales de los Servicios de Salud, en donde se le otorga la consulta y el
tratamiento o intervencién médica que requiera el caso en particular. Esto es lo que
lleva a cabo el Programa Presupuestario “Atencion a la Salud”, que es
coordinado por la Direccion General de los Servicios de Salud a través de la
Direccion de Jurisdicciones Sanitarias y la Direccion de Hospitales.

En cuanto a lo colectivo, se atiende a la comunidad con acciones que buscan
disminuir la incidencia y prevalencia de enfermedades contagiosas, enfermedades
cronicas degenerativas, accidentes, enfermedades de salud mental y problemas de



adicciones, etc. ElI Programa Presupuestario “Prevencion y Control de
Enfermedades” es coordinado por la Subsecretaria de Prevencién y Control de
Enfermedades y a través de la Direccion de Salud Publica coordina acciones de
caracter preventivo que tienen un alto impacto en la preservacion de la salud de la
poblacion de Nuevo Ledn. Dichas acciones se ejecutan a través de los
departamentos:

e Equidad de Género y Salud Reproductiva,

e Vacunacion,

e Medicina Preventiva,

¢ Vigilancia Epidemioldgica,

e Zoonosis y Control de Vectores,

e Salud Bucal,

e Direccién de Promocion y Educacién para la Salud,

e Direcciéon de Salud Mental y Adicciones,

e Consejo Estatal para la prevencion del SIDA (COESIDA).

Todas estas acciones, tanto de atencion ala salud como de prevencidon y control
de enfermedades, son apoyadas financieramente por el Fondo de Aportaciones
para los Servicios de Salud, lo cual como ya se coment6 permite a los Servicios de
Salud de Nuevo Leon brindar el acceso oportuno de servicios de prevencion y
control de enfermedades y servicios de salud del primero y segundo nivel de
atencion a la poblacion.

2.3 Estado actual del problema.

La demanda social que tiene mayor prioridad de atencion son las personas sin
seguridad social que carecen del acceso a la atencién médica oportuna e
integral. Dentro de las situaciones que originan la demanda de atencion se
encuentran diversas causas: el desconocimiento de las personas de los programas
preventivos y de promocién de la salud que otorgan las unidades de atencién, la
apatia de las personas en el autocuidado de la salud, las acciones de educacion en
salud insuficientes, la dispersion de la ubicacién de las diferentes unidades de salud,
la saturacién de los servicios en las unidades hospitalarias. Por consecuencia los
efectos ocasionados son disminucién de la atencion médica preventiva y oportuna,
aparicion de enfermedades, complicaciones o secuelas en edades tempranas, mala
calidad de vida, aumento de la mortalidad general. Para mitigar estos efectos y
beneficiar a un mayor nimero de personas, es necesario la difusion y ejecucion de
los programas y actividades preventivas asi como la atencion médica oportuna,
educacion para la salud y fortalecimiento de la infraestructura, para facilitar el
acceso de la poblacion antes mencionada.
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2.4 Evolucion del problema

Para el 2025 segun el anuario estadistico y Geografico por Entidad Federativa del
INEGI el estado de Nuevo Ledn tiene una Esperanza de vida promedio de 77.9 afios
(hombres: 74.9, Mujeres: 81.1), comparado con la media nacional que es de 75.7
afios. (hombres: 72.6 y mujeres: 79).

Fuente:
https://www.inegi.org.mx/app/tabulados/interactivos/?pxgq=Mortalidad Mortalidad 09 b87a4bfl-
9b47-442a-a5fc-ee5c65e37648

Se menciona en el Anuario estadistico y Geografico por entidad federativa del 2024
que la Tasa de Natalidad en el estado es de 49.1 por cada 1000 habitantes por cada
mil mujeres en edad fértil; y la tasa global de fecundidad de 2. Fuente: INEGI.
Estadistica de Nacimientos Registrados (ENR), 2023.

La calidad en el desarrollo de los primeros afios es determinante en la vida adulta
de todo individuo. Si bien han sido importantes los logros alcanzados en materia de
prevencion de Enfermedades infectocontagiosas de la infancia, hay temas como la
nutricion y el cuidado dental que siguen siendo asignaturas pendientes en nuestra
entidad.

De acuerdo con el Coneval, el porcentaje de poblacion en situacion de pobreza en
Nuevo Leodn disminuyé del 24.3% en 2020 al 16% en 2022. Esto representa una
reduccion de 8.3 puntos porcentuales, lo que equivale a que 453,000 personas
salieron de la pobreza.

En cuanto a la pobreza extrema, también se redujo de 2.1% a 1.1% en el mismo
periodo, lo que significa que 59,000 personas dejaron de vivir en esta condicién.

Morbilidad

10 PRINCIPALES CAUSAS DE MORBILIDAD 2023

Lugar Diagnéstico Casos Tasa
1 Infecciones respiratorias agudas 751912 12,889.40
2 Infecciones intestinales por otros organismos 142274 2,438.88
3 Infeccién de vias urinarias 112007 1,920.04


https://www.inegi.org.mx/app/tabulados/interactivos/?pxq=Mortalidad_Mortalidad_09_b87a4bf1-9b47-442a-a5fc-ee5c65e37648
https://www.inegi.org.mx/app/tabulados/interactivos/?pxq=Mortalidad_Mortalidad_09_b87a4bf1-9b47-442a-a5fc-ee5c65e37648

4 Gingivitis y enfermedad periodontal 46797 802.2019
5 Obesidad 41153 705.4515
6 Conjuntivitis 36504 625.7576
7 Covid-19 31676 547.67

8 Otitis media aguda 27090 464.3812
9 Hipertensién arterial 26738 458.3472
10 Ulceras, gastritis y duodenitis 26273 450.3761

Fuente: **Cierre de informacion anual corte al 03/04/2024
Tasa por 100,000 habitantes
Fuente: Plataforma Nacional de casos nuevos de enfermedades (SUAVE).

*NOTA: (31,676 / 5,784,592) * 100,000 = 547.67 casos por cada 100,000 habitantes

Los datos muestran que las infecciones respiratorias agudas y las intestinales son
los padecimientos mas comunes en la poblacién. Ademas, se observa una
incidencia significativa de otras afecciones, que incluyen: infecciones urinarias,
problemas bucales, gingivitis, enfermedades cronicas como, obesidad, e
hipertension arterial, otros padecimientos: conjuntivitis, Covid-19, otitis media
aguda, y problemas gastrointestinales como Ulceras, gastritis y duodenitis.

La persistencia de enfermedades crénicas, como la hipertension arterial y la
obesidad, que se encuentran entre las principales causas de morbilidad, subraya la
necesidad de fortalecer las estrategias de prevencion y control. Estas condiciones
no solo representan factores de riesgo significativos para enfermedades
cardiovasculares, sino que también pueden complicar el curso de otras infecciones
virales. A pesar de los avances en el control de ciertas enfermedades infecciosas,
la prevalencia de estas condiciones crénicas exige un enfoque continuo y reforzado
en la promocién de la salud y la prevencion de enfermedades.

10
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PRINCIPALES MOTIVOS DE EGRESO HOSPITALARIO 2023
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PADECIMIENTOS TOTALES
0809 Parto Unico espontaneo, sin otra especificacion 9,823
0829 Parto por cesérea, sin otra especificacion) 4,647
083 Otros partos Unicos asistidos 1,991
K80 Colelitiasis 979
K35 Apendicitis Aguda 918
0069 Aborto no especificado completo o no especificado sin 773
complicacién
E11 Diabetes Mellitus Tipo 2 650
S82 Fractura de la pierna, inclusive del tobillo. 585
PQ7 Trastornos relacionados con duracién corta de la gestacion 548
y con bajo peso al nacer, no clasificados en otra parte.

P22 Dificultad respiratoria del recién nacido 515
Las demas causas 24,328
TOTAL 45,757

Fuente: htitp://sinba08.salud.gob.mx/cubos/cubosaeh2023 plataforma.htm

11
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Diez principales causas de mortalidad general

Nuevo Lebn 2023

COVID-19 Enfermedades del corazon 9,517 163.14
Tumores malignos 4,459 76.44
Diabetes mellitus 3,894 66.75
Neumonia e influenza 2,404 41.21
Enfermedades cerebrovasculares 1,883 32.28
Enfermedades del higado 1,360 23.31
Agresiones (homicidios) 1,355 23.23
Accidentes 1,340 22.97
Insuficiencia renal 711 12.19
COVID-19 295 5.06

Fuente: DGIS, PLATAFORMAS CUBO DEL SEED 2023, informacién preliminar.

