SALUD

_CUENTA DE LA HACIENDA PUBLICA FEDERAL DE 2012
ANALISIS DEL EJERCICIO DEL PRESUPUESTO PROGRAMATICO
HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO

ESTRATEGIA PROGRAMATICA INSTITUCIONAL

Para impulsar el desarrollo social y humano de los mexicanos, se definieron en el Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012 y el Programa Nacional de Salud, las
estrategias de la Secretaria de Salud, que se encuadran en las areas que constituyen las funciones sustantivas del Sistema Nacional de Salud y consideran diversas
lineas de accion. Es por ello que el Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio (HRAEB), define en trece lineas estratégicas de intervencién, estas se
caracterizan por su atencion integral, manifestada en los diagndsticos, objetivos y metas establecidos para cada una de ellas; es importante mencionar que
se agrupan una serie de estrategias que favoreceran el cumplimiento de los objetivos de la institucion en las funciones de: atencion a la salud, docencia,
investigacion y vinculacién con el sector productivo y social. Enfocada la atencién centrada en los pacientes; consulta altamente resolutiva; de corta estancia,
protocolos de atencion; equipos multidisciplinarios, vision integral del paciente; continuidad en la atencion; atencion basada en la mejor evidencia; centro de
investigacion y ensefianza; sistema de informacion tanto de clinica como de costos; contratacion de médicos externos; introduccion de nuevas figuras
profesionales que giran alrededor del paciente como tutor del caso y gestor médico del caso.

MISION

Brindar servicios de salud altamente especializados y comprometidos en la resolucion de enfermedades de alta complejidad, para la poblacion de la Region del
Bajio, desarrollando con un equipo innovador de profesionales competentes y altamente comprometidos en la resolucién de enfermedades de alta complejidad,
para la poblacion de la Region del Bajio, desarrollando una investigacion de un nivel capaz de generar conocimientos Gtiles para la practica clinica.

VISION

Ser el Hospital Regional de Alta Especialidad, con mayor reconocimiento en el pais, por su calidad de atencidn y capacidad de resolucion de enfermedades
complejas, mediante el uso de procesos innovadores, generando proyectos de alto nivel académico los cuales sean reconocidos como un modelo del
sector.

OBJETIVOS Y ESTRATEGIAS

Estas lineas de trabajo se caracterizan por su integral atencion, objetivos medibles establecidos para cada una de ellas como a continuacion se describen:
» Atender patologias de alta complejidad para la poblacion.

> Uso de tecnologias de punta e innovadoras.

» Posicionamiento del conocimiento para fortalecer las competencias del personal.
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» Fortalecimiento de las lineas de investigacion.

» Fortalecimiento de la gestion financiera del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio.

LINEAS DE ACCION Y METAS ESTRATEGICAS

En el presupuesto de Egresos de la Federacion de 2012, se manifestaron las metas estratégicas que permitiran alcanzar los objetivos del Hospital Regional de Alta
Especialidad del Bajio.

> Garantizar la calidad y eficacia de la atencion en salud a través de:
+ Lograr el 35 por ciento de Profesores de especialidades médicas capacitados en habilidades docentes.
+ Lograr el 80 por ciento en la Percepcidn sobre la calidad de la formacidn de residentes médicos.
+ Obtener el 78 Proporcién de asistentes a cursos de educacién continua respecto a los programados.
+ Alcanzar el 78 por ciento de Eficacia en la imparticion de educacién continua.
+ Lograr el 30 por ciento de Productividad cientifica de alto impacto.
¢ Alcanzar el 60 por ciento en el indice de articulos publicados en revistas indexadas.
+ Alcanzar el 85 por ciento minimo de Egresos Hospitalarios por Mejoria.
¢ Obtener el 68 por ciento de Ocupacion Hospitalaria.

+ Obtener un 80 por ciento en el Ingreso hospitalario programado de pacientes.

PROGRAMA SECTORIAL DE SALUD

En el Plan Nacional de Salud y en el Plan Maestro de Infraestructura en salud se evidencié la necesidad de contar con Hospitales de Alta Especialidad que
permitieran el control de la demanda en los Institutos Nacionales de Salud o en los Hospitales de Especialidades del Gobierno Federal y evitar la migracion de
enfermos que necesiten atencion especializada a otros Estados. Es por ello que se establece como estrategias el desarrollo de este tipo de hospitales que atiendan
regiones geogréficas especificas, a través de redes de servicios con la infraestructura local,” con un equipo multidisciplinario, especializado, con una organizacién
horizontal y que pudiera contar con unidades de especialidad médica ambulatoria, pero sobre todo dentro del modelo de seguridad y calidad.”

Y calidad y productividad, Programa Nacional de salud 2007-2012 Capitulo IlI, Estrategias 4.2 pag. 107 vy Relacién entre el Plan Nacional de Desarrollo y EIl Programa

Sectorial de Salud 2007-2012

Z" Relacién entre el Plan Nacional de Desarrolloy El Programa Sectorial de Salud 2007-2012




SALUD

En congruencia con el Programa Sectorial de Salud 2007-2012, en el que se establecen cinco objetivos fundamentales:

>

>
>
>
>

Mejorar las condiciones de salud de los mexicanos.

Prestar servicios de salud con calidad y seguridad.

Reducir las desigualdades en los servicios de salud mediante intervenciones focalizadas en comunidades marginadas y grupos vulnerables.
Evitar empobrecimiento de la poblacion por motivos de salud mediante el aseguramiento médico universal.

Garantizar que la salud contribuya al combate a la pobreza y al desarrollo social del pais.

ACTIVIDADES DESTACABLES

ASISTENCIA MEDICA

>

En el periodo enero-diciembre 2012 se tuvieron 5 887 egresos, de los cuales:
+ Por mejoria 5 197 pacientes que representan el 88 por ciento del total de egresos.

En relacién a los ingresos hospitalarios programados originalmente se fijo una meta del 80 por ciento, alcanzando al cierre del ejercicio 2012 el 88 por ciento
ya que se lograron 5 277 de los 5 965 programados.

Se alcanz6 un 67 por ciento de ocupacién hospitalaria ya que se tuvieron 34 201 dias paciente y 51 240 dias camas considerando que se cuenta con 140
camas habilitadas, con esto se logré el 98 por ciento con relacion a la meta programada la cual fue de 68 por ciento (34 834 dias paciente y 51 240 dias
cama).

