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El Plan Institucional 2024-2030 del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco (OPD
SSJ) constituye el instrumento rector que guiara el actuar del Organismo durante los préximos afios,
mediante la definicidn de prioridades estratégicas, objetivos institucionales, lineas de accion vy
mecanismos de evaluacion orientados a garantizar servicios de salud con calidad, calidez y enfoque
centrado en las personas. Este documento ha sido elaborado a partir de un ejercicio de planeacién
estratégica, participativa y responsable, en el que se reconoce la complejidad del entorno actual en
materia de salud, asi como la necesidad de dar respuesta efectiva y sostenible a los desafios presentes
y futuros. Asimismo, la misién, visidn y valores institucionales se constituyen como la base ética y
orientadora fundamental para la toma de decisiones y la prestacién de servicios, asegurando
coherencia, integridad y compromiso en todas las acciones del Organismo.

El Plan responde al compromiso del OPD SSJ con la poblaciéon sin seguridad social en el estado de
Jalisco, a quienes se busca brindar atencién médica incluyente, equitativa y accesible. Esta poblacidon
representa una prioridad para la politica estatal de salud, en virtud de su situacién de vulnerabilidad y
de la necesidad de cerrar brechas histdricas en el acceso a servicios de salud.

El contexto actual exige fortalecer el sistema estatal de salud frente a factores como el crecimiento
demografico, las desigualdades sociales, la transicidn epidemiolégica, y las lecciones derivadas de la
pandemia por COVID-19. Estos factores demandan un enfoque integral que combine promocidn de la
salud, prevenciéon de enfermedades, atencién médica resolutiva y una gestién eficiente de los recursos
publicos.

El Plan Institucional 2024-2030 se encuentra debidamente alineado con los marcos juridicos vy
normativos aplicables, entre ellos: la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, la Ley
General de Salud, la Ley de Planeacidn, y la Ley de Salud del Estado de Jalisco. También mantiene
congruencia con los instrumentos de politica publica a nivel nacional y estatal, al vincularse
directamente con el Plan Nacional de Desarrollo 2024-2030, particularmente con el Eje 2: Desarrollo
con bienestar y humanismo, Objetivo 2.7, y con el Plan Estatal de Desarrollo y Gobernanza Jalisco
2024-2030, especificamente en su linea tematica 2.3: Salud que protege y acompaiia.

En esta actualizacién del Plan, el OPD SSJ debido a su reforma de marco legal, llevé a cabo una
reestructuraciéon de sus programas presupuestarios, con el objetivo de fortalecer la eficiencia en la
asignacion de recursos y mejorar la articulacién entre acciones operativas y objetivos estratégicos. A
partir del ejercicio fiscal 2026, se operardn cuatro programas presupuestarios renovados, con nuevas
claves y objetivos especificos:

S56: Servicios de Salud en la Comunidad, orientado a la promocién de la salud y la prevencién de
enfermedades desde un enfoque comunitario.

S57: Generacién de Recursos en Salud, enfocado en el desarrollo de infraestructura, equipamiento,
abastecimiento y fortalecimiento del recurso humano.

S55: Atencién Curativa a la Persona, destinado a garantizar el acceso oportuno a servicios médicos con
calidad técnica y humana.
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A5J: Fortalecimiento al Sistema Estatal de Salud, dirigido a consolidar una gestidn institucional
transparente, eficiente, integral y orientada a resultados.

Esta actualizacidn trasciende su cardcter técnico y se convierte en una hoja de ruta compartida entre
las distintas areas del Organismo, en colaboracién con actores del sector salud y de la sociedad en su
conjunto. Su implementacién representa una oportunidad para consolidar un modelo de atencién mas
justo, eficiente y humano, en beneficio de quienes mas lo necesitan. A través de este instrumento, el
OPD Servicios de Salud Jalisco reafirma su compromiso con el fortalecimiento del sistema estatal de
salud y con la garantia del derecho a la salud para todas las personas al estilo Jalisco.

Dr. Héctor Hugo Bravo Hernandez

Director General del OPD Servicios de Salud Jalisco
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Del Derecho a la Salud y los Sistemas Nacional y Estatal de Salud.

El presente Plan Institucional del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco (OPD
SSJ) se constituye como el instrumento rector de planeacién que permite a esta institucion alinear sus
acciones y contribuir de manera efectiva y medible al cumplimiento de los objetivos estratégicos del
Sistema Nacional de Salud y del Sistema Estatal de Salud. Este marco de accidon se encuentra
solidamente fundamentado en un extenso y robusto entramado juridico, que va desde el
reconocimiento del derecho a la salud como un derecho humano fundamental hasta la operatividad
concreta de los sistemas de planeacién participativa.

El Derecho Fundamental a la Salud se encuentra reconocido por el articulo 4to de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, mismo que constrifie al Estado a garantizar, en favor de toda
persona la proteccién a la salud, ademas del acceso a un Sistema de Salud que para tal efecto defina
la ley de la materia, mientras que en el ambito internacional existen Instrumentos como el Pacto
Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, adoptado por la Asamblea General de las
Naciones Unidas en 1966 y ratificado por el Estado Mexicano en 1981, que establece en su articulo 12
el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental.

En el ambito Constitucional Local, el Derecho Fundamental al Acceso Efectivo a los Servicios de Salud
se encuentra reconocido por la fraccion lll, del apartado B, del articulo 4to, de la Constitucion Politica
del Estado de Jalisco mismo que deberd respetarse, protegerse y garantizarse bajo los principios de
universalidad, interdependencia, indivisibilidad y progresividad.

El desarrollo de este mandato constitucional superior se materializa en la Ley General de Salud en su
articulo 1 Bis define la salud como un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. Asimismo, los articulos 5, 6 y 7 de este
ordenamiento establecen las bases para la conformacidn del Sistema Nacional de Salud, un esquema
de concurrencia entre los distintos érdenes de gobierno y los sectores publico, social y privado.

Dentro de la legislacion estatal la Ley de Salud del Estado de Jalisco, promulgada mediante Decreto
27193/LXI1/18, en la que se establece la separacién de funciones entre las diversas entidades
gubernamentales que el Sistema Estatal de Salud del Estado de Jalisco, constituido en los términos de
los articulos 14, 15 y 16, siendo integrado por todas las entidades y personas que prestan servicios de
salud en la entidad, cuyos objetivos consisten en la prevencién, preservacion y permanente
mejoramiento de la salud de la poblacién, el brindar un trato digno con apego a los tratamientos
cientificamente mas avanzados y garantizar que la atencién médica no afecte la estabilidad econémica
de los usuarios.

Merece especial mencidn el reconocimiento de la Salud Mental como un servicio basico, dentro de los
establecidos por el articulo 34 de la Ley de Salud del Estado de Jalisco, asi como en la Ley de Salud
Mental y Adicciones del Estado de Jalisco que en su articulo 57 crea el Instituto Jalisciense de Salud
Mental y Adicciones, como una Unidad de investigacidn, capacitacion y servicio, perteneciente a este
Organismo Publico Descentralizado que tiene por objeto proteger la salud mental y atender la
problemdtica en materia de adicciones, prevencidn, evaluacidn, diagndstico, tratamiento y
rehabilitacion de conformidad con el articulo 2 de la citada ley.
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De igual forma el presente Plan Institucional se expide en cumplimiento a lo dispuesto por la fraccion
| del articulo 85 del Ley de Planeacién Participativa para el Estado de Jalisco y sus Municipios, que
establece la obligacidn de los Organismos Publicos Descentralizados de programar las actividades
institucionales en un documento como el que se presenta.

El origen del OPD SSJ se remonta al proceso de descentralizacion de los servicios de salud iniciado en
1983 mediante su publicacion en el Diario Oficial de la Federacién el 30 de agosto por Decreto del
Ejecutivo Federal en el que establece las Bases para el Programa de Descentralizacion de los Servicios
de Salud de la Secretaria de Salubridad y Asistencia. El dia 28 de junio de 1997 se publicd en el periddico
Oficial “El Estado de Jalisco” el Acuerdo de coordinacidon que celebran las secretarias de Salud,
Hacienda y Crédito Publico, Contraloria y Desarrollo Administrativo y el Estado de Jalisco para la
descentralizacion integral de los Servicios de Salud en la entidad concretandose con la publicacién de
fecha 25 de julio de 2019 en el Diario Oficial de la Federacion del “Acuerdo Marco de Coordinacidn que
celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Jalisco, que tiene por objeto facilitar la concurrencia en
la prestacién de servicios en materia de salubridad general”.

Su creacidn se formalizé mediante el Decreto nimero 16,526 publicado el 10 de abril de 1997, luego
de la suscripcion del Acuerdo de Coordinacién correspondiente entre la Federacion y el Estado,
expidiendo la Ley del Organismo Publico Descentralizado “Servicios de Salud Jalisco”. Este organismo
fue constituido como una persona juridica de derecho publico con el objeto fundamental de prestar
servicios de salud a la poblacién sin seguridad social en Jalisco, tal como lo dispone el articulo 36 de Ia
Constitucién Politica del Estado de Jalisco y el articulo 3, numeral 1, fraccion Il de la Ley Organica del
Poder Ejecutivo, y el articulo 13 de la Ley de Entidades Paraestatales del Estado de Jalisco, que integran
a los organismos descentralizados como parte de la Administracidon Publica Paraestatal. De acuerdo
con su ley orgdnica en las fracciones |, Il y XI de su articulo 8, se le confiere a su Junta de Gobierno la
atribucién de definir y aprobar las politicas y programas de la institucion.

Es importante precisar que dentro del Reglamento Interno del OPD Servicios de Salud Jalisco se
establecen las atribuciones que competen a cada una de las direcciones que conforman la institucién
y que deben cumplir traduciendo y dando vida con acciones operativas al enfoque estratégico fijado
en el presente documento.
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OPD Servicios de Salud Jalisco

Tabla 1. Atribuciones y Funciones por Direcciéon

Direccion

Instrumento normativo (ley, reglamento, etc.)

Funciones /
atribuciones

Direccion General

Ley Orgénica del Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco

Art. 58

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1

Ley General de Responsabilidades Administrativas Art. 10
Organo Interno de Control Ley de Responsabilidades Po||t|c%1s y Administrativas del estado de At 52
Jalisco
Reglamento Interno del OPD SS)J Art. 39
Reglamento Interno del OPD SS)J Art. 40
Unidad de Transparencia y Proteccion de Reglamento de Transparencia, Acceso a la Informacién Publica y
Datos Personales Proteccién de Datos Personales de la Administracion Publica Art. 1021

Centralizada del Estado de Jalisco

Direccion de Planeacion Institucional

Reglamento Interno del OPD SSJ

Art. 11 fracc. I-XIlI

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.01

Direccion Juridica

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 12 fracc. I-XIlI

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.02

Subdireccién General Médica

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 16 fracc. I-XII

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.1

Subdireccién General de Programas en Salud

Reglamento Interno del OPD SSJ

Art. 23 fracc. I-XIlI

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.2

Subdireccién General de Administracion

Reglamento Interno del OPD SSJ

Art. 26 fracc. I-XXII

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccion IX numeral 1.3

Direccion de Institutos*

Reglamento Interno del OPD SS)J

Pendiente de
actualizacion

Direccién de Hospitales

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 17 fracc. I-XI

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.1.1

Direccidon de Operaciones

Reglamento Interno del OPD SSJ

Art. 20 fracc. I-X

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.1.2

Direccidn de Regiones Sanitarias

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 21 fracc. I-VI

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.1.3

Direccion de Control y Prevencion de
Enfermedades

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 24 fracc. I-VII

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.2.1

Direccion de Participacién Social

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 25 fracc. I-X

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.2.2

Direccion de Gestion Administrativa

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 27 fracc. I-X

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.3.1

Direccién de Recursos Humanos

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 28 fracc. I-XIV

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.3.2

Direccion de Finanzas

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 29 fracc. I-XII

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.3.3

Direccion de Innovacién

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 30 fracc. I-VII

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.3.4

Direccion de Nomina

Reglamento Interno del OPD SSJ

Art. 31 fracc. I-VI

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.3.5

Direccion de Rendicion de Cuentas y
Auditorias

Reglamento Interno del OPD SS)J

Art. 32 fracc. I-XI

Manual de Organizacién del OPD SSJ

Seccién IX numeral 1.3.6

Fuente: Reglamento Interno del Organismo Publico Descentralizado “Servicios de Salud Jalisco”; URL: ttps://apiperiodico.jalisco.gob.mx/api/newspaper/getAss
et?g=newspaper/import/05-05-22-viii.pdf, Manual de Organizacién del OPD Servicios de Salud Jalisco; URL:
https://transparenciasitgej.jalisco.gob.mx/api/api/banco_archivos/145469/downloadWeb. Reglamento de Transparencia, Acceso a la Informacion Publica y
Proteccion de Datos Personales de la Administracion Publica Centralizada del Estado de Jalisco; URL: https://info.jalisco.gob.mx/gobierno/documentos/21082