Como lo muestra la tabla las principales causas de mortalidad siguen siendo las
enfermedades isquémicas del corazon, los Tumores malignos siguen siendo una de
las principales causas, diabetes mellitus, las enfermedades cerebrovasculares,
ademas, también van en aumento las defunciones por enfermedades del higado y
siguen ocupando un lugar muy importante las agresiones (homicidios) y las
enfermedades renales. se agrega enfermedad por COVID-19 que se ubican en el

décimo lugar.

12



V). INFRAESTRUCTURA

Infraestructura primer nivel:
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01 - Monterrey 29 0 3 0 1 1 1 0 0 0 0 0 35
02 - Monterrey Norte 41 1 6 0 0 0 0 1 0 1 0 0 50
03 - San Pedro Garza Garcia 33 2 5 0 0 0 0 0 0 1 0 1 42
04 - Guadalupe 53 0 4 0 1 0 0 1 0 1 3 0 63
05 - Sabinas Hidalgo 20 14 2 0 0 0 0 0 3 0 0 1 40
06 - Cadereyta 19 12 3 1 0 0 0 0 0 2 0 0 37
07 - Montemorelos 24 39 3 0 0 0 0 0 1 2 0 0 69
08 - Doctor Arroyo 9 76 2 0 0 0 0 0 5 2 0 0 94
TOTAL Estatal 228 | 144 | 28 1 2 1 1 2 9 9 3 2 430

Fuente: Base de datos, plataforma CLUES, diciembre 2024

Los servicios de salud que se otorgan en las unidades de Primer Nivel varian segun
su tipologia e infraestructura, dentro de los cuales los servicios que se ofrecen son:

e Consulta general.

e Curaciones e inyecciones.

e Deteccion oportuna de enfermedades.

e Inmunizaciones.

e Promocion y educacion para la salud.

e [Estomatologia.

e Psicologia.

e Trabajo social.

e Laboratorio.

e Rayos X simples.
e Servicio de botica.

El Estado cuenta con:

e Dos unidades moviles de nutriciébn que dan cobertura en diferentes entornos;

el escolar, la comunidad y el entorno laboral; se busca hacer accesibles los

13
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servicios a la poblacién; ya que estan equipadas con tecnologia especifica
y son operadas por un equipo interdisciplinario que consta de un nutriélogo
y un activador fisico;

e En materia de seguridad vial se cuenta con herramientas lidicas contenidas
en la feria salvando vidas de la seguridad vial (simulador de manejo,
simulador de impacto, mini ciudad, intoxiclock, juego de distractores, lentes

simuladores de efectos del alcohol)

Hospital Servicios disponibles

Consulta externa, hospitalizacién, medicina general, estomatologia, cirugia
HOSPITAL METROPOLITANO general, epidemiologia, ginecobstetricia, ortopedia, pediatria, medicina interna,
psicologia, traumatologia, urgencias, terapia intensiva, laboratorio, rayos x.

Consulta externa, hospitalizacién, estomatologia, epidemiologia,

HOSPITAL REGIONAL MATERNO ginecobstetricia, nutricion, pediatria, subespecialidades pediatricas como

INFANTIL endocrinologia, traumatologia, alergias e inmunologia, infectologia, laboratorio,
rayos X.

HOSPITAL GENERAL DE SABINAS Consulta externa, hospitalizacion, urgencias, cirugia general, ginecobstetricia,

HIDALGO medicina interna, pediatria, traumatologia, laboratorio, rayos x.

HOSPITAL GENERAL DE Consulta externa, hospitalizacién, urgencias, cirugia general, ginecobstetricia,

MONTEMORELOS medicina interna, pediatria, traumatologia, laboratorio, rayos x.

Consulta externa, hospitalizacion, urgencias, cirugia general, ginecobstetricia,

HOSPITAL GENERAL DE CERRALVO o A . )
medicina interna, pediatria, traumatologia, laboratorio, rayos x.

Consulta externa, hospitalizacién, urgencias, cirugia general, ginecobstetricia,

HOSPITAL GENERAL DE LINARES S e . 5
medicina interna, pediatria, traumatologia, laboratorio, rayos x.

Consulta externa, hospitalizacién, urgencias, cirugia general, ginecobstetricia,

HOSPITAL GENERAL DE DR. ARROYO SR A . .
medicina interna, pediatria, traumatologia, laboratorio, rayos x.

Consulta externa, hospitalizacion, urgencias, cirugia general, ginecobstetricia,

HOSPITAL GENERAL DE GALEANA T A . X
medicina interna, pediatria, traumatologia, laboratorio, rayos x.

UNIDAD DE REHABILITACION Consulta externa de psiquiatria, psicologia, telemedicina, internamiento
PSIQUIATRICA psiquiétrico, urgencias psiquiatricas.

CENTRO DE ESPECIALIDADES DENTALES | Atencién odontolégica de especialidad.

CENTRO DE REHABILITACION FiSICA Y Terapia ocupacional, terapia fisica, terapia de lenguaje, rehabilitacion
ORTOPEDIA "SOLIDARIDAD" neurolégica, rehabilitacion fisica, consulta de especialidad.

Atencién quirdrgica ambulatoria adulta y pediatrica, Consulta externa de
especialidad quirdrgica pediatrica, atencion de urgencias pediéatricas, terapia de
UNEME QUIRURGICA leguaje, valoracion diagnéstica de autismo, problemas motrices y de lenguaje.
Consulta de paidopsiquiatria, nutricién, audiologia, endocrinologia y neurologia
pediatricas.

14



UNEME ESCOBEDO

Consulta de especialidades, pediatria, medicina general, ginecologia, medicina
interna, cirugia ambulatoria, manejo de la violencia, psicologia, rayos X,
mamografia, laboratorio, farmacia y atencién de urgencias médicas las 24 hrs.

UNIDAD SHOCK TRAUMA GALEANA

UNEME PESQUERIA

HOSPITAL GENERAL DE TIERRA Y
LIBERTAD

HOSPITAL GENERAL DE JUAREZ

CENTRO ESTATAL DE TRANSFUSION
SANGUINEA

UNEME DEDICAM

Atencién de urgencias, cirugia de urgencias, consulta de urgencias en
pacientes adultos y pediatricos.

Consulta de especialidades, pediatria, medicina general, ginecologia, medicina
interna, cirugia ambulatoria, manejo de la violencia, psicologia, rayos X,
mamografia, laboratorio, farmacia y atencién de urgencias médicas las 24 hrs.
Consulta externa, hospitalizacion, medicina general, estomatologia, cirugia
general, epidemiologia, ginecobstetricia, ortopedia, pediatria, medicina interna,
psicologia, traumatologia, urgencias, terapia intensiva, laboratorio, rayos x.
Consulta externa, hospitalizacién, medicina general, estomatologia, cirugia
general, epidemiologia, ginecobstetricia, ortopedia, pediatria, medicina interna,
psicologia, traumatologia, urgencias, terapia intensiva, laboratorio, rayos x.
Atencién especializada para los donantes de sangre. Banco estatal de sangre y
sus componentes.

Consulta de Especialidades Gineco-Obstetricia,Mastografia, Ecografia
mamaria, Deteccion Oportunade Enfermedades de la Mujer.

3. COBERTURA

Al tener injerencia en toda la poblacion de la entidad, la poblacién potencial de los

programas presupuestarios “Atencién de la salud y prevencion y control de

enfermedades” es de 1,917,489 habitantes, cifra que corresponde a la poblacion sin

seguridad social del Estado para el 2025. La distribucion de la poblacion objetivo se

divide en: area metropolitana de Monterrey que alberga al 88.03% y el area rural al

restante 11.97%.
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DIAGNOSTICO SITUACIONAL
Definicion y Cuantificacion de la
Poblacion (Beneficiarios)

Formato DS-01

Definicion de Poblacidn Potencial, Objetivo y Atendida

“Fondo de Aportaciones para los Servicios de Salud (FASSA)”

Potencial:

1,917,489 habitantes

Objetivo: 525,008

Atendida:

422,159

Poblacion Potencial: Poblacién total que presenta un problema o necesidad, por la que se justifica la aplicacién de
recursos del Programa y que es elegible para recibir los beneficios que el Programa entrega.