Durante el periodo se realizaron 4 310 intervenciones quirdrgicas, cirugias mayores 3 328 y 982 cirugias ambulatorias. De los procedimientos quirdrgicos
destacan 108 trasplantes de rifién.

Las cirugias mayores aumentaron 3.9 por ciento en comparacién al mismo periodo 2011, 3 328 y 3 204 cirugias respectivamente; por otro lado las cirugias
ambulatorias aumentaron 153 por ciento que en el mismo periodo 2011, siendo 982 y 388 cirugias respectivamente esto gracias a que se habilitd la sala de
urologia como quiréfano ambulatorio.

Por otro lado, el Proyecto de Mejora de la Gestion Implantacion del Proceso del Cuidado de Enfermeria mediante un lenguaje unificado en el uso del
Diagndstico de Enfermeria, Intervenciones y Resultados; pero por su importancia se decidié nominarlo como un programa permanente. Como una estrategia
para lograr la unificacion del lenguaje se elaboraron los Planes de Cuidados, integrando 10 catalogos alineados a la estructura de la valoracién basada en las
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dimensiones humanas, esté se encuentra disponible en el sistema electronico Kewan, que ha sido de gran utilidad como herramienta para la integracién de los
registros clinicos de enfermeria ademas de cumplir con los indicadores de calidad en Enfermeria.

Respecto a las referencias, se comenta que en el afio 2012 se recibieron 18 806 referencias para su atencién de estas:
+ Seaceptaron 16 623 (88.4 por ciento) y

+ Serechazaron, por no entrar en cartera de servicios, 2 183 (11.6 por ciento).

La entidad federativa de procedencia de las 16 623 referencias aceptadas es:

¢ Guanajuato: 16 269 (97.9 por ciento).

¢ Aguascalientes: 22 (0.1 por ciento).

+ Jalisco: 86 (0.5 por ciento).

¢ Michoacan: 73 (0.4 por ciento).

¢ Zacatecas: 142 (0.9 por ciento).

¢ Otras: 31 (0.2 por ciento).

Uno de los servicios principales del hospital es el de consulta externa, donde se cuenta con 34 consultorios. Ademas, de un area de Admisién Continua,
donde después de una valoracion inicial se determina si se hospitaliza el paciente 6 no. En el periodo enero-diciembre 2012 se otorgaron 84 398 consultas en
total de los cuales se observé un incremento del 3.4 por ciento en consultas de primera vez (9 505) de 0.7 por ciento en interconsultas (11 923) el 0.1 por
ciento en consultas subsecuente (60 052) y de 6.5 por ciento en consultas otorgadas en admision continua (2 918), esto en relacion al afio inmediato anterior.

Durante el afio 2012 se capturaron 321 infecciones intrahospitalarias en la plataforma electrénica de la Red Hospitalaria para la Vigilancia Epidemioldgica
(RHOVE).

Durante el periodo que se reporta, se revisaron los niveles de cloracion del agua potable en todos los pisos del Hospital de manera aleatoria, contabilizando
un total de 124 determinaciones, encontrandose 95 por ciento dentro de los valores recomendados, lo cual garantiza la concentracién de cloro residual del
agua potable que se utiliza dentro del HRAEB para los procedimientos médicos y de limpieza de las diferentes areas del Hospital.

Durante el 2012 se proporcionaron 21 inicios de tratamiento contra tuberculosis. De igual manera se realiz6 la coordinacién con las Jurisdicciones Sanitarias
en la notificacion de las enfermedades sujetas a vigilancia epidemiolégica obligatoria; en total se contra-refirieron a sus hospitales de origen:

¢ 3 casos de brucelosis.

# 2 caso de sindrome coqueluchoide.
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>

>

>

+ 3 casos de neuro cisticercosis.

¢ 1 caso temporalmente asociado a la vacunacion.
¢ 1 caso de pardlisis flacida aguda.

¢ 4 casos probables de influenza.

Respecto al comité de “Residuos Peligrosos Bioldgico Infecciosos” (RPBI) éste continua sesionando con periodicidad mensual, con la realizacion de
recorridos de supervisién cada mes, asi mismo se ha canalizado al 100 por ciento los 16 trabajadores que han presentado accidentes con objetos punzo
cortantes o exposicion a fluidos corporales; de estos Gnicamente 3 requirieron profilaxis con antirretrovirales y seguimiento seroldgico.

Durante el afio 2012 se activo el registro y notificacion de los eventos adversos, logrando hasta el momento identificar 11 eventos adversos a los cuales se les
ha dado seguimiento en coordinacion con el COCASEP, con la finalidad de involucrar a las areas responsables para gestionar mejoras hospitalarias. Se
recibi¢ retroalimentacion de ocho de los 11 eventos adversos detectados: dos por parte de quir6fano, uno de anestesiologia y cinco de enfermeria.

Durante este periodo se presentd una disminucién de las tasas de infecciones nosocomiales con respecto al mismo periodo de 2011 correspondiente al 13.9
por ciento, gracias a la campafia permanente de lavado de manos.

Durante el 2012 descendieron todos los grupos de infecciones, particularmente un 58.6 por ciento de las bacteriemias relacionadas a catéter, también se
present6 una disminucion de 17.7 por ciento en las neumonias asociadas a ventilador, asi como una reduccion del 8 por ciento y una disminucion del 15.5 por
ciento en las infecciones de vias urinarias asociadas a sonda de Foley.

En relacidn a los auxiliares de diagnéstico y tratamiento, de enero-diciembre 2012, fueron realizados los siguientes estudios:

+ 12 852 estudios simples, 2 759 resonancias magnéticas; 3 692 TAC; 3 503 ultrasonidos; 790 mastografias; 378 ortopantografias y 582 estudios especiales.
+ En el periodo reportado se tienen 340 estudios de hemodinamia y 418 estudios de urodinamia.

En el servicio de gabinetes, se realizaron:

¢ 5 872 estudios de audiologia, 1 628 procedimientos de fisiologia pulmonar, 425 Holter, 1 897 electrocardiogramas, 148 pruebas de esfuerzo, 1 391
ecocardiogramas, 1 886 estudios de neurofisiologia y 5 588 estudios de patologia. En el acelerador lineal se realizaron 5 794 sesiones.