Ley Orgdnica del Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco; URL: ttps://congresoweb.congresojal.gob.mx/bibliotecavirtual/legislacion/Leyes/Documentos_PDF- eye
s/Ley%200rg%C3%A1nica%20del%20Poder%20Ejecutivo%20del%20Estado%20de%20Jalisco- 20124.pdf Ley General de Responsabilidades Administrativas; UR
L: ttps://www.diputados.gob.mx/LeyesBiblio/pdf/LGRA.pdfLey de Responsabilidades Politicas y Administrativas del Estado de Jalisco; URL: https://congresow
eb.congresojal.gob.mx/bibliotecavirtual/legislacion/Leyes/Documentos_PDFLeyes/Ley%20de%20Responsabilidades%20Pol%C3%ADticas%2 0y%20Administrati
vas%20del%20Estado%20de%20Jalisco-170323.pdf *Nota: El Reglamento interno en el que se adiciona la Direccién de Institutos esta en proceso de publicacion.
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Por lo tanto, la formulacién, aprobacién interna y posterior presentacién para la aprobacion de la
Coordinacidn Sectorial del presente Plan Institucional no sélo es un ejercicio procedente para dotar de
rumbo y estrategia las actividades del OPD SSJ, sino que constituye una obligacién juridica ineludible.
Este deber deriva de un robusto entramado legal que articula de manera coherente el derecho
fundamental a la salud, la operacién del sistema de salud y los principios de la planeacidn participativa
democratica en los ambitos nacional y estatal, culminando en un proceso de revisién y validacidn que
garantiza su congruencia con toda la politica publica en la materia.

Resumen de Normatividad

10

1. Constitucional
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
Constitucion Politica del Estado de Jalisco.
2. Internacional
Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales.
3. Legal
Ley General de Salud.
Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Jalisco.
Ley de Planeacidn Participativa para el Estado de Jalisco y sus Municipios.
Ley de Salud del Estado de Jalisco.
Ley del Organismo Publico Descentralizado “Servicios de Salud Jalisco”.
Ley de Salud Mental para el Estado de Jalisco.
Ley de Entidades Paraestatales del Estado de Jalisco.
4. Reglamentos
Reglamento interno del Organismo Publico Descentralizado “Servicios de Salud Jalisco”.

5. Acuerdos
Acuerdo de coordinacidn que celebran las secretarias de Salud, Hacienda y Crédito Publico, Contraloria
y Desarrollo Administrativo y el Estado de Jalisco para la descentralizacién integral de los Servicios de
Salud en la entidad.
Acuerdo Marco de Coordinacion que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Jalisco, que tiene por
objeto facilitar la concurrencia en la prestacion de servicios en materia de salubridad general.
Acuerdo que crea el Instituto Jalisciense de Alivio al Dolor y Cuidados Paliativos.
Acuerdo que crea el Instituto Jalisciense de Salud Mental.

6. Normas
Normas Oficiales Mexicanas expedidas por la Secretaria de Salud Federal.

7. Decretos
Decreto 29822/1XIV/24 que autoriza el presupuesto de egresos del Gobierno del Estado de Jalisco, para el periodo
comprendido del 1 de enero al 31 de diciembre del afio 2025, sus anexos y su plantilla de personal.
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Con el propésito de fortalecer la identidad institucional y construir de manera colectiva la filosofia que
guia al OPD Servicios de Salud Jalisco, se llevé a cabo un ejercicio de planeacion participativa que
convoco a las personas servidoras publicas que conforman el Organismo. En este proceso intervinieron
mds de 900 colaboradoras y colaboradores, quienes, mediante su opinidén activa, eligieron entre
diversas propuestas e ideas para alimentar la propuesta de la misidn, visién y valores institucionales.
Este ejercicio se desarrollé tomando como base el Diagnéstico tematico en salud del Plan Estatal de
Gobernanza y Desarrollo 2024-2030, el campo de accién del OPD Servicios de Salud Jalisco y el rumbo
estratégico marcado por el Gobierno del Estado de Jalisco, lo que garantiza que la filosofia institucional
se encuentre alineada con las prioridades del sector, asi como con las necesidades y expectativas de la
sociedad jalisciense.

Ser un organismo publico descentralizado de la Secretaria de Salud Jalisco, que coordina y presta
servicios de salud en Jalisco, garantizando el acceso equitativo y contribuyendo al bienestar de la
poblacién, priorizando a quienes carecen de seguridad social. A través de una Red Integrada de
Servicios de Salud brindamos acciones de prevencién, promocion y atencién médica, guiados por
principios de universalidad, interculturalidad, corresponsabilidad ciudadana, calidad y calidez, con un
enfoque comunitario que refleja nuestro compromiso con las y los Jaliscienses.

El OPD Servicios de Salud Jalisco es reconocido como referente en innovacion, equidad y excelencia en
salud publica, consolidando un modelo de atencién que fortalece la universalidad del sistema y asegura
la inclusién plena. En corresponsabilidad con la ciudadania y mediante alianzas estratégicas, impulsa
la construccion de entornos saludables donde todas las personas, sin distincién, acceden a servicios
integrales y humanizados que promueven su bienestar fisico, mental y social, garantizando el pleno
ejercicio del derecho a la salud.

Como parte fundamental de la filosofia institucional, los valores constituyen el eje que fortalece la
identidad del organismo, fungiendo como una guia para el buen actuar de las y los prestadores de
servicios. Estos principios permiten generar un entorno positivo de trabajo, propician la confianza de
la ciudadania y garantizan la calidad en la atencidon. Asimismo, orientan la toma de decisiones,
fomentan la corresponsabilidad y contribuyen a consolidar una cultura organizacional basada en la
ética, la transparencia y el compromiso con la salud de la poblacidn, a continuacidn, se enlistan:

1. Integridad: Las personas servidoras publicas actian siempre de manera congruente con los
principios que se deben observar en el desempefio de un empleo, cargo, comision O funciodn,
convencidas en el compromiso de ajustar su conducta para que impere en su desempefio una ética
que responda al interés publico y generen certeza plena de su conducta frente a todas las personas
con las que se vinculen u observen su actuar;

2. Legalidad: Las personas servidoras publicas hacen sdlo aquello que las normas expresamente les
confieren y en todo momento someten su actuacion a las facultades que las leyes, reglamentos y
demas disposiciones juridicas atribuyen a su empleo, cargo o comision, por lo que conocen y cumplen
las disposiciones que regulan el ejercicio de sus funciones, facultades y atribuciones;
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3. Respeto a los derechos humanos y a la dignidad humana: Los derechos humanos son el eje
fundamental del servicio publico, por lo que las personas servidoras publicas, conforme a sus
atribuciones y sin excepcidn, deben promover, respetar, proteger y garantizar la dignidad y equidad
de todas personas;

4. Honradez: Las personas servidoras publicas se conducen con rectitud sin utilizar su empleo, cargo o
comisién para obtener o pretender obtener algun beneficio, provecho o ventaja personal o a favor de
terceros, ni buscan o aceptan compensaciones, prestaciones, dadivas, obsequios o regalos de
cualquier persona u organizacion, debido a que estan conscientes que ello compromete sus funciones
y que el ejercicio de cualquier cargo publico implica un alto sentido de austeridad y vocacién de
servicio;

5. Cooperacion: Las personas servidoras publicas colaboran entre si y propician el trabajo en equipo
para alcanzar los objetivos comunes previstos en los planes y programas gubernamentales, generando
asi una plena vocacidn de servicio publico en beneficio de la colectividad y confianza de la ciudadania
en sus instituciones;

6. Eficiencia y Economia: Las personas servidoras publicas deben ejercer los recursos publicos con
economia, racionalidad y sustentabilidad, logrando los mejores resultados a favor de la sociedad,
incluyendo el cuidado de los recursos naturales en total apego a los planes y programas previamente
establecidos; y

7. Transparencia: Las personas servidoras publicas en el ejercicio de sus funciones privilegian el
principio de maxima publicidad de la informacién publica, atendiendo con diligencia los
requerimientos de acceso y proporcionando la documentacién que generan, obtienen, adquieren,
transforman o conservan; y en el ambito de su competencia, difunden de manera proactiva
informacidn gubernamental, como un elemento que genera valor a la sociedad y promueve un
gobierno abierto, protegiendo los datos personales que estén bajo su custodia.

Figura 1. Valores Institucionales.

Cooperacion

Q@ 0, O

Transparencia
Legalidad

Integridad

Eficiencia y
Economia

' ©)]
Respeto de los (ﬂ\
®-0

Derechos Humanos
y Dignidad Humana

¥

Fuente: Elaboracion propia, Direccidn de Planeacidn Institucional, OPD SSJ.
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Es importante mencionar que estos valores forman parte del Cédigo de Etica e Integridad para los
servidores publicos de la administracidn publica del estado de Jalisco?.

Adicionalmente, en la prestacidon de servicios en salud, los valores éticos y humanos constituyen pilares
fundamentales para asegurar una atencidn integral de calidad y calidez. La adhesidn a estos principios
no solo orienta una practica clinica ética y humanizada, sino que también resulta indispensable para
fortalecer la relacién entre el profesional de la salud y el paciente. Seguir estos valores es primordial
para generar confianza, preservar la dignidad del paciente y garantizar un cuidado verdaderamente
seguro, justo y efectivo. A continuacidn, se presentan:

o No Maleficencia: Evitar causar dafio o perjuicio a los pacientes.
e Beneficencia: Hacer todo lo posible para el bienestar de los pacientes.

e Autonomia: Respetar el derecho de los pacientes a tomar decisiones informadas sobre su
propio tratamiento y atencion.

e Justicia: Asegurar un trato equitativo para todos los pacientes, sin discriminacion.

e Compasidon y empatia: Preocuparse genuinamente por los pacientes y comprender su
situacidn y sentimientos.

e Respeto: Tratar a pacientes, familias y colegas con dignidad y consideracion.

e Excelencia y aprendizaje continuo: Esforzarse por la mas alta calidad de atencién y
comprometerse con la educacién constante.

e Profesionalismo: Mantener la competencia, la cortesia y la responsabilidad en el ejercicio de
la medicina.

e Centrado en el paciente: Priorizar las necesidades, preferencias, creencias y valores del
paciente en la toma de decisiones.

e Autocritica: Estar dispuesto a reconocer los errores y aprender de ellos para mejorar la

practica.
Figura 2. Valores para la practica clinica.
Autonomia Compasu?n y Respeto
Empatia
No maleficencia Justicia Autocritica @ Centraflo enel
paciente
oY% A%

=

Beneficencia Excelencia y Profesionalismo
aprendizaje
( continuo g

Fuente: Elaboracion propia, Direccién de Planeacion Institucional, OPD SSJ.

1 URL: https://apiperiodico.jalisco.gob.mx/api/newspaper/getAsset?q=newspaper/23349/1741283632-2025-03-06-VIIl.pdf
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IV. Diagnostico de la organizacion

Andlisis institucional del campo de accidn

Salud Al Estilo Jalisco - OPD Servicios de Salud Jalisco

La salud es un derecho humano primordial y constituye un pilar esencial para el desarrollo integral de
cualquier sociedad. Su garantia no se limita a la atencién médica, sino que integra factores bioldgicos,
econdmicos, ambientales, culturales y sociales que interactian de forma compleja para determinar el
bienestar fisico, mental y social de la poblaciéon. En Jalisco, el OPD Servicios de Salud desempefia un
papel estratégico como responsable de proveer servicios publicos de salud para la atencién a la
poblacién especialmente aquella sin seguridad social, en un entorno con retos persistentes que limitan
el acceso efectivo, equitativo y oportuno a los servicios médicos.