Poblacion Objetivo: Beneficiarios de los recursos del Programa que se tiene planeado o programado atender en un
periodo pudiendo responder a la totalidad de la poblacién potencial o sélo una parte de ella.

Poblacion Atendida: Beneficiarios efectivos que se atienden con los recursos del Programa, a través de los bienes y
servicios que se producen en un ejercicio fiscal determinado.

Cuantificacion de la Poblacién Potencial, Objetivo y Atendida

PROPOSITO del

Programa PREVENIR Y CONTROLAR ENFERMEDADES.

LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL CUENTAN CON SERVICIOS DE ATENCION A LA SALUD PARA

Afio t-5 (2020) Afio t-4 (2021) Aiio t-3 (2022) Afio t-2 (2023) Afio t-1 * (2024)
Potencial
1,718,077 1,736,158 1,753,708 1,770,713 1,791,818
Objetivo
470,409 475,360 480,165 484,821 490,600

410,693

325,277

329,801

340,252

394,248
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Fuente 1: https://datos.gob.mx/ - Poblacién a inicio de afio, 1950-2070 proyecciones CONAPO

Fuente 2: Direccidon General de Planeacion y Andlisis (DGPA), Secretaria de Bienestar, con informacion del Instituto
Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI):

Fuente 3: CUBO: Proyecciones De Poblacién Por Condicién De Derechohabiencia, Estimaciones de la DGIS con base en
las proyecciones generadas por el CONAPO. https://sinba.salud.gob.mx/cuboPOBLACION

Fuente 4:

*/ El afio t-1 corresponde al ejercicio fiscal inmediato anterior a aquel en que se elabora el Diagndstico Situacional.
Poblacion potencial por grupos de edad y sexo.

POBLACION POTENCIAL EN NUEVO LEON 2025

POBLACION SIN SEGURIDAD SOCIAL POR GRUPOS DE EDAD Y SEXO
NUEVO LEON
2025

-5,628 mmmmmm 9,116
80-84 -7,245 EIE 10,017
-12,194 IENN 15,491
70-74 -18,515 [IEENEEN 21,829
-26,831 [NE N 30,260
60-64 -35,986¢ [IE DN 39,382
-45,417 [T D 48,299
50-54 -54,334 [ . 57,206
-58,769 T D 62,024
40-44 -63,518 I e 65,576
-71,635 I . 69,942
30-34 -79,516 I I 74,357
-82,098 I . 76,483
20-24 -g1,058 I e 76,534
-79,550 I e 76,512
10-14 -79,145 I P 76,538

0-4 ' -77 567 e . 7 /| 172
-100,000 -80,000 -60,000 -40,000 -20,000 0 20,000 40,000 60,000 80,000 100,000

GRUPOS DE EDAD

B MUJERES ® HOMBRES

Fuente: Secretaria de Salud/Direccién General de Informacion en Salud / Estimacion de poblacion total de 2025 del estado

de Nuevo Ledn estratificado por sexo, edad y municipio por jurisdicciéon, Departamento de Implementacién de Modelos de
Atencién en Salud.
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POBLACION POTENCIAL SIN SEGURIDAD SOCIAL POR JURISDICCION Y SEXO

NUEVO LEON
2025
Jurisdiccion Municipio HOMBRES | MUIJERES Total

1 Monterrey CENTRO PTE y Norte 117,955 121,134 239,089

TOTAL JURISDICCION 1 117,955 121,134 239,089
2 Abasolo 490 495 984
2 El Carmen 26,359 25,318 51,676
2 Ciénega de Flores 13,280 12,859 26,140
2 General Escobedo 85,287 84,064 169,351
2 General Zuazua 15,441 14,887 30,328
2 Mina 1,365 1,382 2,747
2 Monterrey Oriente 9,968 10,235 20,203
2 Salinas Victoria 17,591 17,119 34,710
2 San Nicolds de los Garza 44,737 46,287 91,024
2 Hidalgo 2,214 2,250 4,464

TOTAL JURISDICCION 2 216,732 214,895 431,627
3 Garcia 75,298 72,765 148,063
3 San Pedro Garza Garcia 10,788 11,211 21,999
3 Monterrey Sur 38,210 39,236 77,446
3 Santa Catarina 40,137 40,191 80,327

TOTAL JURISDICCION 3 164,433 163,402 327,835
4 Apodaca 75,640 74,510 150,150
4 Guadalupe 87,793 89,746 177,540
4 Judrez 91,357 88,854 180,210
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TOTAL JURISDICCION 4 254,790 253,110 507,900
Agualeguas 1,147 1,240 2,387
Andhuac 7,262 7,418 14,680
Bustamante 1,542 1,606 3,149
General Trevifio 724 782 1,507
Lampazos de Naranjo 1,904 1,955 3,859
Paras 1,871 2,043 3,914
Sabinas Hidalgo 9,513 9,737 19,249
Vallecillo 558 592 1,150
Villaldama 1,051 1,115 2,165
TOTAL JURISDICCION 5 25,572 26,488 52,060
Los Aldamas 745 804 1,549
Cadereyta Jiménez 24,544 24,528 49,072
Cerralvo 2,219 2,286 4,506
China 3,282 3,404 6,685
Doctor Coss 564 597 1,161
Doctor Gonzélez 889 912 1,800
General Bravo 2,914 2,999 5,913
Los Herreras 897 982 1,878
Higueras 327 335 662
Marin 972 984 1,955
Melchor Ocampo 628 660 1,288
Pesqueria 35,531 34,178 69,710
Los Ramones 2,654 2,825 5,479
TOTAL JURISDICCION 6 76,166 75,493 151,659
Allende 6,069 6,143 12,212
General Terdn 3,869 4,051 7,920
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Hualahuises 2,921 3,039 5,960
Linares 19,799 20,090 39,889
Montemorelos 12,814 13,030 25,844
Rayones 1,098 1,161 2,259
Santiago 7,487 7,696 15,182
TOTAL JURISDICCION 7 54,056 55,210 109,267
Aramberri 6,326 6,621 12,947
Doctor Arroyo 16,329 16,819 33,149
Galeana 16,324 16,828 33,152
General Zaragoza 3,823 3,915 7,738
Iturbide 1,410 1,472 2,883
Mier y Noriega 4,038 4,146 8,183
TOTAL JURISDICCION 8 48,250 49,802 98,052

GRAN TOTAL 957,954 959,535| 1,917,489

FUENTE: ESTIMACION DE POBLACION DGIS/CONAPO.

986,417

1,025,309

1,066,848

1,109,433

1,153,094

1,197,729

1,243,222

1,289,387 | 1,335,963

PROYECCIONES DE LA POBLACION MAYOR DE 50 ANOS

1,382,586

1,501,438

100%

18.95%

19.85% 20.34%

20.84%

21.35%

21.87%

22.38% 22.90%

23.41%

23.41%

Fuente: CONAPO: Proyecciones de la Poblacion de los Municipios de México, 2015 -
2030 (base 1)
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Como se puede ver en la tabla anterior, el porcentaje de personas mayores de 50
afos de edad se incrementd de 18.95% en 2015 a 23.41% en 2025 segun las
proyecciones de la CONAPO.

POBLACION INDIGENA.

En Nuevo Leon de acuerdo al Censo 2020 del INEGI, en Nuevo Leon habitan mas
de 457 mil personas que se autodescriben total o parcialmente como indigenas, de
las cuales 78 mil hablan alguna lengua indigena, entre las que destacan el nahuatl,
huasteco, zapoteco y otomi. Fuente: https:/cuentame.inegi.org.mx/

POBLACION AFROMEXICANA O AFRODESCENDIENTE.

En cuanto a la poblacion que se auto reconoce como afromexicana o
afrodescendiente, segun el censo de poblacion y vivienda del 2020 reporta un total
de 97,603 habitantes, 51.1% hombres y 48,9% mujeres, que representa el 1.7%
de la poblacion total del estado.

Fuente: https://cuentame.inegi.org.mx/poblacion/afromexicanos.aspx?tema=P.

POBLACION CON ALGUN TIPO DE DISCAPACIDAD.

En relacion a la poblacién con discapacidad con limitacion en la actividad cotidiana
o con algun problema mental el Censo general de poblacion y vivienda reporta en
el estado 806,079 habitantes que representan el 13.9% de la poblacién total del
estado, la poblacion que sufre de discapacidad es de 220,206 representando el

3.8%, la poblacion con algun problema o condicién de salud mental es de 69,219 y
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representa el 1.2% y la poblacién que cuenta con alguna limitacion es de 551,374

representando el 9.5% de la poblacién total.