En laboratorio clinico se practicaron:

& 406 774 estudios correspondientes a pacientes hospitalizados, ambulatorios y de consulta externa. EI nimero de donadores atendidos en puesto de
sangrado fue de 3 006 en el periodo.

Por parte de medicina fisica y rehabilitacion, se realizaron 6 042 terapias de rehabilitacion fisica y 1 896 terapias de lenguaje.
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INVESTIGACION

» Durante el ejercicio 2012 se lograron publicar 11 articulos cientificos en revistas indexadas, el 72.7 por ciento de estas en revistas de nivel Il a V.

» El indice de investigadores en el SNI fue de 0.4 lo que significo que cuatro de diez investigadores se encuentran dentro del SNI.

» Se cuenta con 10 (90.9 por ciento) plazas de investigador en area médica ocupadas de un total de 11 plazas autorizadas.

» Adicionalmente, los investigadores han participado en el desarrollo de seis capitulos de libros y la direccién de siete tesis (seis nivel licenciatura y uno nivel
especialidad).

> Durante el periodo 2012 se recibieron 20 proyectos de investigacién, quedaron registrados 16 (80 por ciento), se rechazaron dos y el resto queda pendiente de
registro.

ENSENANZA

> En el afio 2012 se inician los programas de residencias médicas de especialidad:

+ Anestesiologia

+ Cirugia General

¢ Medicina Interna

+ Imagen Diagnostica
+ Pediatria

» Se cuenta con 24 profesores para el programa de residencias médicas, los 14 profesores titulares asistieron al curso de habilidades docente.

» EIl programa inicia con 22 residentes. Todos los programas estan avalados por la Universidad Nacional Auténoma de México. Ademas, se desarrolla el
programa de formacién de alta especialidad de la Residencia de Cirugia de Columna en colaboracion con la Universidad de Guanajuato, con dos médicos
residentes.

» Larotacion de residentes del IMSS crecié un 18.3 por ciento respecto de 2011.

Equipamiento y Obra Publica

Durante 2012, el Hospital Regional de Alta Especialidad no obtuvo registro en la cartera de inversion.
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Para el ejercicio fiscal 2012, en el Presupuesto de Egresos de la Federacion, la H. Camara de Diputados aprobd un presupuesto original por 722 823.6
miles de pesos que se componen de recursos fiscales por 630 487.6 miles de pesos y recursos propios por 92 336.0 miles de pesos, modificandose con
ampliaciones de 218 620.3 miles de pesos y reducciones por 221 465.5 miles de pesos, para quedar en un presupuesto modificado de 719 978.4 miles de
pesos, integrado por 637 005.4 miles de pesos de recursos fiscales, 82 973.0 miles de pesos de recursos propios, que representan el 0.4 por ciento menor con
relacién al presupuesto original. EIl presupuesto ejercido por 719 978.4 miles de pesos fue financiado con recursos fiscales por 637 005.4 miles de pesos y
recursos propios por 82 973.0 miles de pesos. El presupuesto ejercido reflejo un incremento del 7.4 por ciento en términos reales, con relacién a su similar del afio
2011, donde se ejerci6 666 462.3 miles de pesos. El presupuesto modificado, presentd variaciones principalmente por las ampliaciones presupuestarias
provenientes del Ramo 12 Salud, estas ampliaciones se destinaron a cubrir presiones de gasto de operacion.

Gasto de Operacion, se recibieron apoyos para cubrir presiones de gasto de operacion del Capitulo 2000 Materiales y Suministros, destinados para la adquisicion
de medicamentos y material de curacion necesarios para brindar una atencion digna y de calidad a la poblacion que acude al Hospital Regional de Alta
Especialidad del Bajio para recibir la atencion médica especializada, tanto para los pacientes de nuevo ingreso, asi como subsecuentes.

»  En recursos propios, se autorizo ejercer 92 336.0 miles de pesos, captandose recursos por 82 973.0 miles de pesos, obteniéndose asi una captacién menor a
la programada por 9 363.0 miles de pesos.

»  El presupuesto autorizado original por 722 823.6 miles de pesos, dado a conocer por la Direccién General de Programacion, Organizacion y Presupuesto
dependientes de la Subsecretaria de Administracion y Finanzas de la Secretaria de Salud, mediante oficio No. DGPOP/06/005071 de fecha 21 de diciembre
de 2011, se integr6é por 630 487.6 miles de pesos de recursos fiscales y 92 336.0 miles de pesos de recursos propios, siendo el 87.2 y 12.8 por ciento,
respectivamente. Se modificd a 637 005.4 miles de pesos de recursos federales, 82 973.0 miles de pesos de recursos propios cuadro anexo. De los
recursos autorizados, se ejercieron 637 005.4 miles de pesos de recursos federales, con recursos propios 82 973.0 miles de pesos.

Integracion del Presupuesto Modificado 2012 del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio
(Pesos)

(ContinL’la)

cepitio captio

Concepto Gasto Gasto de
Corriente Inversion
No. Fecha Total 1000 2000 3000 el Casie 5000
Corriente

Presupuesto Original

o o = l

722823 612 384 873993 126 235 457 46 645 210 557 754 660 0 165 068 952 165 068 952
Original Fiscales
630 487 612 384 873993 56 476 177 24 068 490 503 540 923 0 165 068 952 165 068 952
Fiscales .
DGPOP/06/005071 21-dic-11 630 487 612 384 873993 56 476 177 24 068 490 465 418 660 165 068 952 165 068 952
Original Propios
92 336 000 69 759 280 22576 720 92 336 000 0
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Integracion del Presupuesto Modificado 2012 del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio
(Pesos)
(Continua)

S e

Gasto Gasto de
Otros de Gasto Corriente Inversién

Corriente

Concepto

Ampliaciones/Adecuaciones

Recursos Fiscales 21101 340 -15 688 621 11 868 715 8921 245 0 5101 340 0 16 000 000 16 000 000
Reduccion Ligida Programa

Nacional ADA 2648 2012-12-510-1537 11-jun-12 -36 757 -36 757 -36 757 0
Reduccion Ligida Programa

Nacional ADA 2669 2012-12-510-1540 11-jun-12 -2 814 408 -2 814 408 -2 814 408 0
Reduccion Externa ADA