De acuerdo con datos del Diagnéstico tematico en salud del Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo
2024-2030, entre 2012 y 2023, el nimero de establecimientos de salud crecié un 60%, alcanzando
2,015 unidades. No obstante, este incremento no se ha reflejado en cobertura universal. Ademas de
acuerdo con proyecciones realizadas por la Direccion General de Informacién en Salud con las
proyecciones generadas por el CONAPO (2019), ademas de
la informacion de los Censos de Poblacién y Vivienda hasta
2010, se identifica que en 2025 el 48% de los habitantes del
estado de Jalisco es poblacion sin seguridad social
(4,308,437 habitantes) integrada por 49.7% de mujeres y el

Figura 3. Estructura de la poblacién sin
seguridad social en Jalisco, 2025.

50.3% de hombres. Con una razén de 0.99> mujeres por @ Hombre .MJ
. . 85 y mas 15,260 23,526
cada hombre. Asimismo, se observa una tasa de " - — .
crecimiento poblacional de 1.37° con respecto al afio .. sl s
previo y un indice de envejecimiento de 38.66.* 70272 ssous [ #1222
653 69 - S
) . 60aca -
Los datos de la Octava Encuesta de Percepcidn Ciudadana ..., s o
sobre Calidad de Vida (2022)° reflejan la magnitud de la  soas« = s
brecha en el acceso a servicios de salud: en el Area “=% I "12;:@
. : 20244 o mses '
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principal prioridad, con un 73.2% de menciones y mas de la
mitad (51.5%) ubicdndola como su primera demanda.

34,600
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Fuente: Direccion de Planeacidn Institucional. Con base
DGIS, Cubos Dindmicos de Informacion. Proyeccion CONAPO
basado en el Censo de Poblacién y Vivienda, INEGI 2010.

2 Se refiere a la proporcion de poblacién femenina con relacion a la poblaciéon masculina.

3 Permite conocer el ritmo de cambio de la poblacidn con respecto al afio previo

4 Expresa la relacion entre la cantidad de personas de 60 y mas afios y la cantidad de menores de 15 afios.

5 Jalisco Como Vamos. (2022). Calidad de vida en México. Octava Encuesta de percepcion Ciudadana sobre Calidad de Vida 2022 (1.a ed.). Guadalajara, Jalisco,
México.
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Figura 4. Temas Prioritarios identificados en las consultas y mesas de trabajo en materia de
Desarrollo Social®

1 73.2%
Mejorar la atencién en servicios de salud
] 56.8%
ARR Mejorar la calidad de la eduacién
s | 48.9%

Garantizar la sana alimentacion de la ninez

En el ambito epidemioldgico, Jalisco enfrenta un aumento en la carga por enfermedades crdnicas,

infecciosas y riesgos sanitarios emergentes, por mencionar algunas tenemos:

=  Enfermedades cronicas no transmisibles, como la diabetes mellitus (63.53 defunciones por cada 100 mil mujeres en
2023) y el cancer de mama, cuya mortalidad se ha duplicado en las ultimas dos décadas.7

=  Enfermedades transmisibles y emergentes, como el dengue, que alcanzo un récord histérico con 20,907 casos en
20248.

= Salud infantil, donde los principales retos son: la persistencia de la desnutricion cronica en zonas rurales; el
sobrepeso y obesidad en mds del 30% de los escolares de 5 a 11 afios (ENSANUT, 2021); la disminucidn en coberturas
de vacunacion tras la pandemia de COVID-19; y la mortalidad evitable en menores de 5 afios, asociada
principalmente a causas perinatales, infecciones respiratorias y accidentes. Estos problemas se agravan por la
insuficiente deteccion temprana de trastornos del desarrollo y la limitada disponibilidad de atencion pedidtrica
especializada en regiones alejadas de la capital. Adicionalmente, la fecundidad adolescente es alta: en 2023 se
registraron 45.2 nacimientos por cada 1,000 mujeres de 15 a 19 afios, una de las tasas mds elevadas de la OCDE9.
Muchas adolescentes no utilizan métodos de proteccion, especialmente aquellas que no asisten a la escuela.

= Por ultimo, en Jalisco, la tasa de mortalidad materna asciende a 34.5 muertes por cada 100,000 nacimientos, un
valor superior al promedio nacional de 24.410 lo que requiere de acciones de intervencion integrales.

A esto se suman brechas en la atencién diferenciada a poblaciones histdricamente excluidas: personas
con VIH, mujeres embarazadas, infancias, personas adultas mayores, personas con discapacidad y
quienes enfrentan problemas de salud mental o adicciones'!. La falta de cobertura integral, la
centralizacion de servicios, la insuficiencia de medicamentos y personal médico, y la baja inversidn en
salud preventiva, fueron problemas sefialados reiteradamente en las consultas ciudadanas®?.

Con base en el Diagnoéstico Tematico en Salud del Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030,
asi como en el panorama epidemioldgico y social de la entidad y en las directrices establecidas por el
Gobierno del Estado de Jalisco, el ambito de accion del OPD Servicios de Salud Jalisco se establece
como el conjunto de responsabilidades, funciones y estrategias orientadas a garantizar la atencién
integral de la poblacién sin seguridad social, bajo un enfoque de derechos, territorial y participativo.
Este marco de actuacion tiene como propdsito consolidar un modelo innovador, equitativo e
incluyente, sustentado en la Red Integrada de Servicios de Salud y en la corresponsabilidad con la
ciudadania, para asegurar el bienestar fisico, mental y social de la poblacién jalisciense. En este sentido,
la intervencidn institucional se organiza en los siguientes ambitos de actuacion.

6 Gréficos de resultados de la Consulta de Hogares. Armemos un Plan. https://armemosunplan.mx/#consulta
7 Datos del Diagndstico tematico en Salud, Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030.

8 Datos del Diagndstico tematico en Salud, Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030.

9 INEGI. (2024). Encuesta Nacional de la Dinamica Demografica (ENADID) 2023. Recuperado de
https://www.inegi.org.mx/contenidos/saladeprensa/boletines/2024/ENADID/ENADID2023.pdf

10 secretaria de Salud Jalisco. (2023). Monitoreo de Indicadores del Desarrollo de Jalisco (MIDE).

https://mide.jalisco.gob.mx/mide/panelCiudadano/detallelndicador/1076
11 Datos del Diagndstico tematico en Salud, Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030.

12 patos del Diagndstico tematico en Salud, Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030.
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10.

11.

12.

Rectoria y Gobernanza para la Atencion de la Poblacién sin Seguridad Social. El OPD coordina,
regula y supervisa la prestaciéon de servicios de salud para la poblacién sin seguridad social,
asegurando la alineacién de las politicas publicas estatales con estandares nacionales e
internacionales de calidad y equidad.

Ampliacién y Garantia del Acceso a Servicios de Salud. A pesar del crecimiento del 60% en la
infraestructura de salud entre 2012 y 20233, persisten desigualdades territoriales y grupos con
acceso limitado.

Prevencidn y Atencion de Enfermedades Crdnicas. La mortalidad por eventos cardiovasculares,
diabetes, y cancer de mama en aumento, demanda programas de prevencién, deteccion
temprana y seguimiento integral.

Respuesta ante Enfermedades Transmisibles y Emergentes. El aumento récord de casos de
dengue en 2024 y la reemergencia de otros padecimientos requiere de acciones inmediatas de
respuesta.

Atencidon Diferenciada a Grupos Vulnerables. El OPD reconoce la necesidad de modelos de
atencién inclusivos para poblaciones histéricamente excluidas, como personas con VIH,
adolescentes, personas con discapacidad, poblacion indigena y personas migrantes.

Salud Mental y Bienestar Psicosocial. Las consultas ciudadanas evidencian una alta demanda de
atencién en salud mental que debe ser otorgada.

Abasto de Medicamentos e Insumos Médicos. La disponibilidad oportuna de medicamentos
sigue siendo un reto clave al cual enfocarse.

Participacion Social y Educacion para la Salud. El fortalecimiento de la cultura del autocuidado y
la corresponsabilidad ciudadana debe integrarse de manera transversal.

Salud Infantil y Desarrollo Integral. La nifiez, que representa cerca de una cuarta parte de la
poblacién de Jalisco, es prioritaria para el OPD. Los principales desafios se relacionan con
desnutricién en comunidades rurales, sobrepeso y obesidad en zonas urbanas, rezagos en
esquemas de vacunacién y mortalidad prevenible por causas perinatales y respiratorias.

Salud Materna y Perinatal. Para garantizar la salud de mujeres embarazadas y recién nacidos se
requiere desarrollar acciones que permitan reducir la mortalidad materna y neonatal, asi como
una atencién integral.

Formacién y Desarrollo del Capital Humano en Salud. Contar con personal suficiente y capacitado
es clave para garantizar la calidad de los servicios.

Infraestructura y Equipamiento en Salud. Es necesario responder a las demandas de atencion
especialmente brindando acceso en zonas rurales y de dificil acceso, asi como mantener en
Optimas condiciones la infraestructura actual, ademas de incorporar criterios de sustentabilidad,
eficiencia energética, accesibilidad e interculturalidad.

13 Datos del Diagndstico temético en Salud, Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030.
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13. Innovaciéon y Tecnologias en Salud. La transformacién digital e incorporacién de nuevas
tecnologias es fundamental para un sistema mas eficiente.

El OPD Servicios de Salud Jalisco no solo brinda atencidon médica, sino que debe impulsar la prevencién,
promocién de la salud y la equidad, garantizando cobertura territorial y atencién prioritaria a las
poblaciones sin seguridad social; buscando la coordinacidn interinstitucional y optimizando la Red
Integrada de Servicios de Salud para orientar sus acciones hacia un sistema accesible, eficiente,
inclusivo y humano, capaz de responder a los desafios epidemiolégicos y sociales del estado y de
promover el pleno ejercicio del derecho a la salud.

Desde la perspectiva financiera, el presupuesto ejercido por el OPD ha mostrado un crecimiento
sostenido respecto a ejercicios anteriores. A pesar de ello, la alta demanda de servicios, el incremento
en los costos de atencidn y la necesidad de modernizar la infraestructura generan presiones
significativas sobre la suficiencia presupuestal, lo que hace necesaria una planeacion estratégica
eficiente y el uso 6ptimo de los recursos disponibles.

Se cuenta con una estructura jerdrquica definida que integra areas estratégicas, operativas y
administrativas, facilitando la coordinacién interna y la implementacién de los programas sustantivos.
La institucion ha fortalecido la gestidn interna mediante la implementacion de herramientas digitales
como el Sistema Integral Financiero GRP y el Sistema de Registro en Salud Jalisco (SRS), que permiten
mejorar el seguimiento de indicadores, optimizar los procesos administrativos y facilitar la toma de
decisiones basada en evidencia.

Estructura organizacional

La estructura del OPD Servicios de Salud Jalisco fue aprobada el 1° de noviembre del 2024 en la LXV
Sesidn Extraordinaria de la Junta de Gobierno del OPD “Servicios de Salud Jalisco”. estd compuesta por
una Direccién General, tres Subdirecciones Generales, catorce Direcciones, un Organo Interno de
Control y una Unidad de Transparencia. A continuacion, se presenta un esquema que tiene por objeto
servir de referencia para identificar las areas administrativas y su agrupacion que conforman el
organismo.
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Figura 5. Estructura organizacional del OPD SS..
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Fuente: Portal de transparencia Jalisco: Articulo 8, fraccién V, inciso e)
https://transparenciasitgej.jalisco.gob.mx/api/api/banco_archivos/216343/downloadWeb

Estructura aprobada el 1° de noviembre del 2024 en la LXV Sesidn Extraordinaria de la Junta de Gobierno del OPD “Servicios de Salud Jalisco”.
*Nota: El Reglamento interno en el que se adiciona la Direccidn de Institutos esta en proceso de publicacion.

Recursos humanos

Los Recursos Humanos son un elemento esencial para el buen funcionamiento de la institucién, su
formacién, desarrollo y desempefio son clave para avanzar hacia el cumplimiento de metas y objetivos.
El OPD Servicios de Salud Jalisco cuenta con una plantilla total de 20,995 trabajadoras y trabajadores,
integrada por personal médico, paramédico, administrativo y de apoyo. Este recurso humano
constituye un pilar fundamental para garantizar la cobertura y calidad de los servicios que ofrece la
institucidn en las trece regiones sanitarias del Estado de Jalisco.
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Tabla 2. Distribucion por tipo de nombramiento y género.