Fuente:https://www.inegi.org.mx/contenidos/programas/ccpv/2020/doc/cpv2020 pres _res_nl.pdf

POBLACION SEGUN SEGURIDAD SOCIAL.

De acuerdo con las cifras publicadas por el INEGI del Censo del 2020, el IMSS afilia

al 76.82% de la poblacion del Estado, el INSABI con el 11.90% est4 en segundo

lugar, le sigue los Hospitales y medicina privada con el 7.05%, el ISSSTE con el
3.82%, el ISSSTELEON con el 0.89%, PEMEX, SDN y Marina con el 0.61%, IMSS

Bienestar con el 0.22% y Otras instituciones con 1.86%.
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POBLACION OBJETIVO

Dada la Mision que dio origen a los Servicios de Salud de Nuevo Le6n mencionada
previamente, la poblacion objetivo de los programas presupuestarios “Atencion a la
Salud” y “Prevencion y Control de Enfermedades” es aquella que no tiene acceso a
ningun servicio de seguridad social o atencion médica privada, la cual corresponde
a 1,917,489 habitantes de Nuevo Ledn, de esta 525,008 es la poblacion objetivo ,
siendo responsabilidad de los Servicios de Salud de Nuevo Ledn atender sus

necesidades de salud.

POBLACION OBJETIVO POR GRUPOS DE EDAD Y SEXO.

Para brindar el acceso de la atencion a la salud a la poblacién objetivo del programa
presupuestario “Atencién a la Salud” se han identificado areas geodemograficas
delimitadas con precision para definir la cobertura de poblacion, quedando
asignados los municipios y la poblacion a cada una de las 8 jurisdicciones sanitarias
como se menciona a continuacién de la pirdmide de poblacion sin seguridad social

con un total de 525,008 personas
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POBLACION OBJETIVO EN NUEVO LEON 2025
POBLACION OBJETIVO DE ATENCION A LA SALUD
NUEVO LEON
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POBLACION OBJETIVO SIN SEGURIDAD SOCIAL POR JURISDICCION Y SEXO

NUEVO LEON
2025
Jurisdiccion Municipio HOMBRES | MUIJERES Total

1 Monterrey CENTRO PTE y Norte 32296 33166 65462

TOTAL JURISDICCION 1 32296 33166 65462
2 Abasolo 134 135 270
2 El Carmen 7217 6932 14149
2 Ciénega de Flores 3636 3521 7157
2 General Escobedo 23352 23017 46368
2 General Zuazua 4228 4076 8304
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Mina 374 378 752
Monterrey Oriente 2729 2802 5532
Salinas Victoria 4816 4687 9503
San Nicolas de los Garza 12249 12673 24922
Hidalgo 606 616 1222
TOTAL JURISDICCION 2 59341 58838 118179
Garcia 20617 19923 40540
San Pedro Garza Garcia 2954 3070 6023
Monterrey Sur 10462 10743 21205
Santa Catarina 10989 11004 21994
TOTAL JURISDICCION 3 45022 44739 89761
Apodaca 20710 20401 41111
Guadalupe 24038 24573 48610
Judrez 25013 24328 49342
TOTAL JURISDICCION 4 69762 69301 139063
Agualeguas 314 339 654
Andhuac 1988 2031 4019
Bustamante 422 440 862
General Trevifio 198 214 413
Lampazos de Naranjo 521 535 1057
Paras 512 559 1072
Sabinas Hidalgo 2605 2666 5270
Vallecillo 153 162 315
Villaldama 288 305 593
TOTAL JURISDICCION 5 7002 7252 14254
Los Aldamas 204 220 424
Cadereyta Jiménez 6720 6716 13436
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Cerralvo 608 626 1234
China 899 932 1830
Doctor Coss 154 164 318
Doctor Gonzélez 243 250 493
General Bravo 798 821 1619
Los Herreras 246 269 514
Higueras 90 92 181
Marin 266 269 535
Melchor Ocampo 172 181 353
Pesqueria 9728 9358 19087
Los Ramones 727 774 1500
TOTAL JURISDICCION 6 20854 20670 41524
Allende 1662 1682 3344
General Terdn 1059 1109 2169
Hualahuises 800 832 1632
Linares 5421 5501 10922
Montemorelos 3509 3568 7076
Rayones 301 318 618
Santiago 2050 2107 4157
TOTAL JURISDICCION 7 14801 15117 29917
Aramberri 1732 1813 3545
Doctor Arroyo 4471 4605 9076
Galeana 4470 4608 9077
General Zaragoza 1047 1072 2119
lturbide 386 403 789
Mier y Noriega 1105 1135 2241
TOTAL JURISDICCION 8 13211 13636 26847
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‘ ‘ GRAN TOTAL ‘ 262288‘ 262720‘ 525008‘

FUENTE: POBLACION ESTIMADA EN BASE A LA POBLACION TOTAL DGIS/CONAPO.

POBLACION DERECHOHABIENTE Y SIN DERECHOABIENCIA

2025
. Poblacién con derecho Poblacion sin derecho -
Plc\’lﬁls\fc')olr_‘;g;a' habiencia en IMSS, ISSSTE, habiencia
PEMEX, SEDENA, otros. (Poblacién Potencial)
6,413,123 4,495,634 1,917,489
100% 70.10 29.90

Para el cierre del 2025 la DGIS sefiala que el 70.10% de la poblacion total cuenta
con cobertura en salud en alguna de las instituciones como el Instituto Mexicano del
Seguro Social (IMSS), el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
Trabajadores del Estado (ISSSTE), PEMEX, la SEDENA, etc. Por lo tanto el 29.90%
corresponde a la poblacion sin derechohabiencia la cual es la POBLACION
POTENCIAL del Programa Presupuestal Atencién a la Salud.

111.2.1). UBICACION GEOGRAFICA MUNICIPAL DE LA POBLACION
OBJETIVO

Para brindar el acceso de la atencion a la salud a la poblacion objetivo de los
programas presupuestarios “Atencion a la Salud” y “Prevencion y Control de
Enfermedades” se han identificado areas geodemograficas delimitadas con
precision para definir la cobertura de poblacion, quedando asignados los municipios
y la poblacién a cada una de las 8 jurisdicciones sanitarias como se menciona en el

cuadro estadistico de Poblacién Objetivo por Jurisdiccion y sexo.
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POBLACION ATENDIDA

En los Servicios de Salud de Nuevo Ledn, la poblacion atendida en el afio 2024 fue
394,248 personas: 37.22% (146,728) fueron hombres y el 62.78% (247,520) fueron

mujeres., que demando servicios de Prevencién y Control de Enfermedades tal

como se muestra en la siguiente tabla:

SERVICIOS DE SALUD DE NUEVO LEON
CONSULTAS DE PRIMERA VEZ EN EL ANO EN LA UNIDAD MEDICA POR NIVEL DE ATENCION

2024
NIVEL DE ATENCION HOMBRES MUJERES TOTAL
PRIMER NIVEL 135,132 232,041 367,173
SEGUNDO NIVEL 11,596 15,479 27,075
TOTAL 146,728 247,520 394,248

FUENTE: SIS-SINBA. Periodo 2024, Fecha corte de informacién: 04 febrero 2025

Servicios otorgados a esta poblacion en el afio 2023

Consultas externas (1ro nivel)

Consulta externa 2do nivel

Egresos hospitalarios

Partos atendidos

Dosis de biolégico aplicados
Eventos de promocion para la salud

Atenciones de urgencia

FUENTE: SIS-SINBA. Periodo 2024, Fecha corte de informacion: 04 febrero 2025

1,335,308
169,257
45,757
23,575
1,454,870
10,640

205,230
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ACCIONES REALIZADAS EN EL 2023 A TRAVES DEL PROGRAMA DE PREVENCION