3961 2012-12-513-2335 13-jul-12 -108 048 - 108 048 - 108 048

Adicion Presion de Gasto

ADA 5256 2012-12-510-3258 15-ago-12 30 000 000 30 000 000 30 000 000

Traspaso de Recursos 2012-12-NBQ-

Compensado ADA 5529 3435 04-sep-12 0 -10 000 000 10 000 000 0

Traspaso de Ahorros ADA

5754 2012-12-513-3553 12-sep-12 - 11000 - 11000 - 11000

Reduccién Reorientar
Recursos ADA 5914 2012-12-513-3649 20-sep-12 -9 741 960 -9 741 960 -9 741 960

Reduccion Ahorros
Presupuestales ADA 6267 2012-12-513-3852 09-oct-12 -35925 -35925 -35925

Reduccién Liquida ADA
6883 30-oct-12 -3728 616 -3728616 -3728 616

Reduccion Liquida ADA
6885 31-oct-12 -8 147 951 -8 131 285 - 16 666 -8 147 951

Ampliacién de Recursos
Servicios Personales ADA

7099 2012-12-513-4217 09-nov-12 10522 189 10522 189 10522 189
Traspaso de Ahorros ADA
7368 2012-12-513-4367 14-nov-12 -943 041 - 943 041 -943 041
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Integracion del Presupuesto Modificado 2012 del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio
(Pesos)
(Continua)

R R

Gasto Gasto de
Otros de Gasto Corriente Inversién

Corriente

Concepto

Ampliacién de Recursos
Servicios Personales ADA

7554 2012-12-513-4463 26-nov-12 8471893 8471893 8471893
Ampliacién de Recursos

Servicios Personales ADA

7769 2012-12-513-4594 30-nov-12 2705 000 2705 000 2705 000
Ampliacion Presion de

Gasto ADA 8185 2012-12-510-4834 14-dic-12 16 000 000 0 16 000 000 16 000 000
Reorientacion de Recursos

ADA 8349 2012-12-513-4942 21-dic-12 -18 360 459 -18 360 459 -18 360 459
Reorientacion de Recursos

ADA 8362 2012-12-513-4951 27-dic-12 - 100 349 - 100 349 - 100 349
Traspaso de Economias

ADA 8424 2012-12-510-4971 27-dic-12 -2 425 147 -2 425 147 -2 425 147
Traspaso de Economias

ADA 8425 2012-12-510-4972 27-dic-12 - 108 279 - 108 279 - 108 279
Reduccién Reorientar

Recursos ADA 8447 2012-12-513-4987 28-dic-12 - 35803 - 35803 - 35803
Transferencia de Recursos

Servicios Personales ADA

8455 2012-12-513-4989 28-dic-12 9726 253 9726 253 9726 253
Transferencia de Recursos

Servicios Personales ADA

8455 2012-12-513-4989 28-dic-12 -7 382 441 -7 382 441 -7 382 441
Reorientacion de Recursos

ADA 8496 2012-12-513-5012 31-dic-12 -4 563 120 -4 563 120 -4 563 120
Reduccién por Economias

ADA 8520 2012-12-513-5021 31-dic-12 -2 262 402 -2 262 402 -2 262 402
Reduccién por Economias

ADA 8521 2012-12-513-5022 31-dic-12 -8 652 974 -8 652 974 -8 652 974
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Integracion del Presupuesto Modificado 2012 del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio
(Pesos)
(Continua)

Oficio Capitulo Capitulo

Concepto Gasto Gasto de
i Otros de Gasto Corriente Inversion
b Fecha Total 1000 2000 3000 CoriaE

Reduccién por Economias

ADA 8531 2012-12-513-5026 31-dic-12 -519038 -519038 -519 038

Reduccién por Economias

ADA 8547 2012-12-513-5036 31-dic-12 - 295 888 - 295 888 - 295 888

Reduccién Medidas de

Austeridad ADA 8616 2012-12-510-5075 31-dic-12 -83334 -83334 -83334

Reduccion Reorientar

Recursos ADA 8626 2012-12-510-5085 31-dic-12 -31213 -31213 -31213

Reduccién por Economias

ADA 8687 2012-12-510-5119 31-dic-12 - 15 866 - 15 866 - 15 866

Reduccién por Economias

ADA 8707 2012-12-510-5125 31-dic-12 - 16 - 16 - 16

Reduccién por Economias

ADA 8732 2012-12-513-5139 31-dic-12 -12032 -12032 -12032

Reduccién por Economias

ADA 8734 2012-12-510-5137 31-dic-12 - 358 756 - 358 756 - 358 756

Reduccién por Economias

ADA 8773 2012-12-513-5171 31-dic-12 -132753 -132753 -132753
Recursos Propios -61 648 203 0 -59 103 945 -2 544 258 0 -61 648 203 0 0 0

Reduccién por no Recaudar
la Meta Presupuestada 2012-12-NBQ-18 -61 648 203 -59 103 945 -2 544 258 0 -61 648 203 0 0

Fideicomiso para Gastos
Catastroficos 52285178 0 49 740 920 2544 258 0 52285178 0 0 0

Fideicomiso para Gastos
Catastroficos 2012-12-NBQ-18 52285178 49 740 920 2544 258 52285178 0

10



SALUD

Integracion del Presupuesto Modificado 2012 del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio
(Pesos)

(Concluye)

Concepto

Gasto Gasto de
Corriente Inversion
No. Fecha Total 1000 2000 Clifes el Eesi
Corriente

Total de la Entidad 719 978 347 355090 978 128 366 509 55451 908 0 538 909 395 0 181 068 952 181 068 952
Recursos Fiscales 637 005 372 355 090 978 67 970 254 32875 188 0 455936 420 0 181 068 952 181 068 952
Recursos Propios 30687 797 0 10 655 335 20032 462 0 30687 797

Fideicomiso para Gastos
Catastréficos 52285178 0 49 740 920 2544 258 0 52285178

Recursos de Terceros

(Informativo) No

Aut.SHCP Proyecto

Investigacion CONACYT 98 235 98 235 98 235

1/ Los Recursos de Terceros por 98.2 miles de pesos, se presentan para manifestar el total de los recursos utilizados por el Organismo, no forman parte de los Recursos que autorizé la Secretaria de
Hacienda y Crédito Puablico. (La suma de ampliacion asciende a 77 425.3 miles de pesos y las reducciones asciende a 70 907.6 miles de pesos.
Fuente: Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio

1. ANALISIS DEL GASTO POR CLASIFICACION ECONOMICA

2. Durante el ejercicio 2012 se tuvo un presupuesto autorizado de 722 823.6 miles de pesos integrado por 630 487.6 miles de pesos de recursos fiscales y 92
336.0 miles de pesos de recursos propios, ejerciéndose en total 719 978.4 miles de pesos, integrado por 637 005.4 miles de pesos de recursos fiscales, 82
973.0 miles de pesos de recursos propios, lo que refleja un menor ejercicio presupuestario del 0.4 por ciento comparado contra el presupuesto original, lo
que significé una variacion global de 2 845.3 miles de pesos de recursos fiscales y propios, se debi6 principalmente al mayor ejercicio presupuestario en el
rubro de Servicios Generales (16.6 por ciento) y gasto de operacion (8.0 por ciento) respectivamente, que se integran por:

4 En Recursos Propios la variacion refleja un ejercicio presupuestario menor por 9 363.0 miles de pesos, en comparacion con el presupuesto original,
debido a que no se logro la captacion del recurso esperado. Cabe mencionar que al cierre de afio, el presupuesto autorizado modificado por 82 973.0
miles de pesos, no se captaron 9 363.0 miles de pesos, por lo que el gasto se tuvo que ajustar a la captacion real. EI presupuesto ejercido se integra por
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las erogaciones siguientes: se ejercieron 50 155.1 miles de pesos para el capitulo 2000 “Materiales y Suministros” y en el capitulo 3000 “Servicios
Generales” 32 817.9 miles de pesos. El gasto fue canalizado principalmente en la adquisicion de medicamento, material de curacion, Utiles de oficina,
consumibles, combustibles, servicios bésicos, arrendamiento de equipo, auditoria externa, capacitacion, aseguramientos de bienes muebles e inmuebles,
viaticos y pasajes.

¢ En Subsidios y Apoyos Fiscales la variacion neta por 6 517.8 miles de pesos, mayor en un 1.0 por ciento con respecto al presupuesto
original, se explica principalmente por movimientos presupuestarios por ampliaciones y reducciones liquidas en el Capitulo 1000 “Servicios Personales”
corresponde una variacion neta de 29 783.0 miles de pesos menor a la asignacién original, integrada por ampliaciones por 31 425.3 miles de pesos;
asimismo, se tuvieron reducciones por 61 208.3 miles de pesos. Para el Capitulo 2000 “Materiales y Suministros”, la variacién de 11 494.1 miles de
pesos ejercida mayor a la original, se compone por ampliaciones liquidas de recursos por 30 000 miles de pesos, para cubrir presiones de gasto que se
tenian para la adquisicion de medicamentos y material de curacién, principalmente; asimismo, se tuvo una reduccién de 18 505.9 miles de pesos por
transferencia de economias. En el Capitulo 3000 “Servicios Generales”, se ejercieron 24 806.7 miles de pesos mayor a la programada original, que se
debe a los apoyos recibidos por 26 000 miles de pesos, para cubrir presiones de gasto en el pago del Inversionista Proveedor; teniéndose una reduccion
de 1 193.3 miles de pesos de economias al cierre de afio.

Gasto Programable Devengado por Clasificacion Econémica del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio, 2012

(Continta)

Presupuesto
Pesos Estructura Porcentual

Concepto
Aprobado Modificado Pagado Pag./Aprab. Pag./Mod.
[ roroo | it | Pus

~ Variacion Porcentual

TOTAL 722 823612 719 978 347 719 978 347 0 100.0 100.0 100.0
Recursos Propios 92 336 000 82972975 82972975 -10.1 0 12.8 115 115
Subsidios y Apoyos Fiscales 630 487 612 637 005 372 637 005 372 1.0 0 87.2 88.5 88.5

GASTO CORRIENTE 557 754 660 538 909 397 438 063 958 -21.5 0 77.2 74.9 100.0
Recursos Propios 92 336 000 82972 975 82972 975 -10.1 0 12.8 115 115
Subsidios y Apoyos Fiscales 465 418 660 455 936 422 355 090 983 -23.7 0 64.4 63.3 49.3

Servicios Personales 384873993 355090 983 355090 983 -7 0 53.2 49.3 49.3
Subsidios y Apoyos Fiscales 384873993 355090 983 355090 978 -7 0 53.2 49.3 49.3

Gasto de Operacién 265 116 667 266 791 389 266 791 389 0.6 0 36.7 37.1 37.1
Recursos Propios 92 336 000 82972975 82972975 -10.1 0 12.8 115 115
Subsidios y Apoyos Fiscales 172 780 667 183 818 414 183 818 414 6.4 0 23.9 255 255
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Gasto Programable Devengado por Clasificacion Econémica del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio, 2012

(Concluye)
1/
PI’ESFL;I puesto Variacion Porcentual
€505 Estructura Porcentual
Concepto
Aprobado Modificado Pagado Pag./Aprob. Pag./Mod.
e I T

-Materiales y Suministros 126 235 457 118 125 359 118 125 361 -6.4 0 175 16.4 16.4

Recursos Propios 69 759 280 50 155 107 50 155 107 -28.1 0 9.7 7.0 7.0

Subsidios y Apoyos Fiscales 56 476 177 67 970 252 67 970 254 20.4 0 7.8 9.4 9.4
-Servicios Generales 46 545 210 65 693 055 65 693 055 411 0 6.4 9.1 9.1

Recursos Propios 22576720 32817 868 32 817 868 45.4 0 31 4.6 4.6

Subsidios y Apoyos Fiscales 23968 490 32875187 32875187 37.2 0 33 4.6 4.6
Subsidios

Recursos Propios

Subsidios y Apoyos Fiscales

Otros de Corriente 100 000 0 -100.0 0 0.0 0.0 0.0
Subsidios y Apoyos Fiscales

GASTO DE INVERSION 165 068 952 181 068 952 181 068 952.00 9.7 0 22.8 25.1 25.1
Subsidios y Apoyos Fiscales

Inversion Fisica 165 068 952 181 068 952 181 068 952 9.7 0 22.8 25.1 25.1
Subsidios y Apoyos Fiscales

-Bienes Muebles, Inmuebles e

Intangibles
Subsidios y Apoyos Fiscales

-Inversion Plblica
Subsidios y Apoyos Fiscales
- Otros de Inversion Fisica 165 068 952 181 068 952 181 068 952 9.7 0 22.8 25.1 251
Propios

Otros de Inversién
1/ Las cifras a pesos y las sumas, pueden diferir por efectos de redondeo.
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GASTO CORRIENTE

3.