Tipo de nombramiento

Confianza 418 349 767

Base o sindicalizados 4818 9210 14028
E Ventual ............................................................................. 551 ............................................. 1236 ........................................... 1787 .......................
Beca”os ............................................................................ 1359 ........................................... 30544413 .......................
Tota|714513849 ........................................ 20995 ......................

Fuente: Informacién de la Direccion de Recursos Humanos OPD SSJ, a junio de 2025.

En cuanto a la distribucién por tipo de nombramiento, podemos observar que la mayoria del personal
pertenece al grupo de sindicalizados con un 67%, seguido de los becarios con un 21%, los eventuales
con un 8% y finalmente el personal de confianza con un 4%, lo que refleja una predominancia del
personal con estabilidad laboral frente a otras modalidades de contratacién.

Figura 6. Personal del OPD SSJ por género.

=Mujeres =Hombres

Fuente: Informacién de la Direccion de Recursos Humanos OPD SSJ, a junio de 2025.

La distribucidon por género revela que el 66 % del personal corresponde a mujeres (13,849)y el 34 % a
hombres (7,146), lo que confirma la tendencia histérica de predominio femenino en las actividades de
atencion directa y soporte a los servicios de salud.

Tabla 3. Distribucién por rango de edad.

Rango de edades
Total de personas
18a30 31a40 41a50 51a60

Femenino 12402 3717 3216 3250 2656 1010
Masculino 7146 1520 1677 1730 1307 912
Total 20995 5237 4893 4980 3963 1922

Fuente: Informacién de la Direccién de Recursos Humanos OPD SSJ, a junio de 2025.

La composicién por rango de edad muestra que la mayor concentracion de personal se ubica entre los
18 y 40 aiios, lo que representa el 48 % de la plantilla total. Esta distribucién refleja que la institucion
dispone de personal joven y en etapa productiva, lo que se traduce en una ventaja estratégica para
impulsar la renovacion generacional y fortalecer las competencias técnicas necesarias para atender las
demandas actuales del sistema de salud.
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Tabla 4. Distribucion por rango de sueldo.

Total de
REISENTS $22,832 $25,729 $35,981 $69,445 58‘:;958 o
Femenino 13849 2244 1806 1285 1509 3555 3370 80
Masculino 7146 658 1308 845 707 1077 2521 30
Total 20995 2902 3114 2130 2216 4632 5891 110

Fuente: Informacién de la Direccion de Recursos Humanos OPD SSJ, a junio de 2025.

En relacidn con las remuneraciones del personal, se observa que el 32% de los trabajadores percibe
ingresos mensuales en el rango de $20,000 a $30,000 pesos, de los cuales el 72% corresponde a
mujeres, evidenciando la concentraciéon femenina en este segmento salarial. El segundo rango con
mayor representacién corresponde a las percepciones de $10,000 a $20,000 pesos mensuales, que
agrupa al 27% del total de empleados, manteniendo también una predominancia femenina, con un
61% de mujeres.

Esta distribucion refleja una tendencia de concentracion de los salarios en los tramos medios, lo que
indica que mas de la mitad de la plantilla laboral (59%) se ubica entre los $10,000 y $30,000 pesos
mensuales, mientras que los ingresos superiores a $70,000 pesos corresponden solo al 0.5% del
personal.

Tabla 5. Distribucion de personal por rama.

m Paramédica Adminis}:rativa Méd’ica Confianza
/Afin /Afin
Femenino 1687 6557 1792 410 349 3054
Masculino 2069 1595 1341 364 418 1359
Total 3756 8152 3133 774 767 4413

Fuente: Informacién de la Direccion de Recursos Humanos OPD SSJ, a junio de 2025.

Referente a la distribucidon del personal por rama de actividad, se observa que la mayor proporcién se
concentra en el personal paramédico, con 8,152 trabajadores, lo que representa el 39% del total y
refleja la orientacidn operativa del organismo hacia la atencién directa en los servicios de salud. Le
sigue el personal médico, que agrupa a 3,756 personas (18%), y el personal administrativo o afin, con
3,133 empleados (15%).

Por otra parte, el personal en puestos de confianza representa 767 trabajadores (4%), mientras que
los becarios suman 4,413 (21%), y el personal médico/afin alcanza 774 empleados (4%).

Adicionalmente, la composicion por sexo muestra una predominancia femenina en el drea paramédica
(80%) y administrativa (57%), mientras que en el ambito médico los hombres tienen una ligera mayoria
(55%).

Tabla 6. Distribucion por antigliedad en afios de servicio.

Total de
10-19 40-49
personas

Femenino 13849 9108 2068 1581
Masculino 7146 4619 1131 838 424 121 13
Total 20995 13727 3199 2419 1297 318 35
Fuente: Informacién de la Direccién de Recursos Humanos OPD SSJ, a junio de 2025.
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La distribucion por afos de servicio muestra una marcada concentracidn en los primeros periodos, ya
que el 65% del personal cuenta con una antigliedad de 0 a 9 afios. En contraste, Unicamente el 15% se
ubica entre 10y 19 afos, el 12% entre 20y 29 afios, el 6% entre 30y 39 anos, el 2% entre 40 y 49 afos,
mientras que apenas un 0.16% alcanza de 50 a 59 afos de servicio.

Recursos financieros

Durante el periodo 2021-2025, el presupuesto ejercido muestra una tendencia sostenida de
incremento, lo que ha permitido fortalecer la capacidad operativa y dar respuesta a las crecientes
necesidades de atencion en salud. De acuerdo con la informacion financiera institucional, los egresos
totales pasaron de $11,507,000 en 2021 a $14,203,000 en 2025, lo que representa un crecimiento del
23.4 % en cinco afios.

Tabla 7. Egresos por capitulo que comprende los afios del 2021 - 2025.

CAPITULO | 2021 | 2022 | 2023 2024 2025
1000 $6,875,712,096.47 $6,896,100,717.13 $7,544,129,340.46 $8,109,860,060.62 $8,591,827,542.50
2000 $1,620,434,839.10 $2,433,679,600.06 $2,061,707,160.42 $2,261,760,207.11 $2,089,851,604.43
3000 $1,787,999,066.61 $2,015,757,224.02 $2,133,569,047.94 $2,342,288,074.33 $2,485,439,572.78
4000 $900,000,000.00 $900,001,260.00 $900,000,000.00 $900,000,000.00 $911,054,735.26
5000 $291,721,632.05 $754,323,739.13 $326,882,541.27 $461,222,704.73 $89,635,471.63
6000 $15,350,718.73 $25,707,162.45 $53,434,460.61 $98,174,520.13 $20,766,906.67
7000 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $14,633,500.40
8000 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00
9000 $16,091,510.76 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00
TOTAL $11,507,309,863.73 $13,025,569,702.80 $13,019,722,550.70 $14,173,305,566.92 $14,203,209,333.67

Fuente: Informacion de la Direccion de Finanzas OPD SSJ, datos presupuestales 2021-2024: Cuentas Publicas. 2025: Reporte del
presupuesto modificado del OPD Servicios de Salud Jalisco (agosto 2025) informacidn preliminar al cierre de la cuenta publica.

El desglose por capitulo refleja la prioridad asignada a los servicios personales y operativos:

= Capitulo 1000 - Servicios personales: $8,591.8 millones en 2025, representando el 60.5 % del
gasto total, destinado principalmente a sueldos y prestaciones del personal.

= Capitulo 2000 — Materiales y suministros: $2,089.8 millones (14.7 % del gasto), utilizados para
medicamentos, insumos médicos y material de curacion.

= Capitulo 3000 — Servicios generales: $2,485.4 millones (17.5 %), que incluyen contratos de
mantenimiento, servicios bdsicos, logistica y otros apoyos operativos.

= Capitulo 4000 — Transferencias y subsidios: $911.0 millones (6.4 %), asignados a programas y
apoyos especificos.

= QOtros capitulos, como inversion fisica, deuda y provisiones especiales, representan
conjuntamente menos del 1 % del presupuesto total.

Este comportamiento evidencia que el financiamiento institucional se concentra principalmente en

gasto operativo y remuneraciones, priorizando el mantenimiento de la plantilla laboral, el
abastecimiento de insumos y la operacidén continua de las unidades de salud.
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Si bien los incrementos presupuestales han permitido mantener la capacidad de respuesta de la
institucion, persisten retos asociados a la optimizacidon del gasto y la planeacién estratégica de los
recursos, a fin de garantizar la sostenibilidad financiera frente a la creciente demanda de servicios y la
necesidad de modernizar la infraestructura y el equipamiento.

Servicios generales

El OPD Servicios de Salud Jalisco cuenta con una infraestructura amplia y diversificada que respalda la
prestacion de servicios en las trece regiones sanitarias del estado. En total, dispone de 844
establecimientos, distribuidos en diferentes niveles y modalidades de atencidn que permiten
responder a las necesidades de la poblacion.

Tabla 8. Unidades por tipologia.

Tipologia Cantidad

Centros de Salud 576
Hospitales Comunitarios 20
Hospitales Generales (Regional) 11
Hospitales de Especialidad 6
Clinicas de Especialidades 4
Unidades Moviles 141
UNEMES 35

Hospitales Psiquiatricos 2
Unidades de Apoyo 49
Total 844

Fuente: Elaboracion propia, Direccién de Planeacidn Institucional OPD SSJ, con datos de CLUES julio 2025.
URL: http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/intercambio/clues_gobmx.html

Esta red se integra por Centros de Salud, Hospitales Comunitarios, Hospitales Generales Regionales,
Hospitales de Especialidad, Clinicas de Especialidades, Unidades Mdviles, Unidades de Especialidades
Médicas (UNEMES), Hospitales Psiquidtricos y Unidades de Apoyo, lo que refleja la capacidad
institucional para ofrecer cobertura territorial y atencién diferenciada en funcién de la complejidad de
los padecimientos y demandas locales de salud.
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Figura 7. Desglose de unidades de salud del OPD SSJ.
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Fuente: Elaboracion propia Direccidén de Planeacidn Institucional OPD SSJ, con informacion de Catalogo CLUES julio 2025. URL:
http://www.dgis.salud.gob.mx/contenidos/intercambio/clues_gobmx.html

Es importante mencionar que, en el primer nivel de atencién, que constituye la base operativa de la
prestacion de servicios, se encuentran 576 centros de salud y 141 unidades méviles. Este conjunto de
infraestructura estd orientado a la atencién preventiva, deteccion temprana y control de
enfermedades, representando aproximadamente el 84 % del total de unidades. Esta amplia cobertura
permite acercar la atencién médica basica a comunidades rurales, localidades de dificil acceso y zonas
con mayor dispersion geogréfica.

El segundo nivel de atencidn estd conformado por 20 hospitales comunitarios y 11 hospitales generales
regionales, que concentran atencién médica especializada en areas estratégicas. Estos
establecimientos representan cerca del 4 % de la red institucional y permiten resolver patologias de
mayor complejidad, reduciendo la saturacidn en hospitales de referencia.

Por su parte, el tercer nivel de atencién incluye 7 hospitales de especialidad y 3 clinicas de
especialidades, que concentran la atencién de casos de alta complejidad y procedimientos quirudrgicos
avanzados, representando alrededor del 1 % de la infraestructura total. Adicionalmente, se suman 36
Unidades de Especialidades Médicas (UNEMES), que fortalecen la atencién integral en programas
prioritarios y servicios especializados.

En conjunto, la distribucion de las unidades por niveles de atencidn refleja una estrategia orientada a
fortalecer la atencién primaria, respaldada por hospitales regionales y unidades especializadas que
permiten dar continuidad al tratamiento de pacientes que requieren manejo avanzado. Sin embargo,
persisten retos importantes en cuanto a la equidad en la distribucién de recursos y equipamiento entre
regiones sanitarias, asi como la necesidad de modernizar instalaciones para garantizar la calidad y
oportunidad de los servicios.
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Como se detallé anteriormente, la distribucidon de bienes inmuebles del OPD Servicios de Salud Jalisco
abarca las trece regiones sanitarias del estado, ademas de oficinas, almacenes y bodegas, sumando un
total de 794 inmuebles. Esta infraestructura se encuentra estratégicamente localizada, con mayor
concentracion en las regiones IV, VIl y IX, que registran los nimeros mas altos de instalaciones,
mientras que las regiones V y Xlll presentan la menor cantidad.