Y CONTROL DE ENFERMEDADES

Servicio Cantidad
Usuarios activos de métodos de planificacion familiar 178,609
Dosis de vacunas aplicadas a menores de 5 afios 485,112
Pruebas de tamizajes de diabetes mellitus realizados 169,092
Pruebas de tamizaje de hipertensién arterial realizados 179,469
Tamizajes de obesidad realizados 181,527
Muestras procesadas en tiempo para confirmacion diagndstica 57,455
realizadas (vigilancia epidemioldgica).
Muestras 6rganos Y tejidos de animales procesadas 2,225
Pruebas para deteccién de VIH_SIDA en personas realizadas 24,526
Preservativos repartidos para prevencion de enfermedades de 1,304,687
transmision sexual
Baciloscopias en sintomatico respiratorio realizados 18,148
Eventos de promocién y educacién en salud realizados 9,937
Entornos y comunidades certificados como favorables a la salud 24
realizados
Pruebas de tamizaje para deteccion de enfermedades de salud mental y
adicciones aplicadas a adolescentes sin seguridad social (12-17 afios) 21,922
realizadas
Personas de 18 a 34 afios de edad que participaron en acciones de 25,684
prevencion de trastornos mentales y psicosociales
Personas a las que se les aplicé de flaor 51,103
Mastografia en mujeres de 40-69 afios de edad sin seguridad social. 5,666
Detecciones Oportunas de Cancer cérvico uterino con citologia
convencional y pruebas para detectar virus del papiloma humano en 9,279
mujeres de 25-64 afios sin seguridad social.
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VI). ARBOL DE PROBLEMAS:

_ W INCREMENTO EN LA MORTALIDAD GENERAL |y ARBOL DE
INCREMENTO DE PROBLEMAS
RIESGO DE | SECUELAS | PACIENTES A
PERDER EL DIALIZAR INCREMENTO FASSA
EMPLEO DE CASOS DE | RIESGO DE EPIDEMA |
=y CANCERDE T INCREMENTO
Vo INCREMENTO DE CERQA/{\C%TER ACQ[[)):;ENTES INCREMENTO
AUSENTISMO INTERVENCIONES CASOS DE e BROTES DE AUMENTO EN LAS v DE SUICIDIOS INCREMENTO
LABORAL DE2° NIVEL MEDICO DIABETES, enrervenanes || ATenciones MOLEJCIAS . EN CASOS DE
- HIPERTENSION PROSTATA. PREVENBLES HOSPITALARIAS N T VIH/SIDA
ARTERIAL Y | POR POR ENF - T
PERSONAS CON OBESIDAD roMOCION EN VACUNACION TRASMITIDAS CONDUCTAS DE DES;EE%N
COMPLICACIONES MEDICAS EXAMENES - POR VECTOR RIESGO
0 QUIRURGICAS DISHINUCION EN PARA 1 INCREMENTO
L LA DEILOGON DISMINUCION DE
DISMINUCION EN DEMANDA DE CANCERDE BROTES DE INCREMENTO DE INCREMENTO DE ENFERMEDAD
i DENANDA D RETRASO O ATENCION MAMA, o OEI'E‘R'-T’BRA DENGUE, PANDILLERISMO, | | ENFERMEDADES ESDE
CONSULTA ABANDONO DE PREVENTIVA DE CERVICOUTERN 23 CHICUNGUNYA Y DROGADICCION, DE SALUD TRANSMICION
MEDIGA TRATAMIENTOS ENFERMEDADES 0YDE ; ZIKA VIOLENCIA, ETC. MENTAL SEXUAL
~ CRONICAS BSROSTATA VACUNACION £ : T
LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL CARECEN DE ATENCION A LA SALUD OPORTUNA E INTEGRAL PARA LA PREVENCION Y CONTROL DE LAS ENFERMEDADES |

T
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VII). ARBOL DE SOLUCIONES

MEJOR CALIDAD DEVIDA = = o DISMNUYE LAMORTALIDAD GENERAL ¢ ARBOL DE
MANTIENE P%{wCE\gl\?TSES OBJETIVOS
DISMUYEN
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MEJOR CULTURA GENERAL |

POBLACION MARGINADA CON
INFORMACION EN SALUD

PROMOCION ALASALUD }
SERVICIOS DE SALUD -
ATENDIDOS POR \
PROFESONAES | wenorDRosaDCoON |
A
e AN O | ESTLOSDEVDASALUDABLES |
PROBLEMAS DE SALUD !
MEJOR CONOCIMEENTO DEMEDIDAS PREVENTIVAS PARA | MEnoRPANDLLERSHO |
EMPLEOSMEJOR PRESERVAR LA SALUD PERSONALY COMUNTARIA )
REMUNERADOS e
T MEJORA LA STUACION DE SALUD DE

LAPOBLACION MIGRANTE

I MEJOR NIVEL DE ESCOLARIDAD
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SERVICIOS
DE SALUD O.P.D.

S T00a8 LaN PERRONAS B Sosunic, ouL

NUEVO

NUEVO LEON

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON %@?leua
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS PR NL
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS
EJERCICIO FISCAL 2025
Formato MIR-V1.0 Estatus del Programa: REGISTRADO
CLAVE PROGRAMATICA DESCRIPCION TiPO
E999 (FASSA) PP

oo e e |4 POBLAGON UsuiaRi DE LOS seRvicios o saLu
CONTRIBUR A MEIORAR LA SALUD DE LA (TOTAL DE DEFUNCIONES DE PERSONAS SIN SEGURIDAD g OF NUEVO LEON TOMAN Ui  Mepioad
pERsONAS SIN SEGURIAD SOCAL MEDIANTE T2t % MORTAUOAD CENERAL EN| o010 e hUEVO LEON / TOTAL POBLACIONSIN ANUAL | pmen e a0 PREVENTIVAS PARA MANTENER SU saLup O
JACCESO A LOS SERVICIOS DE SALUD. SEGURIDAD SOCIAL EN NUEVO LEON) * 100000 d

JACUERDO  CON  LAS  RECOMENDACIONES]

[NOTIFICACION INMEDIATA DE SRR T

MUERTES MATERNAS,

ATENDIDAS POR PRIMERA VEZ EN LAS UNIDADES

| S PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL CLENTAN ITASA DE VARIACION DE PERSONAS SINI  MEDICAS EN EL ARO T - NUMERO DE PERSONAS SIN SISTEMA DE INFORMACION PE AS SIN SEGURIDAD SOCIAL ACUDEN Al
[SEGURIDAD SOCIAL ATENDIDAS EN LAS|SEGURIDAD SOCIAL ATENDIDAS POR PRIMERA VEZ EN LAS | EN SALUD ESTIMACION DE
ron seavioos O ATENGION & L SaLUD PARAJSE A0 00 AL ATEND B0 B G ey Ao 1) meitnn ot ANUAL o conapo, - |145 UNIDADES MEDICAS DE 105 seRcos saLuc)
PREVENR ¥ CONTROLAR ENFERMEDADES. ey MAN .
DE SALUD DE NUEVO LEGN PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL ATENDIDAS POR DIRECCION DE PLANEACION [F1¢ DEMANDA DE SERVICIOS SALUD.
PRIMERA VEZ EN LAS UNIDADES MEDICAS EN ELAROT-1)
2200 1

Fecha de impresion:

Hora de impresn: O p.m.
1
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SERVICIOS
DE SALUD O.P.D.