Para Gasto Corriente se asignaron originalmente 722 823.7 miles de pesos, ejerciéndose un total de 719 978.4 miles de pesos, es decir, hubo una
disminucion absoluta de 2 845.3 miles de pesos, que equivalen a un menor ejercicio presupuestal 0.4 por ciento del presupuesto original y 100.0 por ciento
del presupuesto modificado. El presupuesto ejercido fue financiado con 88.5 por ciento de subsidio federal, 11.5 por ciento con recursos propios; se debe
basicamente a los apoyos de recursos fiscales para el pago de incrementos salariales y medidas de fin de afio; asimismo, para cubrir presiones de gasto de
operacion, principalmente en medicamento, material de curacién y el pago al inversionista proveedor.

+ Las erogaciones en Servicios Personales registraron un menor ejercicio presupuestario por 29 783.0 miles de pesos, equivalente al 7.7 por ciento menor
al presupuesto original, y se refiere a los movimientos presupuestarios integrados por:

Ampliaciones netas en este capitulo por 31 425.3 miles de pesos, siendo su comportamiento el siguiente: ampliacion por 10 522.2 miles de pesos con
folio 2012-12-513-4217 (09-noviembre -2012) “ADA 7099”, por ampliacién de recursos; ampliacién por 8 471.8 miles de pesos con folio 2012-12-
513-4463 (26-noviembre-2012) “ADA 7554”), ampliacion por 2 705.0 miles de pesos con folio 2012-12-513-4594 (30 noviembre 2012) “ADA
7769”; incremento en otras prestaciones; ampliacion por 9 726.3 miles de pesos con folio 2012-12-513-4989 (29-diciembre-2012) “ADA 8455”
incremento en el paquete salarial

Las reducciones liquidas en este capitulo ascendieron a 61 208.3 miles de pesos, las cuales son las siguientes: reduccion liquida por 36.8 miles de
pesos con folio 2012-12-510-1537 (11-junio-2012) “ADA 2648 por reduccidn liquida programa nacional; reduccion por 2 814.4 miles de pesos con
folio 2012-12-510-1540 (11-junio-2012) “ADA 2669” por reduccion liquida programa nacional; reduccion por 9 741.9 miles de pesos con folio
2012-12-513-3649 (20-septiembre-2012) “ADA 5914 por reorientacion de recursos; reduccién por 35.9 miles de pesos con folio 2012-12-513-3852
(09-octubre-2012) “ADA 6267 por ahorros presupuestales; reduccidn por 3 728.6 miles de pesos “ADA 6883” por envio al ramo 23; reduccién por
18 360.5 miles de pesos con folio 2012-12-513-4942 (21-diciembre-2012) “ADA 8349” por reorientacion de recursos; reduccion por 100.3 miles de
pesos con folio 2012-12-513-4951 (27-diciembre-2012) “ADA 8362 por reorientacion de economias; reduccion por 2 425.1 miles de pesos con folio
2012-12-510-4971(27-diciembre-2012) “ADA 8424 por traspaso de economias; reduccién por 108.3 miles de pesos con folio 2012-12-510-4972
(27-diciembre-2012) “ADA 8425” por traspaso de economias; reduccion por 35.8 miles de pesos con folio 2012-12-513-4987 (28-diciembre-2012)
“ADA 8447 por traspaso de economias; reduccion por 7 382.4 miles de pesos con folio 2012-12-513-4989 (28-diciembre-2012) “ADA 8455” por
transferencia de economias; reduccién por 4 563.1 miles de pesos con folio 2012-12-513-5012 (31-diciembre-2012) “ADA 8496 por reorientacion
de recursos; reduccion por 2 262.4 miles de pesos con folio 2012-12-513-5021 (31-diciembre-2012) “ADA 8520 por traspaso de economias;
reduccién por 8 653.0 miles de pesos con folio 2012-12-513-5022 (31-diciembre-2012) “ADA 8521” por traspaso de economias; reduccién 519.0
miles de pesos con folio 2012-12-513-5026 (31-diciembre-2012) “ADA 8531” por traspaso de economias; reduccion por 295.9 miles de pesos con
folio 2012-12-513-5036 (31-diciembre-2012) “ADA 8547 por traspaso de economias; reduccion por 12.0 miles de pesos con folio 2012-12-513-
5139 (31-diciembre-2012) “ADA 8732 por traspaso de economias y reduccion por 132.9 miles de pesos con folio 2012-12-513-517 (31-diciembre-
2012) “ADA 8773” por traspaso de economias.
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El presupuesto ejercido en el capitulo 1000 Servicios Personales por 355 091.0 miles de pesos, corresponde al pago de sueldos y prestaciones al
personal del Organismo Publico Descentralizado, que cuenta con una plantilla ocupada total de 1 047 plazas, integrado por 27 mandos medios y
superiores, 1 010 personal operativo de la rama, paramédica y afin y 10 investigadores.

En este capitulo de gasto, el ejercicio presupuestario reflejo principalmente las erogaciones por sueldos tabular; prestaciones de ley, asi como
condiciones generales de trabajo vigentes, entre las que destacan el pago de las medidas de fin de afio; de igual manera, el pago de aportaciones a
seguridad social, asi como contribuciones fiscales.

¢ En el rubro de Gasto de Operacion se registr6 un mayor ejercicio presupuestario por 26 937.7 miles de pesos, siendo 8.0 por ciento mayor, en
comparacion con el presupuesto original, debido primordialmente a las siguientes causas:

Materiales y suministros. Se registr6 un mayor ejercicio presupuestario de 8 110.1 miles de pesos, 6.4 por ciento mayor al presupuesto
originalmente autorizado, el cual corresponde a ampliaciones y transferencias compensadas de recursos fiscales y propios referidas a:

= Ampliaciones netas por 30 000.0 miles de pesos, registradas asi: ampliacion liquida para cubrir presiones de gasto en el rubro de medicamento y
material de curacion por 30 000.0 miles de pesos con folio 2012-12-510-3258 (15-agosto-2012) “ADA 5256”.