Tabla 9. Distribucion de bienes inmuebles por regién sanitaria.

Regiones Bienes inmuebles

Region | 55
Region Il 65
Region Il 55
Regidn IV 87
Region V 36
Regidén VI 62
Regidn VII 85
Region ViII 49
Region IX 73
Region X 57
Region X 56
Region Xl 53
Region Xl 34
Oficinas, almacenes y bodegas 27
Total 794

Fuente: Informacion de la Direccion de Gestion Administrativa, OPD SSJ.

La distribucién de la infraestructura refleja el esfuerzo por garantizar cobertura territorial y atender las
necesidades especificas de cada zona, fortaleciendo la capacidad operativa del sistema de salud; en
este contexto, el inventario patrimonial opera bajo distintas figuras juridicas de tenencia y
administracién, cuyo conocimiento resulta esencial para identificar derechos y obligaciones, asegurar
la seguridad juridica, planear adecuadamente el uso de los espacios y mantener una gestion eficiente
y transparente del patrimonio institucional.

Tabla 10. Estatus de inmuebles.

Escritura 88
Donacién 441
Comodato 68
Posesion 164
Asignacion 6
Arrendados 27
Total 794

Fuente: Informacion de la Direccion de Gestion Administrativa, OPD SSJ.

Con referencia al parque vehicular, se cuenta con un total de 1,855 unidades entre propias y en
comodato, integradas por ambulancias, vehiculos utilitarios y unidades destinadas a la logistica del
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Programa de Dengue. Esta composicion permite responder a las diversas necesidades operativas y de
traslado en el sistema de salud, asegurando capacidad de respuesta, cobertura en territorio y apoyo a
las acciones prioritarias de atencidn y prevencion.

Tabla 11. Parque vehicular.

Tipo Propios Comodato
Ambulancias 34 513
Vehiculos Utilitarios 1093 130
Logistica P. Dengue 57 28
Total 1184 671

Fuente: Informacion de la Direccion de Gestion Administrativa, OPD SSJ.

En el analisis de los egresos por servicios basicos, se observa que la energia eléctrica concentra la
mayor parte del gasto, con 94.6% del total, reflejando su cardcter esencial para las operaciones
institucionales. En contraste, el servicio de agua representa 2.8%, mientras que la telefonia alcanza
1.7% e internet 0.9%. Esta distribucién evidencia que el consumo de energia es el principal
componente del gasto, mientras que los demas rubros, aunque de menor proporcién, resultan
indispensables para garantizar la continuidad operativa y administrativa de la institucion.

Tabla 12. Egresos por servicios basicos.

Energia L

$950,000.00 $500,000.00 $52,512,965.42 $1,543,090.00

Fuente: Informacion de la Direccion de Finanzas, OPD SSJ.

En lo que corresponde a los egresos por servicios integrales, se cuenta con una amplia diversidad de
conceptos que permiten garantizar la operacion continua de los servicios de salud, desde la adquisicion
de medicamentos e insumos médicos hasta actividades de soporte como limpieza, seguridad, estudios
de laboratorio y logistica. La magnitud de estas inversiones refleja no solo la prioridad en la atencién
clinica, sino también la necesidad de contar con un andamiaje operativo y técnico que asegure la
calidad, seguridad y eficacia en la prestacion de los servicios a la poblacién.

Tabla 13. Egresos por servicios integrales.

Servicio i Inversion

Medicamentos $723,993,277.41

Material de Curacion $288,908,000.00

Servicio Integral de Logistica y Abasto $308,297,532.00

Servicio Integral de Gases Medicinales $143,400,000.00

Servicio Integral de Hemodidlisis $52,800,000.00

Servicio Integral de Alimentos $71,738,442.60
Servicio Integral de Mezclas Oncoldgicas $500,000.00
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Servicio Inversion

Servicio Integral de Nutricién Parenteral $6,707,170.00
Servicio Integral de Lavanderia (Ropa reusable) $71,500,000.00
Recoleccion de RPBIy CRETI $7,315,000.00
Servicio de Alta Desinfeccién $26,703,433.86
Servicio de Terapia de Infusion $15,200,000.00
Estudios de laboratorio $262,633,436.66
Limpieza $268,939,837.11
Seguridad $336,973,864.60
Banco de Sangre $55,000,000.00
Total 794

Fuente: Informacidn de la Direccién de Finanzas, OPD SSJ.

Transparencia

El OPD Servicios de Salud Jalisco reafirma su compromiso con la transparencia, la rendicién de cuentas
y el acceso a la informacién publica, en cumplimiento con lo establecido por la Ley General de
Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica y la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica del Estado de Jalisco. La institucion reconoce que la apertura de datos y la publicacién proactiva
de informacién son elementos fundamentales para fortalecer la confianza ciudadana y garantizar el
uso eficiente y responsable de los recursos publicos.

A través de su Unidad de Transparencia y Proteccidon de Datos Personales, el organismo asegura el
cumplimiento de los principios de maxima publicidad y gobierno abierto, promoviendo la
disponibilidad de informacién clara, oportuna y verificable sobre:

= Estructura orgdnica y funciones institucionales.

= Plantilla de personal y percepciones salariales.

=  Programas, proyectos y metas institucionales.

= Recursos financieros ejercidos y asignados.

= Contrataciones, adquisiciones y licitaciones publicas.
= |nventario de bienes inmuebles y parque vehicular.

* Indicadores de desempeiio y resultados de gestion.

La informacién esta disponible de forma abierta, actualizada y de libre acceso a través del Portal de
Transparencia del OPD, en donde la ciudadania puede consultar reportes, bases de datos y
documentos oficiales que facilitan el seguimiento y la evaluacién de las acciones institucionales a
través de la siguiente liga: https://transparencia.jalisco.gob.mx/informacion_fundamental/224

Las solicitudes de acceso a la informacién son aquellas mediante las cuales cualquier persona puede
requerir documentos, datos, reportes o registros relacionados con las funciones, recursos, programas,
contrataciones y resultados del organismo. Estas solicitudes reflejan la demanda ciudadana por
conocer el uso de los recursos publicos, las estrategias de atencion médica y los indicadores de
desempeno institucional. El organismo, en cumplimiento con la normativa aplicable, responde a cada
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solicitud dentro de los plazos establecidos por la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion
Publica del Estado de Jalisco.

Por otro lado, las solicitudes de derechos ARCO corresponden al ejercicio de los derechos de Acceso,
Rectificacidn, Cancelacién y Oposicidén de datos personales que poseen las instituciones. A través de
estas solicitudes, las y los ciudadanos pueden:

= Acceder a sus datos personales que obran en poder del OPD.

= Rectificar informacion inexacta o desactualizada.

= Cancelar datos cuando considere que no deben ser tratados.

= Oponerse al uso o tratamiento de su informacion personal en determinados supuestos.

Figura 8. Solicitudes de informacion recibidas 2021 — 2025.

1800
1600 1538 1528 1560

1400 1233

1200
1000

800

598
600 537 568

400 297 327 370
200

2021 2022 2023 2024 2025
Solicitudes de Derecho ARCO Solicitudes de Acceso a Informacion

Fuente: Informacion de la Unidad de Transparencia y Proteccién de Datos Personales OPD SSJ, a junio de 2025.

En el periodo de 2021 a 2025, la Unidad de Transparencia recibié un total de 8,556 solicitudes, de las
cuales 6,457 fueron solicitudes de Derecho ARCO y 2,099 de Acceso a Informacion, evidenciando el
interés de la ciudadania por conocer y ejercer sus derechos en materia de transparencia y proteccién
de datos personales.

El organismo, a través de la Unidad de Transparencia y Proteccion de Datos Personales, garantiza la
atenciéon adecuada de estas solicitudes, asegurando el cumplimiento de los principios de
confidencialidad, legalidad y seguridad en el manejo de la informacién. Asimismo, el sistema de
seguimiento electrénico del Portal de Transparencia permite a las y los ciudadanos conocer el estatus
y resoluciéon de cada solicitud en tiempo real.

En conjunto, los datos de la grafica muestran que el OPD mantiene un comportamiento estable en la
recepcion de solicitudes, con tiempos de respuesta oportunos y un cumplimiento cercano al 100 % de
las peticiones atendidas, consolidando asi su compromiso con la rendiciéon de cuentas y la proteccidn
de los datos personales.
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Sistema de archivo

En cumplimiento con la Ley de Archivos del Estado de Jalisco y sus Municipios, publicada el 19 de
noviembre de 2019, el Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco ha puesto en
marcha los mecanismos necesarios para consolidar un sistema de archivo institucional sélido y
eficiente. Como parte de estas acciones, se conformd el Comité Interdisciplinario de Valoracidon y
Conservacion de Archivos, responsable de establecer lineamientos y garantizar un manejo adecuado
tanto del acervo fisico como digital. Actualmente, el organismo dispone de cuatro bodegas para el
resguardo de archivos fisicos: una ubicada en oficinas centrales y tres en el almacén central, lo que
permite asegurar la conservacién, organizacién y disponibilidad de la informacién documental.

No obstante, el cumplimiento de esta normativa estatal, en conjunto con las disposiciones especificas
qgue regulan el archivo clinico, representa un reto significativo que exige armonizar los principios de
transparencia, rendicion de cuentas y acceso a la informacién publica con la obligacién de proteger la
confidencialidad, integridad y seguridad de los datos personales en salud. El archivo clinico,
administrado en coordinacién con el Comité de Expediente Clinico, constituye un pilar fundamental en
la gestién institucional al concentrar informacién indispensable para la atencion médica, la
investigacion, la docencia y la mejora continua de la calidad de los servicios.

En este sentido, la NOM-004-SSA3-2012 establece criterios obligatorios para la elaboracion, uso,
manejo y conservacion de los expedientes clinicos, los cuales deben incluir datos completos del
paciente y del establecimiento, redactarse en lenguaje técnico-médico claro y libre de tachaduras o
enmendaduras, ademas de integrar notas de evolucidn registradas por personal autorizado. Para los
expedientes electrdnicos, la NOM-024-SSA3-2012 regula la interoperabilidad y seguridad de los
sistemas, lo que implica la adopcion de tecnologias confiables que fortalezcan la gestién de la
informacion.

Asi, lograr un equilibrio entre el cumplimiento de la Ley de Archivos y las normas especificas del archivo
clinico requiere modernizar procesos, profesionalizar la gestion documental y fomentar una cultura
institucional que valore tanto la proteccién de la informacién sensible como la garantia del derecho a
la salud y del derecho de acceso a la informacion.

El andlisis FODA del OPD Servicios de Salud Jalisco permite identificar de manera integral las
condiciones internas y externas que influyen en el cumplimiento de su misién institucional y en la
consolidacion de un sistema estatal de salud accesible, equitativo y eficiente. Este ejercicio estratégico
reconoce las fortalezas que sustentan la capacidad operativa y de gestion del organismo, al tiempo
que visibiliza las debilidades que requieren atencidn para mejorar la calidad de los servicios y la
eficiencia administrativa. Asimismo, considera las oportunidades derivadas del entorno nacional e
internacional que pueden potenciar la innovacién, la colaboracidn interinstitucional y la adopcidn
tecnoldgica, frente a las amenazas que representan los cambios en las politicas federales, las
limitaciones presupuestales, la desigualdad territorial y los riesgos sociales y econdmicos que inciden
en la prestacidn de los servicios de salud.
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Analisis FODA

Debilidades

Cobertura de servicios de salud en el Estado

Recurso humano altamente calificado, con experiencia y
capacitacion continua.

Unidades de salud con procesos de calidad implementados.
Atencion integral, inclusiva y sin distincion de género, con
enfoque de derechos humanos y perspectiva intercultural.
Presupuesto establecido y planeacion estratégica robusta,
con estructura estatal por programa y responsables
regionales.

Sistematizacion y digitalizacion de procesos internos para
responder de manera 4gil a las necesidades del entorno.
Estructura organizacional consolidada.

Fortalecimiento de la Innovacidon y Desarrollo Tecnolégico
en Salud: Sistema de Administraciéon Financiera,
Presupuestal y Contable (Sistema Integral Financiero GRP) y
Sistema de Registro en Salud Jalisco (SRS) para facilitar la
toma de decisiones.

Integracién de nuevos médulos de analitica para facilitar la
toma de decisiones basadas en datos.