e e
TODAN LER PERRONAS

£L GOBIERNG DEL

NUEVO

NUEVO LEON

NL -
TESORERIA GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON aﬂ E'Ulﬂﬁl-l-r:lf
E PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS
EJERCICIO FISCAL 2025
Formato MIRVLO Estatus del Programa: REGISTRADO
CLAVE PROGRAMATICA DESCRIPCION TIPO
E3%9 PARA (FASSA) PP
ORIETIVOS MIR 4 SUPUESTOS
WOMBRE FORMULA | FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACKIN
SISTEMA DE INFORMACION
(CONSULTAS MEDICAS DEL PRIMER CONTACTO LAS PERSOMNAS SIN SEGURIDAD SOCIAL ASISTEN Al
1. CONSULTA EXTERNA EN EL PRIMER NIVEL DE|BORCENTAIE CE CONSULTAS MEDICAS EN SALUD [5t5) CLAVE 0O
o rencion roRGans o pemen o OTOAGADAS f COMSULTAS MEDICAS DELPAIMER | TRIMESTRAL ';R;EI‘MD: 1 |Los cenTans e sALUD DE PRIMER NivEL Pana suf
CONTACTO PROGRAMADAS) * 100 r JATENCION
1 el CENTRO NACIONAL PARA LA SALUD DE
2. DOSE DE VACUNA HEXAVALENTE EN Nife0s) :Etnflitruj[f:\/ﬁ;[‘n[lﬁm:lsﬂgg h::%:::;;%mﬁm:;[”:m:s:;mﬂﬁm TRIMESTRAL EN SALUD (SIS) f SUBSISTEMA INFANCLA ¥ LA ADOLESCENCIA [CENSIA) ENVIA COI
ENORES DE 8 AflOS APLLADAS MENDRES DE 5 ARIDS PROGRAMADAS & NIRCS MENCRES DE 5 ARCS) * 100 D INFORMACION SORRE A | TR e BlaLacicas pARA
Wmﬁz
3. EVENTOS DE P \AN ¥ ED o PORCEMTAIE De EVENTOS DE| [EVENTOS DE PROMOCION ¥ EDUCADION EN SALUD SISTEMA DE INFORMA[O e CUENTA COM PERSONAL PARA LA REALEZACIO)
ARA L SALUID REALIZADES PROMOCION ¥ EDUCACION PARA LAJ REALIZADOS f EVENTOS DE PROMOCION Y EDUCACION TRIMESTRAL DEEMP“LUD‘?‘DS;J‘DD[IEE;LL':D DE LOS EVENTOS DE PROMOCION Y EDUCACIO)
[ SALUD. PARA LA SALUD PROGRAMADOS) * 100 AN PARA LA SALUD
4. CASOS NUENOS DE CAMCER CERVICO| - -oMTAIE DE CASOS MURMDS DE[ oy cns yieyos pE CANCER CERVICO LITEAIND ¥ DE L‘“‘c:“ DE INFORMALION .
" i S e eyl S SRR | e, | St b s s s s s
kecisTRaDGS . CERVICO UTERIND'Y DE MAMA DE L MUIER) *100 fsicamL. £ : -
BELACION A LOS ESPERADAS SO PO
TOTSRTERA Dt AT
LAS PERSOMNAS SIN SEGURIDAD SOCIAL ACUDEN Af
DS PACIENTE EN ESTANCIA HOSPITALARIA / DIAS CAMA
5. ATENCIAON HOSPTALARIA REALFADA PORCENTAIE DE OCUPACION ! = y TRIMESTRAL DF EGAESOS HOSPITALARIDS JATENDERSE EM LOS HOSPITALES DE LOS SERVICICS
HOSPITALARA) * 100 (SAEH}/ SISTEMA DE
0y OF SALUD DE NUEVO LEON
(FRUERAS DE TAMUZATE APLICADAS Y EVALUADAS EN SISTEMA DE INFORMALION
PORCENTAIE DE FRUEBAS DE TAMIZAIE
6. DETECOKOMWES DE ENFERMEDADES DE SALLUIDy b ADOLESCENTES REALFADAS / PRUEBAS DE TAMEZAIE EN SALUD (SIS} / DIRECCION gLOS ADOLESCENTES ACEFTAN RESPONDER Lnsf
ENTAL ¥ ADICCIONES REALIZADAS :EAH POBLAC) ADDLESCENTE APLICADAS ¥ EVALUADAS EN ADOLESCENTES THIMESTRAL DE SALUD MENTAL, PRUERAS DE TAMIZAIE
Pm@nmi'lm UWEOND( PLANCACION

Fecha de impresicn: 12/06/2025

Secretarfa de Finanzas y Tesorerfa General del Estado

Hara de impresin: OAMS B, M.
2
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SERVICIOS
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L GOBIERNG DEL

NUEVO

NUEVO LEON

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON ey
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS SO WPLR NL
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS
EJERCICIO FISCAL 2025
Formato MIR-VL.0 Estatus del Programa: REGISTRADO
CLAVE PROGRAMATICA DESCRIPCION PO
ES99 'FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD (FASSA) PP
INOICADORESDEDESEMPERO
ORIETIVOS MIR 'MEDIO DE VERIFICACION / SUPUESTOS:

C1. CONSULTA EXTERNA EN EL PRIMER NIVEL DE ATENCION OTORGADA

(MEDICOS DE CONSULTA EXTERNA DEL PRIMER NIVEL DE REPORTE CAPACITACION A
uact. capacTacion A mepicos o consutTa] PORCENTAIE DE  MEDICOS| "y eyicion CAPACITADOS EN PROGRAMAS OF SALUD / PERDUALDESKLS . o~ o COEMIASCON SR FEEURS0S - FNAERERCS)
[ renns nex pamicR aiveL De arencon 1CAPACTADDS EN procRamas pe| Lt A EXTERNA DEL pRmEn | TUMESTRAL |(PORTAL DE TRANSPARENCIAIMATERIALES ¥ HUMANOS PARA REAUZAR LA
SaLUD L DEAT B 560 / DIRECCION DE ENSERANZA, [CAPACITACIONES
INVESTIGACION EN SALUD Y
PORCENTAIE DE UNIDADES MEDICAS S TET PRIRAER RIVEL D€ ATERCION TNFORME DE AVANCE ENEL e ahiA . GO (0 AR RS CHASRERER)
boC1 IMPLEMENTAGON DEL MODELO DE|DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION CON| CON AVANCE EN LA IMPLEMENTACIGN DEL MODELD DE GRADO DE
JoESTION DE CALIDAD EN SALUD DE L CE EN LA NTACON DEL| GESTIONDE CAUDAD EN SALUD/ UNIDADES MEDICAS | TamesTRAL | mpementaconper  [VATERIALES Y HUMANOS — PaRa LAy
REDICAS DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION. | MODELO DE GESTION DE CALIDAD EN| DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION PROGRAMADAS PARA MODELO DE GESTION EN xum;‘»;mncm £, MODKLO) e GLSTON.
SALUD ‘p gg .
JA3C1. ENTREGA DE MEDICAMENTOS PARA LOSIPORCENTAIE DE  MEDICAMENTOS| MEDICAMENTOS RECETADOS EN EL PRIMER NIVEL DE SATISFACCION, TRATO 5 CUENTA CON. Lo . BECLIRS0S.  FINANCIEROS,
kcRvICIOS DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION  1SURTIDOS COMPLETOS ATENCION /TOTAL DE PERSONAS ENCUESTADASEN | TRMESTRAL | “perinoypiong  TMATERIALES ¥ HUMANOS PARA LA ENTREGA O
UNIDADES DEL PRIMER NIVEL OF ATENCKIN) *3100. ssesTanynmecoan o [IEDKAMENTOS
Fecha de impresion: Hora de impresion: 44 P, m.
prescn: 12/05/2025 de Finanzas y | del Estado 3
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SERVICIOS
DE SALUD O.P.D.

NLM
TESORERIA

Formato MIR-V1.0

CLAVE PROGRAMATICA

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

EL GOBIERNG DEL

NUEVO

NUEVO LEON

evalua
DI PLR NL

EJERCICIO FISCAL 2025
Estatus del Programa: REGISTRADO
DESCRIPCION PO
A) PP
SUPUESTOS

FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACION

T BECCENTRD

ISE CUENTA CON EL RECURSO FINANCIERO, HUMANCY

102, REAUZACION DE  CAMPARAS  DEjPORCENTAJE DE R CAMPARIAS NACIONAL DE SALUD DE
T [
NACUNACION. REALIZADAS 100 PVESTOAL | meanciav apneescencia [ MTEMAL TARA: (A REALRACKIN. D€ LAY
ng_
SISTEMA DE INFORMACION
[DOSK REGISTRADAS EN UNIDADES DE SALUD EN EL EN SALUD (SIS} DIRECCIGN DE [SE CUENTA CON EL RECURSO FINANCIERO, HUMANCS
T REGISTRADAS 3 TRIMESTI
[|2CH AEISTRO DEOOSISOENACINACKIN:  {PORCENTALE OF DOSIS EGES PERIODO / DOSIS PROGRAMADAS EN EL PERIODO) * 100 | TW™MESTRAL | 01110 pGBLICA / DIRECTION [y MATERIAL PARA EL REGISTRO DE DOSI APLICADAS|
DE PLANEACION

Fecha de impresién: 12/08/2025

Secretarfa de Finanzas y Tesorerfa General del Estado

Hora de impresn: OAAS P, m.
4
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EL GOBIERNG DEL