= Reducciones netas por 8 505.9 miles de pesos registradas como sigue: reduccién liquida de recursos fiscales por 8 131.3 miles de pesos “ADA
6885” (31-octubre-2012); reduccion liquida de recursos fiscales por 15.9 miles de pesos con folio 2012-12-510-5119 (31-diciembre-2012)
“ADA 8687 por traspaso de economias; reduccion por 358.8 miles de pesos con folio 2012-12-510-5137 (31-diciembre-2012) “ADA8734” por
traspaso de economias.

Servicios Generales. Se observé un mayor ejercicio presupuestario de 24 806.7 miles de pesos, 13.11 por ciento mayor al presupuesto originalmente
autorizado, que corresponde a ampliaciones de recursos fiscales, asi como por transferencias compensadas de recursos fiscales a otros capitulos de
gasto, que se detalla a continuacion:

= Ampliaciones Presupuestarias netas de recursos por 26 000.0 miles de pesos correspondientes a los folios 2012-12-510-4834 (14-diciembre-
2012) “ADA 8185” por 16 000.0 para cubrir presiones de gasto al inversionista proveedor y folio 2012-12-NBQ-3435 (04 de septiembre de 2012)
“ADA 5529” por 10 000 miles de pesos correspondiente a un traspaso de recursos compensados con el capitulo 2000.

= Reducciones netas por 1 193.2 miles de pesos miles de pesos, de acuerdo a las siguientes afectaciones: reduccion liquida por 108.0 miles de pesos
con folio 2012-12-513-2335 (13-julio-2012) “ADA 3961” por economias; reduccién por 11.0 miles de pesos con folio 2012-12-513-3553
(12-septiembre-2012) “ADA 5754” por traspaso de ahorros; reduccion 16.7 miles de pesos (31-octubre-2012) “ADA 6885” por transferencia de
economias; reduccion por 943.0 miles de pesos con folio 2012-12-513-4367 (14-noviembre-2012) “ADA 7368”; reduccion 83.3 miles de pesos
con folio 2012-12-510-5075 (31-diciembre-2012) “ADA 8616 por la aplicacién de medidas de austeridad y reduccién por 31.2 miles de pesos
con folio 2012-12-510-5085 (31-diciembre-2012) “ADA 8626 por reorientacion de recursos.
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= El gasto de este capitulo se orientd basicamente para el pago del inversionista proveedor y subrogado de laboratorio y hemodialisis,
mantenimiento preventivo y correctivo de vehiculos, ademés del pago de servicios basicos como teléfono, energia eléctrica, agua y viaticos y
pasajes, asi como, asesorias y honorarios al personal que participd en proyectos especificos, el pago de la auditoria externa, servicios
informaticos, arrendamientos de equipos de fotocopiado, contratacion de seguros de bienes patrimoniales y al pago de servicios financieros
principalmente; asimismo, incluye el pago del 2.0 por ciento del impuesto sobre ndmina.

GASTO DE INVERSION

4.  El Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio no tuvo proyectos de inversion para el ejercicio 2012.

2. EJERCICIO DEL GASTO POR CLASIFICACION FUNCIONAL Y POR GRUPO Y MODALIDAD DE PROGRAMAS
PRESUPUESTARIOS

» El gasto del Hospital en 2012, se ejerci6 a través de tres grupos funcionales: 1 Gobierno, 2 Desarrollo Social y 3 Desarrollo Econémico. EIl primero
comprende la funcion 3 Coordinacion de la politica de Gobierno, el segundo 3 Salud; y la tercera 8 Ciencia, Tecnologia e Innovacion.

+ El nivel de grupo funcional Desarrollo Social, representd el 98.4 por ciento del total de los recursos ejercidos y registré una variacién menor en el
presupuesto ejercido de 0.2 por ciento, respecto al original aprobado, observando una disminucién de 1 679.4 miles de pesos. Lo anterior representa
el caracter prioritario que se asigné a este programa para atender las actividades fundamentales del sector salud. Destaca la atencién médica de alta
especialidad, los trabajos desarrollados de formacién de especialistas en salud y capacitacion de servidores pablicos operativos y administrativos.

- Dentro del grupo funcional Desarrollo Social, en la funcion 3 Salud, se erog6 el 98.4 por ciento del total, destacando el ejercicio del 100.0 por
ciento del presupuesto modificado y un ejercido menor del 0.2 por ciento del original; para la Subfuncién 02 Prestacion de servicios de salud a la
persona el 1.0 por ciento menor del presupuesto original y en las subfunciones 03 Generacién de los recursos para la salud y 04 Rectoria del sistema
de salud fue del 2.6 y 282.5 por ciento mayor, respectivamente. Lo anterior refleja el caracter prioritario en la asignacion y ejercicio de los recursos
para atender las actividades fundamentales del sector salud.

- En el grupo funcional Gobierno, se erogo 16.1 por ciento menos equivalente a 579.1 miles de pesos del presupuesto original, debido a economias
generas en este rubro, las cuales fueron transferidas a la Tesoreria de la Federacion.

- En el grupo funcional Desarrollo Econémico, se pagd un 6.7 por ciento menos del presupuesto original que equivale a 586.8 miles de pesos, el cual
fue transferido a la Tesoreria de la Federacion
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+ A continuacidn se presenta el detalle del ejercicio del gasto del Instituto en Clasificacion Funcional.

Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio
Presupuesto® Variacién Porcentual

Total Corriente Inversion Pag./Aprob. Pag./Mod

Concepto
Aprobado Modificado Aprobado Modificado Aprobado Modificado Cte Inv. Total Cte Inv.
-34