Equipamiento, infraestructura y funcionalidad de las
unidades de primer y segundo nivel de atencién.

Se cuenta con mecanismos eficientes de seguimiento y
evaluacion de programas, que permiten medir resultados y
optimizar los procesos institucionales.

Modelo de Recursos Humanos en funcionamiento para la
administracion de estructuras orgdnicas y plantillas de
personal.

Regularizacién y control
presupuestal de Institutos.

eficiente de la operaciéon

Oportunidades
Vinculacién con instituciones nacionales e internacionales
para el desarrollo de proyectos innovadores, investigacion
aplicada y transferencia de tecnologia en salud.
Incremento en la inversién y apoyo financiero por parte de
los gobiernos federal y estatal destinados al sistema de
salud.
Consolidacion de alianzas  estratégicas para la
implementacion de politicas publicas conjuntas y
programas integrales con el fin de convertir a Jalisco en un
referente en la atencion de salud a la poblacion sin
seguridad social.
Aprovechamiento de Compras Mx (antes COMPRANET)
para acercamiento con proveedores nacionales e
internacionales.
Laboratorios y fabricantes regionales para negociacién de
precios en medicamentos e insumos.
Ampliacién de la cobertura digital “Red Jalisco”.
Cambios en los Modelos de Calidad establecidos por la
Federacion.
Incorporacion de nuevas tecnologias digitales y de
inteligencia artificial en la gestién de datos clinicos, analisis
predictivo y automatizacidn de procesos asistenciales.
Involucramiento favorable de la ciudadania en la promocion
de estilos de vida saludables.

Resistencia del personal del organismo al cambio en la
adopcidn e implementacién de nuevas tecnologias, lo que
retrasa la transformacidn digital en los procesos de atencién y
gestion.

Cultura laboral que no contribuye a la armonia organizacional.
Fallas en la implementacion de las NOM'’s, Guias de Practica
Clinica y Manuales de Procedimientos, afectando Ila
estandarizacion y calidad de la atencidn.

Manuales y protocolos desactualizados, con necesidad de
revision periddica y homologacién a estdndares nacionales e
internacionales.

Distribucién de medicamentos e insumos intermitente.
Necesidad de mejora de los procesos de control interno.
Rotacion de personal en dreas clave que impacta la
continuidad de programas y proyectos estratégicos.

Fallas en el cumplimiento de la Accidn Esencial 8 "Cultura de
Seguridad del Paciente para la mejora de la calidad en la
atencion".

Desigualdad en la distribucién de recursos humanos en zonas
urbanas y rurales, generando brechas en la cobertura y
oportunidad de atencion.

Limitaciones presupuestales para atender la creciente
demanda de servicios de salud y garantizar equipamiento de
alta tecnologia en todos los niveles de atencidn.

Limitaciones de recursos en la conservacién, mantenimiento y
actualizacion de infraestructura en unidades médicas,
especialmente en zonas de dificil acceso.

Brecha tecnoldgica y digital entre unidades de primer,
segundo y tercer nivel, lo que limita la consolidacion de la
atencidn integral.

Dependencia de financiamiento federal para proyectos
prioritarios, lo que genera incertidumbre y limita la autonomia
de gestion.

Amenazas

Incremento en los indices de violencia e inseguridad que
afectan al personal de salud, limitan el acceso a comunidades
y dificultan la operacidn en zonas vulnerables.

Cambios en las politicas federales de financiamiento que
pueden afectar la asignacion de recursos y limitar la
autonomia presupuestal estatal. (IMSS Bienestar).

Cambios regulatorios frecuentes desde la federacion que
exigen ajustes continuos en normativas, procesos y
cumplimiento institucional que no comparten la vision de la
atencion en salud.

Aumento en los costos de medicamentos, insumos y
equipamiento médico, derivados de la inflacidn, la volatilidad
del tipo de cambio y la dependencia de importaciones.
Desigualdad en el acceso a la atencién médica entre areas
urbanas y rurales, lo que amplia las brechas sociales y
geograficas en salud.

Desconfianza ciudadana hacia las instituciones de salud,
derivada de percepciones sobre calidad de la atencidn,
tiempos de respuesta y transparencia en la gestion de
recursos.

Escasez de disponibilidad de insumos y material en el
mercado.

Logistica Federal en la Distribucién de Medicamentos.
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El anadlisis institucional del OPD Servicios de Salud Jalisco permite identificar rutas estratégicas de
intervencién que fortalecen la gobernanza, la innovacién y la sostenibilidad operativa del sistema
estatal de salud. A partir del diagndstico situacional se agrupan en dos grandes vertientes: FOA y DAO,
que articulan la respuesta del organismo frente a su contexto interno y externo.

Rutas de Intervencidon FOA (Fortalezas, Oportunidades y Amenazas). Con ellas se busca aprovechar las
capacidades institucionales para consolidar el liderazgo estatal en salud, innovar en los modelos de
atencién y responder con resiliencia a los retos del entorno.

= Potenciar la infraestructura, el capital humano y los sistemas digitales (SRS y GRP) para avanzar hacia la
digitalizacién y la salud basada en datos.

=  Fortalecer la vinculacion interinstitucional e internacional para impulsar innovacion, investigacion y
transferencia tecnoldgica.

=  Consolidar la planeacion y gestion transparente de los recursos, mitigando riesgos financieros y
fortaleciendo la confianza ciudadana.

= Aprovechar la red de servicios para ampliar cobertura, mejorar atencién y reducir desigualdades
territoriales.

=  Promover alianzas estratégicas con municipios y sociedad civil para reforzar la atencién a poblacién sin
seguridad social.

Rutas de Intervencién DAO (Debilidades, Amenazas y Oportunidades). Con estas acciones se espera
reducir vulnerabilidades internas y fortalecer la capacidad institucional aprovechando las
oportunidades de modernizacién, financiamiento y desarrollo tecnoldgico.

=  Fomentar la adopcion tecnoldgica y la cultura de innovacion en los procesos organizacionales.

= Profesionalizar y equilibrar la distribucion del personal de salud en todo el territorio.

= Fortalecer el control interno, la transparencia y la rendicion de cuentas.

= Mejorar la conservacion y modernizacion de infraestructura y equipamiento médico.

= Optimizar la gestion logistica para garantizar el abasto oportuno de medicamentos e insumos.

=  Impulsar campaiias de participacion ciudadana y comunicacion institucional para reforzar la confianza
publica.
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V. Apartado estratégico

Objetivos institucionales

Los objetivos institucionales del OPD Servicios de Salud Jalisco representan la ruta estratégica que
orienta nuestro quehacer en el corto, mediano y largo plazo. Estos objetivos surgen de un ejercicio de
planeacién participativa, fundamentado en el diagndstico institucional y de salud de la poblacién, en
el campo de accidn del Organismo, asi como en el rumbo establecido por el Gobierno del Estado de
Jalisco. Su propésito es traducir la misién y visién institucional en acciones concretas que fortalezcan
el sistema estatal de salud, asegurando un acceso equitativo, oportuno y de calidad a los servicios, con
especial atencidn a las personas sin seguridad social. Ademas, buscan promover el bienestar integral
de la poblacién mediante estrategias de prevencién, promocion, atencion y cuidado.

De esta manera, los objetivos institucionales constituyen el marco que guia el disefio de politicas,
programas y proyectos, asegurando coherencia con los planes nacional y estatal de desarrollo, y
consolidando nuestro compromiso de construir un sistema de salud mds justo, incluyente y cercano a
las personas

Figura 9. Objetivos Institucionales del OPD SSJ.

Brindar acceso efectivo y equitativo a servicios integrales de salud en
todo el estado para la poblacién sin seguridad social a través de atencidn
curativa diferenciada para edades y grupos en situacion de Ol1.
vulnerabilidad, asi como la implementacién de modelos de atencién
innovadores con calidad v medicamentos gratuitos.

Mejorar la salud de la poblacién en las comunidades del estado de Jalisco,
prioritariamente aquella sin seguridad social, mediante la prevencion de

Ol2. enfermedades, la promocién de entornos y estilos de vida saludables,

educacion para la salud y sensibilizacion a la ciudadania para que sea mas
participativa y corresponsable en el autocuidado de la salud.

Fortalecer el estado y la capacidad de respuesta de las unidades médicas,
asegurando la disponibilidad de infraestructura, equipamiento, capital humano
en salud suficiente con habilidades y conocimientos para garantizar calidad, 013
seguridad y oportunidad en la atencién médica, particularmente para la poblacién '
sin acceso a seguridad social, en todas las regiones del estado.

Garantizar la gestion adecuada de los servicios de salud coordinando
estrategias para la construccién de un sistema universal de salud, a
Ol4. través de la observancia y cumplimiento del marco normativo,
asegurando la eficacia, eficiencia, economia, transparencia y honradez
en la utilizacién de los recursos publicos.

&%e

Fuente: Elaboracion propia, Direccién de Planeacion Institucional, OPD SSJ.

Los objetivos institucionales del OPD Servicios de Salud Jalisco se encuentran estrechamente
vinculados con la estructura operativa del Organismo, de manera que cada area contribuye de forma
complementaria al cumplimiento de la misidn y vision institucional. Esta articulaciéon permite que los
esfuerzos no se desarrollen de manera aislada, sino bajo un esquema de corresponsabilidad,
coordinacién y trabajo conjunto.

Las areas sustantivas, como las responsables de la atencion médica, la promocién de la salud, la
prevencion de enfermedades y la atencién a grupos prioritarios, alinean sus estrategias directamente
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con los objetivos orientados a garantizar el acceso equitativo, oportuno y de calidad a los servicios de
salud, con especial atencién a la poblacién sin seguridad social.

Por su parte, las areas de apoyo y gestion administrativa, encargadas de la planeacién, finanzas,
recursos humanos, infraestructura, adquisiciones y control interno, se articulan con los objetivos
relacionados con la eficiencia en el uso de recursos, la transparencia en la gestion y el fortalecimiento
de la capacidad institucional.

Finalmente, las areas de direccion, coordinacion y evaluacion aseguran la coherencia entre las
prioridades nacionales, estatales e institucionales, contribuyendo al seguimiento de resultados y al
redisefio de las estrategias cuando es necesario, para responder con pertinencia a las necesidades de
la poblacidn jalisciense.

De esta manera, los objetivos institucionales no solo orientan el quehacer del OPD, sino que también
sirven como eje integrador que da sentido y cohesidn al trabajo de todas sus areas, consolidando un
sistema estatal de salud mds justo, eficiente y centrado en las personas.

Tabla 14. Vinculacién de la estructura orgdnica con los objetivos institucionales.

_ Area____INo. Objetivos Institucionales

Brindar acceso efectivo y equitativo a servicios integrales de salud en
todo el estado para la poblacién sin seguridad social a través de atencion
Ol1 |curativa diferenciada para edades y grupos en situacion de
vulnerabilidad, asi como la implementacién de modelos de atencion

=  Direccion de Institutos
= Direccion de Hospitales
=  Direccion de Control y Prevencion de

Enfermedades ) ; ) )
innovadores con calidad y medicamentos gratuitos.
* Subdireccion General de Programas en Mejorar la salud de la poblacién en las comunidades del estado de
Sf"“d_, o, Jalisco, prioritariamente aquella sin seguridad social, mediante la
=  Direccion de Control y Prevencion de L, ., . .
Enfermedades OI2 | prevencion de enfermedades, la promocién de entornos y estilos de vida

*  Direccién de Regiones Sanitarias saludables, educz?\<:.|on .para la salud y sensibilizacion a |E.1 ciudadania para
= Direccion de Participacién Social que sea mas participativa y corresponsable en el autocuidado de la salud.

Fortalecer el estado y la capacidad de respuesta de las unidades médicas,

asegurando la disponibilidad de infraestructura, equipamiento, capital

«  subdireccién General Médica 013 human.o en s.alud sufncgnte con hablllfiades % conoum.l?ntos, p.ara

«  Direccién de Recursos Humanos garantizar calidad, seguridad y oportunidad en la atencién médica,

= Direccion de Operaciones particularmente para la poblacién sin acceso a seguridad social, en todas
las regiones del estado.