NUEVO

NUEVO LEON

NLt -
TESORERIA GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON E%ﬁ PVﬂLlI-\li
E PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS PR
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS
EJERCICIO FISCAL 2025
Formato MIRVLO Estatus del Programa: REGISTRADO
CLAVE PROGRAMATICA DESCRIPCION PO
E999 [FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD (FASSA) PP
TNOICADORES DE DESEMPERO
ORIETIVOS MIR NOMBRE FORMULA FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACION oo
T SSTEMA OE INFORMACION.
EVENTOS EDUCATIVOS DE PROMOCION DE LA SALUD IRSOS
4103, REALIZACION DE EVENTOS EDUCATIVOSIPORCENTAIE DE EVENTOS EDUCATIVOS! az‘ ALIZADOS | EVENTOS EDUCATIVOS DE PROMOCIONDE | TRimEsTRAL [ ENSALUD (S15)/ DIRECCION :“‘E‘m: :°:u‘°5 gf“; i R::“"c"ifs
OE PROMOCION DE LA SALUD |DE PROMOCION DE LA SALUD - DE PROMOCION DE LA SALUD |
LA SALUID PROGRAMADOS) * 100 J DIRECCION D PLANE Aciw [EVENTOS EDUCATIVOS DE PROMOCION DE LA SALUDY
EXPEDIENTE MEDICODEL [SE APLICA FICHA EVOLUTIVA A LOS ESCOLARES DE
(3. APUCACION DE FICHA EVOLUTIVA DEY FICHA| (NO. DE ALUMNOS REVISADOS / NO. DE ALUMNOS
::COLM pmczf;f;(::cw o€ ( PRDGQAMADOSII' 100 TRIMESTRAL ESCOLAR / DIRECOION DE  (DE PREESCOLAR, 1 Y 4 DE PRIMARIA ¥ 1 Dff
PROMOCION A LA SALUD  [SECUNDARIA DURANTE EL CICLO ESCOLAR
(CAPATITATIONES A PERSONAS EN TERAS DE SISTEMA OF INFORMACION o

3C3. CAPACITACION A PERSONAS EN TEMAS O xfi:,m‘ ::( g E'::sm"ﬁ PROMOCION DE LA SALUD REALIZADAS / TMESTRAL | ENSALUD(S5) /RED DE m‘i‘m: 'Cmmf:m'im 7 m:mm}"

PROMOCION DE LA SALUD . /ON DE LA D CAPACITACIONES A PERSONAS EN TEMAS DE COMUNICACION e b

oMoa S DELASALL 300 COLABORATIVA (RCCY RONAS

Fecha de impresion: 12/06/2025

Secretarfa de Finanzas y Tesorerfa General del Estado

Hora de impresiin: 04:45 p. m.
5
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DE SALUD O.P.D.

EL GOBIERNG DEL

NUEVO

NUEVO LEON

GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS

evalua
BB PUR N

EJERCICIO FISCAL 2025
Formato MIR-V1.0 Estatus del Programa: REGISTRADO
CLAVE PROGRAMATICA DESCRIPCION PO
ES99 (FASSA} PP
T OICADORES D DESEMPERO.
(OBJETIVOS MIR SUPUESTOS
NOMBRE FORMULA FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACION
DADES
N S
SISTEMA DE INFORMACION
u1ca. DETECCION DE CANCER DE MAMA PORIPORCENTAIE DE  TAMPAIE POR] (MUJERES CONMASTOGRAFIA REALIZADA / MUJERES T | CANCER ENLAMUJER  [SE CUENTA CON EL RECURSO FINANCIERD, HUMANCY
JVASTOGRAFIA EN LAS MUJERES MASTOGRAFIA DE CANCER DE MAMA CON MASTOGRAFIA PROGRAMADAS) * 100 {SICAM), POBLACION MATERIAL PARA EL TAMZAIE POR MASTOGRAFIA
)
R R o
PORCENTAIE OF TAMZAE POR| (MUWERES CON TAMIZAIES POR CITOLOGIA CERVICO ISE CUENTA CON EL RECURSO FINANCIERD, HUMANO)
bocs. peTECOON POR CTOLOGIA CERVICO]
L iTenin PasancoLsoU) CTOLOGIA DE  CANGER  CERVICO! UTERINOREALIZADOS / MUSERES CONTAMZAIESPOR | ThmestaL | 2 ;Ax:k:;ﬂm:‘m MATERIAL PARAEL TAMIZAKE POR CTOLOGIA}
[UTERING EN MUIERES CITOLOGIA CERVICO UTERING PROGRAMADOS) * 100 et feRvicAL
TGIERES CoR R PHUEEA BE VIROS BEC S TEMA DE INFORMACION 1 o FINANCIERD, HUMANG]
liaca. DETECCION DEL VIRUS DEL PAPRLOMAJPORCENTAIE OF TAMIZAIE DE VIRUS DE|  PAPILOMA HUMANO REALIZADOS / MUSERES CON m— e L VT Y raesion i Ry s s
HUMANO (VOH) EN MUIERES PAPILOMA HUMANO EN MUIERES TAMIZAYES POR PRUEBAS DE VIRUS DEL PAPILOMA tsicam) poBLaciON Lo
4 100 ESTIMADA CONAPQ /. DA N0

Hara de impresian: 0445 . m.
Secretarfa de Finanzas y Tesorerfa General del Estado 6
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EL GOBIERND DEL

NUEVO

NUEVO LEON

.
reRnoNas

NLM 4
TESORERIA GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON 5P evalua
PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS = FPLR NL
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS
EIERCICIO FISCAL 2025
Formato MIR-VLO Estatus del Programa: REGISTRADO
CLAVE PROGRAMATICA DESCRIPCION PO
E999 APORTACIONES PARA (FASSA) PP
INDICADORES DE
I CADCRES DE DESEMPERG -
ORIETIVOS MIR NOMBRE | FORMULA | FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACION ELIzD
5. ATENCION HOSPITALARIA REALIZADA.
a105. INTEGRACION DE LAS NOTAS DE INGRESO] (KTNAERD O BASE DE DATOS DEL
iCPTALARID PARA ASEGURAR LA CALIDAD DE PORCENTAIE DE NOTAS DE INGRESOS AJDOCUMENTADAS EM EXPELYENTES REVISADOS / NUMERD) TAIMESTRAL | EXPEDIENTE ELECTRONICO / |08 MEDKOS REGISTAAN ADECUADAMENTE LAS
DE EXPEDMENTES DE EGRESO HOSPITALARIO REVISADOS)
b 5 ATENCION HOSPITALIZACION o ) DIRECCIN DE HOSPITALES INOTAS DE INGRESO EN EL EXPEDIENTE CLINICO
OB ATENCION
Ja20s. REALFACION DE CIRUGIAS & PACIENTES|PROMEDIO DWARIO DE CIRUGIAS POR| t”ﬂM[m“ IHTERVENCIONES QUIRINSICAS EN EL DE EGRESOS HOSPITALARIOS [SE CUENTA CON LOS RECURSOS FINANCIERDS)
PERIODO / NUMERQ DE QUIROFANOS ® DS DEL TRIMESTRAL
HOSP TALIZADOS | QUIROFAND PERIOOD] {SAEM) / DIRECOION DE MATERIALES ¥ HUMANOS PARA LAS CIRUGIAS
HDSPITALES SUBSISTEN D
INUMERD DE NAOMIENTOS DE MUJERES SIN SEGLRIDAD SISTEMA NACIONAL DE RAZADAS
305, ATENCION DE NACIMIENTOS EN MUIERE! :?::;"‘D"O‘;E DED[ ML::‘;E’:IEMSﬁ SOCIAL ATENDIDOS POR PERSONAL CALIFICADO EN TRIMESTRAL INFORMACION EN SALLD / :}I::j;:is :Mz UNIDAMSEIN“SE‘;:L":J?DI,A?‘CL?
HOSP TALIZADAS < FCURIDAD SOCIA UNIDADES DE SALUD / TOTAL DE NACIMIENTOS DIRECCION GENERAL DE DROCESD DE PARTO
I L INEQUERACKON EN S0
BASE DE DATCS DEL
Jadcs. REALGACKON DE MOTAS DE EGRESOSIPORCENTAIE DE NOTAS DE EGRESO|DOCUMENTADAS EM EXPEDIENTES REVISADOS | NOMERO) TAMESTRAL | EXPEDIENTE ELECTRONICO. LOS MEDKOS REGISTRAN ADECUADAMENTE LAS)
HOSP TALARIOS. HOSPITALZACION REALIZADAS DE EXPEDNENTES DE EGRESO HOSPITALARIO REVISADOS) ! INOTAS DE INGRESD EN EL EXPEDIENTE CLINICO
100 DIRECCION DE HOSPITALES