TOTAL 722823612 719978349 719978347 557754660 538909397 538909395 165068952 181 068 952 181 068 952 3.4 9.69 0o -0 0
1 GOBIERNO 3604875 3025777 3025781 3604 875 3025777 3025781 161 -16.1 0 0
3 ggg:g:gzc"’" de la Politica de 3604875 3025777 3025781 3604875 3025777 3025781 161 -161 0 0
4 Funcién Pablica 3604875 3025777 3025781 3604875 3025777 3025781 -16.1 -16.1 0 0
2 DESARROLLO SOCIAL 710476594 708797184 708797183 545407642 527728232 527728231 165068952 181 068 952 181068952  -3.2 32 9.69 0 0 0
3 Salud 710476594 708797184 708797183 545407642 527728232 527728231 165068952 181068 952 181068952  -3.2 32 9.69 0 0 0
2 g;f:;a::’" deServiciosde Saludala 705649441 608668260 698668260 540573489 517509308 517509308 165068952 181068 952 181068952  -4.2 -42 9.69 0 0 0
3 Generacion de Recursos p/la Salud 2987433 3065 607 3065 606 2987433 3065 607 3065 606 2.6 26 0 0
4 Rectoria del Sistema de Salud 1846720 7063317 7063317 1846 720 7063317 7063 317 2825 2825 0 0
3 DESARROLLO ECONOMICO 8742143 8 155 388 8155 383 8742143 8155 388 8155 383 6.7 6.7 0 0
8 Ciencia, Tecnologia e Innovacién 8742143 8155388 8155383 8742143 8155388 8155383 -6.7 -6.7 0 0
1 Investigacion Cientifica 8742143 8 155 388 8155 383 8742143 8155 388 8155 383 6.7 6.7 0 0

1/ Las cifras a pesos y las sumas, pueden diferir por efectos de redondeo.

PROGRAMAS PRESUPUESTARIOS

> Durante 2012 el Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio (HRAEB) ejercié la operacidn a través de seis programas presupuestarios,
distribuidos en dos grupos con un presupuesto ejercido de 719 978.3 miles de pesos, lo que significd una disminucion de 0.4 por ciento respecto a lo
programado originalmente, distribuido de la forma siguiente:

17



CUENTA DE LA HACIENDA |
PUBLICA | |3|>1I R.:\I\ | 20] 2

> Los grupos de programas presupuestarios que registraron las mayores variaciones positivas en relacion con el presupuesto aprobado fueron los
siguientes:

¢

El grupo de Desempefio de las Funciones, erog6 el 98.6 por ciento del presupuesto total ejercido.

Dentro de este grupo, la modalidad Prestacién de Servicios Pablicos, increment6 su ejercicio en un 0.1 por ciento respecto a su asignacion
original, debido a que no se logro la captacion del recurso esperado. Este rubro se destino principalmente a la atencién de servicios médicos,
capacitacion técnica, investigacién y desarrollo de recursos humanos especializados para la prestacion de servicios en los diferentes niveles de
salud y desarrollo.

E019 Capacitacion Técnica y Gerencial de Recursos Humanos para la Salud.- Se ejercieron 3 065.6 miles de pesos, cantidad que representd
un aumento del 1.0 por ciento con relacion al presupuesto original, el cual fue destinado a la capacion de personal médico, paramédico e imparticion
de diplomado para el personal directivo del Hospital.

E023 Prestacion de Servicios en los Diferentes Niveles de Atencién a la Salud.- Los recursos erogados en este programa se ubican en 698
668.3 miles de pesos monto superior en 1.0 por ciento a lo contemplado en el presupuesto original, lo cual se refleja en las acciones realizadas que
permitieron lograr atender los principales problemas de salud de la poblacién.

> Programas presupuestarios que presentaron los mayores decrementos:

+ El grupo de Administrativos y de Apoyo, ejercidé 10 089.1 miles de pesos un 27.3 por ciento menor al presupuesto original autorizado, debido a que
la captacion del ingreso propio no fue la esperada.

Dentro de este Grupo el programa M001 Actividades de Apoyo Administrativo que registr6 una disminucion en el gasto del 31.2 por ciento, con
respecto al presupuesto original autorizado, la disminucién se presentd en el rubro de Servicios Personales, los cuales fueron reorientados por la
coordinadora de sector.

E022 Investigacion y Desarrollo Tecnol6gico en Salud.- El presupuesto ejercido en este programa fue menor en 586.8 miles de pesos, el cual
se aplico principalmente al rubro de servicios personales, derivado de la reorientacién de recursos a otras unidades.

Finalmente, el de Apoyo a la Funcion Publica y el Mejoramiento de la Gestion, es el mismo del programa O001 Actividades a la Funcién
Publica y Buen Gobierno obtuvo un presupuesto original autorizado de 3 604.9 miles de pesos, el cual tuvo una disminucion en el gasto de 16.1
por ciento, obteniéndose un presupuesto ejercido de 3 025.8 miles de pesos. Cabe mencionar que en este programa, el Organo Interno de Control
Ilevé a cabo acciones que impulsaron la transparencia de la gestion pablica mediante la fiscalizacion, evaluacion y seguimiento de los programas y
de los servicios proporcionados por el Hospital, asi como la calidad y el fortalecimiento del adecuado uso de los recursos humanos, financieros y
materiales.

> A continuacion se presenta el detalle del ejercicio del presupuesto del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio por Grupo y Modalidad de los
Programas Presupuestarios.
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Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio
Gasto Programable Devengado por Grupo y Modalidad de Programas Presupuestarios 2012
(Pesos)

Presupuesto® Variacién Porcentual

Concepto Total Corriente Inversiéon Pag./.Aprob. Pag./Mod

s ModifiEaco e - i ModifEaco ---

Total 722823 612 719 978 349 735978 347 557 754 660 538 909 397 554 909 395 165 068 952 181 068 952 181 068 952
Clave GRUPO/Modalidad

DESEMPENO DE LAS

PUNCIONES 708 951 265 709 889 255 725 889 249 543 882 313 528 820 303 544 820 297 165 068 952 181 068 952 181068952 0.2 02 97 0 0 00
E E[ﬁiﬂs"" de Servicios 708 951 265 709 889 255 725 889 249 543 882 313 528 820 303 544 820 297 165 068 952 181068 952 181068952 0.2 02 97 0 0 00
K Proyectos de Inversion 0 0 0 0 0
ADMINISTRATIVOS Y DE 13872 347 10 089 094 10 089 098 13872 347 10 089 094 10 089 098 273 213 0 0
APOYO
Apoyo al  Proceso
M Presupuestario y para 10267 472 7063317 7063317 10 267 472 7063317 7063317 312 312 0 0
Mejorar la Eficiencia
Institucional
Apoyo a la Funcién
Pdblica y al
o ica 3604 875 3025777 3025781 3604875 3025777 3025781 161 -16.1 0 0
Mejoramiento  de la
Gestion

1/ Las cifras a pesos y las sumas, pueden diferir por efectos de redondeo.
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