= Direccidn de Gestion Administrativa
=  Direccion de Innovacién

=  Direccion General
= Direccién de Planeacion Institucional
= Subdireccién General de Administracion

»  Direccién de Némina Garantizar la gestion adecuada de los servicios de salud coordinando
= Direccién de Finanzas estrategias para la construccién de un sistema universal de salud, a
= Unidad de Transparencia y Protecciéon de | Ol4 |través de la observancia y cumplimiento del marco normativo,
* Datos Personales asegurando la eficacia, eficiencia, economia, transparencia y honradez
®  Direccion Juridica en la utilizacién de los recursos publicos.

= Organo interno de control
= Direccion de Rendicion de Cuentas vy
Auditorias

Fuente: Elaboracién propia, Direccion de Planeacion Institucional, OPD SSJ.
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Lineas de accion

Las lineas de accidn del OPD Servicios de Salud Jalisco se derivan de los objetivos institucionales y se
construyen con base en el diagndstico, el campo de accidn y el analisis FODA, asegurando respuestas
estratégicas ante las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas identificadas en el sistema
estatal de salud. Su disefio se alinea a los resultados y estrategias planteados en el Plan Estatal de
Gobernanza y Desarrollo 2024—2030, garantizando coherencia con las prioridades de politica publica
en Jalisco. Cada linea de accidn busca incidir en la mejora de la salud de la poblacién sin seguridad
social, ampliar el acceso equitativo a servicios integrales, fortalecer la capacidad instalada con
infraestructura, personal y tecnologias adecuadas, e impulsar una gestién eficiente, transparente e
incluyente. Asimismo, priorizan la atencidn a grupos en situacién de vulnerabilidad, la promocién de
la prevencion y el autocuidado, y la consolidacidon de un sistema universal de salud a través de la

coordinacion interinstitucional y la corresponsabilidad social.

Tabla 15. Determinacion de las lineas de accién.

Aliados

Objetivo Linea de accién estratégicos en
Jalisco

L1.1. Fortalecer la cobertura de servicios médicos de segundo nivel | siop, autoridades

en todas las regiones del estado, para garantizar el acceso a | municipales y locales,

diagnosticos y tratamientos especializados. sociedad civil, ciudadania

L1.2. Fortalecer la atencién de enfermedades cronicas en la poblacion | Autoridades municipales

ol con padecimientos de larga duracién, para asegurar su seguimiento | y locales, sociedad civil,

Brindar acceso
efectivo y equitativo
a servicios integrales

de salud en todo el
estado para la

implementacion de
modelos de atencién
innovadores con

continuo mediante redes integradas de servicios.

ciudadania

L1.3. Desarrollar estrategias de atencion diferenciada para grupos
etarios y personas con condiciones especificas (linea de vida,

Autoridades Municipales
y locales, sociedad civil,

desarrollo, discapacidad y salud mental infantil en nifias y nifios, para
promover un desarrollo integral y prevenir complicaciones futuras.

= Direccién de poblacién sin discapacidad, VIH, Hepatitis C, cancer), a fin de brindar atencién ciudadania
Institutos seguridad social a integral y apoyo a cuidadores.
= Direccién de | través de atencidn - —
Hospitales curativa diferenciada | L1.4. Fortalecer la atencién a la salud mental y las adicciones en todas | Autoridades Municipales
= Direccién de | paraedadesy grupos | las regiones del estado, para ofrecer servicios accesibles y oportunos | y locales, sociedad civil,
Control y en situacion de que favorezcan el bienestar psicosocial. ciudadania
Prevencion de vulnerabilidad, asf
Enfermedades como la L1.5. Mejorar la deteccién y atencién temprana de trastornos del | Autoridades Municipales

y locales, sociedad civil,
ciudadania

Participacion Social
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entornos y estilos de
vida saludables,

identificar brotes tempranamente y coordinar respuestas ante
emergencias sanitarias.

calidad y
medicamentos L1.6. Incrementar la disponibilidad de centros de salud con atencién | Autoridades Municipales
gratuitos. 24/7 en regiones estratégicas del estado, para garantizar servicios | y locales, sociedad civil,
médicos continuos y oportunos. ciudadania
L1.7. Garantizar el acceso oportuno y gratuito a servicios de salud | siop, Autoridades
materna e infantil para mujeres embarazadas y recién nacidos, con | Municipales y locales,
atencién integral desde el control prenatal hasta el puerperio. sociedad civil, ciudadania
= Subdireccion ol2. L - "
General de | Mejorar la salud de la | L2.1. Incrementar la descentralizacion de los servicios de salud hacia | Autoridades Municipales
Programas en poblacién en las comunidades rurales, indigenas y urbanas marginadas, para acercar | y locales, sociedad civil,
Salud comunidades del la atencion mediante brigadas y estrategias itinerantes. ciudadania
= Direccién de estado de Jalisco,
Control . y prioritariamente L2.2. Implementar acciones permanentes de prevencién y control de | Autoridades Municipales
Privenc'gnd de aque_”a sin Ségur'dad enfermedades cardio metabdlicas en la poblaciéon general, para |y locales, sociedad civil,
Enfermedades social, mediante la | 5 mantar a deteccién temprana y habitos de vida saludables. ciudadania
= Direccién de prevencion de
Regiones Sanitarias | enfermedades, la | |2 3. Fortalecer la vigilancia epidemiolégica en todo el estado, para | COPRISIAL, IMSS, ISSSTE,
= Direccién de promocién de SMM, sector privado,

academia, sociedad civil
organizada.
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Objetivo

educacion para la
saludy
sensibilizacién a la
ciudadania para que
sea mas participativa
y corresponsable en
el autocuidado de la
salud.

OPD Servicios de Salud Jalisco

Linea de accidn

L2.4. Fortalecer las acciones de control para la prevencién y atencion
de enfermedades transmitidas por vector, con prioridad en el
Dengue, para reducir la incidencia y propagacion en zonas de riesgo.

Aliados
estratégicos en
Jalisco

Autoridades Municipales
y locales, sociedad civil,
ciudadania

L2.5. Impulsar la prevencién y control de enfermedades transmitidas
por zoonosis en la poblacion y animales domésticos, para reducir
riesgos mediante la tenencia responsable y vacunacion.

Autoridades Municipales
y locales, sociedad civil,
ciudadania

L2.6. Fortalecer la prevencidn y reduccién del estigma en salud
mental, adicciones y bienestar psicosocial en escuelas, familias y
comunidades, para promover la inclusién y el acompafiamiento
social.

Secretaria de Educacion,
sociedad civil organizada,
ciudadania

L2.7. Impulsar la participacién social en comunidades urbanas y
rurales, para fortalecer la promocion de la salud mediante ferias,
brigadas y espacios de consulta ciudadana.

Autoridades Municipales
y locales, sociedad civil,
ciudadania

L2.8. Fortalecer la cobertura de atenciéon médica de primer nivel en
zonas con mayor rezago, para garantizar servicios basicos accesibles
y de calidad.

SIOP, Autoridades
Municipales y locales,
sociedad civil, ciudadania

L2.9. Garantizar la prevencidn, deteccién temprana y atencion
integral de VIH, Hepatitis C y otras ITS en poblacién vulnerable y en
riesgo, para reducir la transmision y asegurar tratamiento oportuno
con acompafiamiento comunitario.

SMM, COESIDA, SIPINNA,
sociedad civil organizada,
ciudadania

L2.10. Fortalecer la atencién a la salud infantil, especialmente en la
primera infancia, para promover el desarrollo integral y la deteccion
oportuna de enfermedades como el cancer infantil.

CGEDS, SIPINNA, PPNNA,
DIF, SSAS, ciudadania,
Autoridades Municipales
y locales, sociedad civil,
Secretaria de Educacion

L2.11. Fortalecer la cobertura universal de vacunacién en toda la
poblacién, para prevenir enfermedades reemergentes mediante
campaiias de concientizacion.

Autoridades Municipales
y locales, sociedad civil,
ciudadania

L2.12. Fortalecer la prevencién y deteccion oportuna de cancer en la
mujer en comunidades rurales, indigenas y zonas marginadas, para
asegurar la referencia oportuna y el acompafiamiento psicosocial.

SISEMH, Autoridades
Municipales y locales,
sociedad civil, ciudadania

L2.13. Fortalecer la atencion integral de la salud sexual y reproductiva
en adolescentes, para prevenir embarazos e infecciones de
transmision sexual mediante educacidén, consejeria y espacios
seguros.

DIF, SIPINNA, SISEMH,
Autoridades Municipales
y locales, sociedad civil,
ciudadania

L2.14. Fortalecer la atencidn integral al adulto mayor en todas las
regiones del estado, para prevenir enfermedades crénicas y mejorar
la calidad de vida mediante servicios geriatricos y apoyo a cuidadores.

DIF, Direccion de
Inclusién, Autoridades
Municipales y locales,
sociedad civil, ciudadania

L2.15. Fortalecer la salud bucal en poblacién infantil y comunidades
en rezago, para prevenir enfermedades y asegurar atencion
odontoldgica basica accesible.

Autoridades Municipales
y locales, sociedad civil,
ciudadania

L2.16. Promover la salud materna y perinatal en mujeres
embarazadas, para fortalecer redes de apoyo mediante talleres y
acompafiamiento comunitario.

SIPINNA, Autoridades
Municipales y locales,
sociedad civil, ciudadania
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Linea de accidn

Aliados
estratégicos en

ol13.
Fortalecer el estado y
la capacidad de
respuesta de las

L3.1. Implementar un programa integral de capacitacion vy
profesionalizacién para el personal de salud, a fin de fortalecer sus
competencias técnicas, éticas y humanas.

Jalisco

SSJ, universidades,
colegios profesionales

unidades médicas, | L3.2. Ejecutar el Plan Estatal de Infraestructura en las unidades | siop, Autoridades
= Direccién de asegurando la médicas del estado, para modernizar, ampliar y mantener los | Municipales y locales,
Gestion disponibilidad de espacios de atencion. sociedad civil, ciudadania
Administrativa infraestructura,
= Direccion de equipamiento, ,
Innovacién capital humanoen | L3.3. Optimizar la gestiéon administrativa en el sistema estatal de SSJ, SHP, Secretaria de

= Subdireccién
General Médica

salud suficiente con
habilidades y

salud, para simplificar procesos y orientar la operacion a resultados.

Administracidn,
municipios.

- ElrecclonH de conocntrplentolsjdpa(jra L3.4. Incorporar nuevas tecnologias aplicadas a la salud en los | ss), SHP, Secretaria de
ecursos Humanos garantizar caliaaaq, .y . T .y s . L .y
N ) r revencion, diagndsti ncién ion clini ra | Administracién

« Direccidn o seguridad y procesos de prevencién, diagndstico, atencién y gestion clinica, para ,

Operaciones

oportunidad en la
atencién médica,
particularmente para
la poblacion sin
acceso a seguridad
social, en todas las
regiones del estado.

mejorar la eficiencia y la calidad de los servicios.

municipios.

L3.5. Garantizar la suficiencia y distribucion equitativa de recursos
humanos en todas las regiones del estado, para asegurar cobertura
médica adecuada y continua.

SSJ, SHP, Secretaria de
Administracidn,
municipios.

L3.6. Asegurar el abasto continuo y transparente de medicamentos e
insumos médicos en todas las unidades de salud, para garantizar
tratamientos oportunos y confiables.

SSJ, SHP, Secretaria de
Administracidn,
municipios.

= Direccidn General

L4.1. Fortalecer la transparencia presupuestal y la rendicion de
cuentas en la gestion del sistema estatal de salud, para asegurar el
uso eficiente y legal de los recursos publicos.

SSJ, SHP, Secretaria de
Administracién,
Contraloria del estado,
municipios.

= Direccion de ol4.
Planeacién Garantizar la gestion | L4.2. Establecer procesos de planeacion, direccion, coordinacion y
Institucional adecuada de los evaluacion en las instituciones de salud, para orientar las acciones | SSJ, SHP, SPPC
= Subdireccién servicios de salud con base en indicadores estratégicos.
General de coordinando
Administracién estrategias parala | L4.3. Promover el acceso universal a los servicios de salud para | SSJ, Autoridades
= Direccién de | construcciénde un | poblacidn sin seguridad social, mediante la afiliacion al Seguro Salud | Municipales y locales,
Némina sistema universal de | J3lisco. ciudadania
= Direccién de | salud, a través de la
Finanzas observancia y L4.4. Optimizar el uso de recursos humanos, materiales, financierosy | SSJ, SHP, Secretaria de
* Transparencia vy | cumplimientodel | tecnolégicos en las dependencias del sector salud, para mejorar la | Administracion,
Proteccion de marco normativo,

Datos Personales
= Direcci6n Juridica
= Organo interno de

asegurando la
eficacia, eficiencia,
economia,

eficiencia administrativa.

sindicato, municipios.