Secretarfa de Finanzas y Tesoreria General del Estado

Hora de impresan: 04345 p. M.
7

38



N LM

SABINETE B8 1HVALOAS
FARS TODAN RS PERRONAS E
NUEVO LEON
NLba o) o evalua
TESORERIA GOBIERNO DEL ESTADO DE NUEVO LEON %
E PRESUPUESTO BASADO EN RESULTADOS = FPLR NL
MATRIZ DE INDICADORES PARA RESULTADOS
EJERCICIO FISCAL 2025
Formato MIR-V1.0 Estatus del Programa: REGISTRADO
CLAVE PROGRAMATICA DESCRIPCION TPo
FFONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD (FASSA) PP
INDICADORES DE DESEMPERO
MEDIO DE VERIFICACION /
(ORIETIVOS MIR SUPUESTOS
NOMBRE l FORMULA l FRECUENCIA | FUENTE DE INFORMACION
ACTIVIDADES
6. DETECCIONES DE ENFERMEDADES DE SALUD MENTAL ¥ ADICCIONES REALIZADAS
PORCENTAIE DE ADOLESCENTES QUE| ! Y 2 STEMAE e ORMACKS SE CUENTA CON LOS RECURSOS FINANCIERCS,
bac6. CAPACITACION DE ADOLESCENTES ENY” QUEL | NIDADES DE ESPECIALIDADES PARA ENFERMEDADES . DELOS CONSEIOS ESTATALES s
b REVENCION DE ADICCIONES “T'L'Mg‘ EN ACODNES D€ MENTALES - CENTROS DE ATENCION PARA LA RIMESTRAL | ONTRALAS ADICCIONES [TUMANOS ¥ MATERIALES PARA REALZAR LA
PREVENCIGN DE ADICCIONES R D A A RS o TR, oot fcapaciTACION
hoce. paRTIcPACON OE  PERSONAS EN AECEMES e pRevencion  y|  (PERSONAS QUE PARTICIPAN EN ACCIONES DE M' msw"s"m m:m[s kE CUENTA CON LOS RECURSOS FINANCIERCS,
Jicoones oc pRevenciON o TRansToRmosZRERE BE HEEEEN PREVENCION Y TRANSTORNOS MENTALES ¥ TRMESTRAL 1 Abcoongs [UMANOS Y MATERIALES PARA REALZAR LAS
PMENTALES ¥ PSICOSOCIALES o PSICOSOCIALES / PERSONAS PROGRAMADAS) * 100 %
PSICOSOCIALE / ) (cisECa pipeccm e P\CCIONES DE PREVENCION
Fecha de impresian: 12/08/2025 Hora de impresian: 0445 p. m.
A PBR NL Secretarfa de Finanzas y Tesorerfa General del Estado 8

7. DIAGNOSTICO SITUACIONAL

Identificacion de Coincidencias y
Complementariedades

Formato DS-02 (FASSA)

NOMBRE DE PROGRAMA
PRESUPUESTARIO: FONDO DE
APORTACIONES PARA LOS
SERVICIOS DE SALUD (FASSA) /
ACTIVIDAD INSTITUCIONAL

CONTRIBUIR A MEJORAR LA SALUD DE
LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL
MEDIANTE EL ACCESO A LOS SERVCIOS
DE SALUD.

LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL
CUENTAN CON SERVICIOS DE ATENCION
A LA SALUD PARA PREVENIR Y
CONTROLAR ENFERMEDADES

ESPECIFICA: OTORGAMIENTO DE
CONSULTAS MEDICAS A
POBLACION SIN SEGURIDAD
SOCIAL.

CLAVE DE PROGRAMA: E999 PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL.
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SERVICIOS

& DE SALUD O.P.D.

Ente Publico responsable del
Programa. SERVICIOS DE SALUD
DE NUEVO LEON

NOMBRE DE PROGRAMA
PRESUPUESTARIO: CUIDAR TU
SALUD (ATENCION A LA SALUD)
/ ACTIVIDAD INSTITUCIONAL
ESPECIFICA: OTORGAMIENTO DE
CONSULTAS MEDICAS A
POBLACION SIN SEGURIDAD
SOCIAL.

CLAVE DE PROGRAMA: E273

Ente Publico responsable del
Programa: SERVICIOS DE SALUD
DE NUEVO LEON

NUEVO LEON

CONTRIBUIR A MEJORAR LA SALUD DE
LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL
MEDIANTE EL ACCESO A UNA ATENCION
MEDICA INTEGRAL EFECTIVA'Y
OPORTUNA.

LA POBLACION DE NUEVO LEON SIN
SEGURIDAD SOCIAL CUENTA CON
ACCESO A ATENCION MEDICA INTEGRADA
GARANTIZADA EN UNIDADES DE SALUD
DE PRIMER Y SEGUNDO NIVEL.

PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL

' NOMBRE DE PROGRAMA

| PRESUPUESTARIO: FONDO

. DE APORTACIONES PARA

| LOS SERVICIOS DE SALUD

. (FASSA) / ACTIVIDAD
INSTITUCIONAL ESPECIFICA:
OTORGAMIENTO DE
CONSULTAS MEDICAS A
POBLACION SIN SEGURIDAD
SOCIAL.

CLAVE DE PROGRAMA: E999

Ente Publico responsable del
Programa: SERVICIOS DE
SALUD DE NUEVO LEON.

NOMBRE DE PROGRAMA
PRESUPUESTARIO: CUIDAR
TU SALUD (ATENCION A LA
SALUD) / ACTIVIDAD
INSTITUCIONAL ESPECIFICA:
OTORGAMIENTO DE

. CONSULTAS MEDICAS A

- POBLACION SIN SEGURIDAD
- SOCIAL.

CLAVE DE PROGRAMA: E273

Ente Publico responsable del
Programa: SERVICIOS DE
SALUD DE NUEVO LEON

CONTRIBUIR A MEJORAR LA SALUD DE
LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD
SOCIAL MEDIANTE EL ACCESO A LOS
SERVCIOS DE SALUD.

LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD
SOCIAL CUENTAN CON SERVICIOS DE
ATENCION A LA SALUD PARA PREVENIR
Y CONTROLAR ENFERMEDADES

PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL.

CONTRIBUIR A MEJORAR LA SALUD DE
LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD
SOCIAL MEDIANTE EL ACCESO A UNA
ATENCION MEDICA INTEGRAL
EFECTIVA Y OPORTUNA.

LA POBLACION DE NUEVO LEON SIN
SEGURIDAD SOCIAL CUENTA CON
ACCESO A ATENCION MEDICA
INTEGRADA GARANTIZADA EN
UNIDADES DE SALUD DE PRIMER Y
SEGUNDO NIVEL.

PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL
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NUEVO LEON

IN)
DIAGNOSTICO SITUACIONAL

Alineacion a los instrumentos de la
Planeacion del Desarrollo
Formato DS-03 FASSA

Planeacidn Estatal alineada a la Planeacion Nacional.

Plan Nacional de Politica de Desarrollo del PND:
Desarrollo (PND)
[Eje General 2: Desarrollo con bienestar y
2025 - 2030 humanismo]

Plan Estatal de Desarrollo

2022 - 2027

Tema de Desatrrollo:

Objetivo de Desarrollo:

Estrategia de Desarrollo:

Lineas de Accién:
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’% DE SALUD O.P.D. A
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NUEVO LEON

DIAGNOSTICO SITUACIONAL
Alineacion alos instrumentos de la
Planeacion del Desarrollo

Planeacion Sectorial, Especial, Regional o Institucional alineada a la
Planeacidn Estatal (s6lo en caso de contar con este tipo de instrumentos).

Plan Estatal

Tema de Desarrollo:
de Desarrollo

2022 - 2027

Objetivo de Desarrollo:

Programa Sectorial, Especial,
Regional o Institucional (segin sea
el caso)

2023 - 2027
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SERVICIOS

% DE SALUD O.P.D.

Objetivo General:

Objetivo Estratégico/Especifico:

Lineas de Accién:

EL GOBIERN o oEL

NUEVO

NUEVO LEON
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% DE SALUD O.P.D. A
NS

NUEVO LEON

DIAGNOSTICO SITUACIONAL
Alineacion a los instrumentos de la
Planeacion del Desarrollo

Planeacion Estatal alineada a los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Plan Estatal de

Tema de Desatrrollo:
Desarrollo

2022 - 2027

Objetivo de Desarrollo:

Sostenible

Objetivo  en  version
extendida:

Objetivos de Desarrollo

Meta ODS

Objetivo en version corta:]

Objetivo en version
extendida:
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