L4.5. Generar y publicar informacién en materia de salud para

control transparencia y instituciones y ciudadania, a fin de cumplir con los requerimientos de | Contraloria del Estado
= Direccién de honradezen la auditoria y rendicién de cuentas.
Rendicion de utilizacién de los
Cuentas y | recursos publicos. Comisién Estatal de
Auditorfas L4.6. Garantizar el acceso a la informacion publica y la proteccion de | Transparencia,
datos personales en el ambito de salud, para cumplir con las | Sistema Estatal
disposiciones legales vigentes. Anticorrupcion de
Jalisco, ITEI

Fuente: Elaboracién Propia, Direccion de Planeacion Institucional, OPD SSJ.

En conjunto, estas lineas de accidn constituyen una ruta clara y estratégica para fortalecer las acciones
del OPD Servicios de Salud dentro del sistema de salud en Jalisco, consolidando un modelo mas
equitativo, incluyente y sostenible. Su implementacién permitira avanzar hacia un organismo con
mayor capacidad de respuesta, comprometido con la calidad, la calidez en la atencidn y orientado a
garantizar que todas las personas, especialmente quienes carecen de seguridad social, ejerzan
plenamente su derecho a la salud.
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Alineacion con el Plan Estatal de Desarrollo y Gobernanza y
Objetivos de Desarrollo Sostenible

La definicion de los objetivos y lineas de accién del OPD Servicios de Salud Jalisco se encuentra
estrechamente articulada con el Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030. Esta vinculacion
garantiza que las acciones institucionales contribuyan al fortalecimiento de la capacidad de conduccion
y coordinacion del sector, al acceso equitativo y oportuno de la poblacién sin seguridad social a
servicios de calidad, a la atencion integral de emergencias y desastres, y a la proteccion de los grupos
en situacion de mayor vulnerabilidad. Asimismo, asegura coherencia con las prioridades estatales en
materia de prevencidn, salud mental, combate a las adicciones, salud materna y perinatal, atencion a
la violencia de género y fomento del autocuidado, consolidando asi un sistema de salud mas
incluyente, equitativo y sostenible para las y los jaliscienses.

Tabla 16. Vinculacidon del Plan institucional al PEDG y ODS éreas sustantivas.

AVEelloES s 2, Jalisco Crece para todas y todos.
- . 02. Garantizar el acceso efectivo de toda la poblacién a la educacién, la salud, la
Objetivo sectorial . . . L p
cultura y la asistencia social, con prioridad para los grupos mas vulnerables.
2.3 Salud que protege y acompania.
Mejorar la salud de la poblacién en el Estado de Jalisco
- o mediante la prevenciéon de enfermedades, la promocién Metas ODS
Objetivo tematico . .
de entornos y estilos de vida saludables, y el
. ., 4 3.1,3.2,3.4,35y3.7
fortalecimiento de la atencién médica.

A tanti Li d
Resultado(s) esperados del PEGD Obijetivo Institucional (ESSESIREEE me:—fs’ =
responsable accion
Ol1.

Brindar acceso efectivo y equitativo a servicios . L. L1.1.
. Direccién de
. A . integrales de salud en todo el estado para la i R ., 11.2.
R2.3.2 La poblacion sin seguridad social accede . . . . Institutos; Direccidn
. . . poblacién sin seguridad social a través de . L1.3.
de manera efectiva y con equidad a servicios L. . . . de Hospitales;
atencidn curativa diferenciada para edades y L1.4.

Direccion de Control

integrales de salud de calidad y medicamentos ) . . .
8 y grupos en situacion de vulnerabilidad, asi como L1.5.

gratuitos. la implementacién de modelos de atencidn y Prevencion de L1.6.
. . . Enfermedades 1.7
innovadores con calidad y medicamentos .
gratuitos.
R2.3.2 La poblacion sin seguridad social accede LLZZE:
de manera efectiva y con equidad a servicios L2 10
integrales de salud de calidad y medicamentos L2.11.
gratuitos. 12.16.
ol2. Subdireccién
R2.3.6 En Jalisco la participacion vy . L
. . Mejorar la salud de la poblacién en las General de 12.2.
corresponsabilidad de la poblacion en el . .
R , P . comunidades del estado de Jalisco, Programas en Salud; L2.7.
autocuidado es mdas homogénea y efectiva, s ) . . . L.
| . prioritariamente aquella sin seguridad social, Direccion de Control L2.15.
mejorando su nivel de salud. . - -,
mediante la prevencion de enfermedades, la y Prevencién de
R2.3.3 En Jalisco se atiende la demanda en salud  Promocion de entornos y estilos de vida Enfermedades;
relacionada con emergencias y desastres, saludables, educacion para la salud y Direccion de 12.3.
reduciendo la presién al sistema de salud y a la | Sensibilizacion a la ciudadania para que sea mas  Regiones Sanitarias; 12.4.
sociedad. participativa y corresponsable en el autocuidado ' Direccion de
de la salud. Participacion Social 125
R2.3.4 En Jalisco los grupos en mayor riesgo o 12.6.
vulnerabilidad cuentan con mayor proteccion, L2.9.
atencion y control de su enfermedad o L2.12.
condicion. L2.13.
L2.14.
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o o Area sustantiva Lineas de
Resultado(s) esperados del PEGD Objetivo Institucional - o . o
responsable accion
ol3

Direccion de
- Gestion
Fortalecer el estado y la capacidad de respuesta L .
; P Administrativa;
de las unidades médicas, asegurando la . .. 3.1
. . . . . Direccion de
. . disponibilidad de infraestructura, equipamiento, . L3.2.

R2.3.1 Se incrementa la capacidad de . . Innovacion;

L. . . capital humano en salud suficiente con . .. L3.3.
conduccidn y coordinacién de la Secretaria de - L . Subdirecciéon
habilidades y conocimientos para garantizar . L3.4.
Salud dentro y fuera del sector. ) . . . General Médica;
calidad, seguridad y oportunidad en la atencién . L L3.5.
- . [ Direccion de 13.6
médica, particularmente para la poblacién sin -6.
. X . Recursos Humanos;
acceso a seguridad social, en todas las regiones ) -
Direccion de
del estado. .
Operaciones
Direccion General;
Direccion de
Planeacién
Institucional;
ol4. Subdireccion
Garantizar la gestion adecuada de los servicios General de Llj'lz'
. . de salud coordinando estrategias para la Administracion; :
R2.3.1 Se incrementa la capacidad de - . g_ P . . L4.3.
. L, ., construccion de un sistema universal de salud, a  Direccién de

conduccién y coordinacién de la Secretaria de , . I . L4.4.
través de la observancia y cumplimiento del Finanzas;

Salud dentro y fuera del sector. A o . L4.5.
marco normativo, asegurando la eficacia, Transparencia y 4.6
eficiencia, economia, transparencia y honradez Proteccién de Datos
en la utilizacién de los recursos publicos. Personales; Organo

Interno de Control;
Direccion de
Rendicion de

Cuentas y Auditorias
Fuente: Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030 del Estado de Jalisco. URL: https://plan.jalisco.gob.mx/wp-
content/uploads/2025/09/Plan-Estatal-de-Desarrollo-y-Gobernanza-V0.25.pdf

En este sentido, los objetivos y lineas de accion del OPD Servicios de Salud Jalisco no solo responden a
las necesidades inmediatas de la poblacidn, sino que también se alinean estratégicamente con la visidn
de largo plazo planteada en el Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030. Su implementacién
contribuird al fortalecimiento de un sistema estatal de salud con mayor capacidad de respuesta,
centrado en la equidad, la prevencidn y la atencion integral, asegurando que cada accién emprendida
sume al bienestar de la sociedad jalisciense y al cumplimiento de las metas estatales en materia de
desarrollo social y humano.
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VI. Programas presupuestarios y objetivos
institucionales

Identificacion de programas presupuestarios y su
contribucion a los objetivos institucionales

En el marco de la actualizacion de la estructura programatica, el OPD Servicios de Salud Jalisco llevo a
cabo un proceso integral de revisién y reconfiguracion de sus programas presupuestarios, con el
propodsito de optimizar la eficiencia en la asignaciéon y uso de los recursos publicos, ademas de
garantizar su alineacidon con los objetivos institucionales y con las prioridades establecidas en los planes
estatal y nacional de desarrollo. A partir de 2026, la reduccion de seis a cuatro programas
presupuestarios con nuevas claves no solo ordena y simplifica la gestion, sino que también fortalece
la vinculacidn programatico-presupuestal, asegurando que cada recurso invertido responda de manera
directa a metas y resultados previamente definidos.

Gracias a esta vinculacidn, los programas presupuestarios se consolidan como herramientas
estratégicas que articulan la planeacién con la ejecucién, contribuyendo de forma clara y medible al
cumplimiento de los objetivos institucionales. De este modo, los programas presupuestarios
representan el puente entre la planeacidn estratégica y la accion concreta, siendo fundamentales para
impulsar una politica de salud mas equitativa, sostenible y orientada a resultados.

En coordinacidn con la Secretaria de Hacienda Publica, se desarrollaron los programas
presupuestarios, asegurando su coherencia con los objetivos institucionales y con las areas y
programas que integran este organismo. Dicho trabajo se realizé en apego al Sistema Estatal de
Planeacién Participativa. A su vez, este sistema se articula con el Sistema Nacional de Planeacién
Democratica del Poder Ejecutivo Federal, con el fin de contribuir al cumplimiento de los objetivos
nacionales.

Partiendo de la visidn de que el sistema de salud debe ser universal, publico, plural y descentralizado,
se reconoce la necesidad de reducir las desigualdades sociales, responder eficazmente al aumento de
enfermedades crdnicas y enfrentar los desafios de un entorno global en constante transformacion. En
este sentido, el OPD Servicios de Salud Jalisco trabaja para mejorar de manera significativa las
condiciones de salud de la poblaciéon, asi como sus niveles de proteccién financiera, especialmente
entre quienes carecen de acceso a la seguridad social.

Tabla 17. Programas presupuestarios y objetivos institucionales.

i S Programa Presupuestario
Area responsable Obijetivo institucional MIR/TIG

Ol1. Brindar acceso efectivo y equitativo a servicios
. > . integrales de salud en todo el estado para la poblacién
Direccion de Institutos; . g . . . P L. P .
. L . sin seguridad social a través de atencién curativa S55.
Direccion de Hospitales; . . . L, . -
. .. diferenciada para edades y grupos en situacion de Acceso efectivo a los servicios de
Direccion de  Control vy - , . L.
L. vulnerabilidad, asi como la implementacién de modelos salud.
Prevencién de Enfermedades L . .
de atencién innovadores con calidad y medicamentos
gratuitos.
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Area responsable
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Objetivo institucional

Programa Presupuestario

Subdireccion General de
Programas en Salud

Direccion de  Control vy
Prevencion de Enfermedades

0I2. Mejorar la salud de la poblacion en las comunidades
del estado de lJalisco, prioritariamente aquella sin
seguridad social, mediante la prevenciéon de

MIR/TIG

§56. Fortalecimiento a la promocién

Direccion de Regiones enfermedades, la promocion de entornos y estilos de y atencion de la salud con enfoque
Sanitarias vida saludables, educacién para la salud y sensibilizacion comunitario.
Direccion de  Participaciéon a la ciudadania para que sea mas participativa y
Social corresponsable en el autocuidado de la salud.

. L . OI3. Fortalecer el estado y la capacidad de respuesta de
Direccion de Gestién . . . -
Administrativa las unidades médicas, asegurando la disponibilidad de

. - ., infraestructura, equipamiento, capital humano en salud
Direccidn de Innovacién - . Lo

suficiente con habilidades y conocimientos para §57.

Subdireccion General Médica
Direccion de Recursos
Humanos

Direccion de Operaciones

garantizar calidad, seguridad y oportunidad en la
atencidon médica, particularmente para la poblacién sin
acceso a seguridad social, en todas las regiones del
estado.

Generacion de recursos para la salud.

Direccion General
Direccion de
Institucional
Direccidn Juridica
Subdireccion General de
Administracion

Direccidn de Finanzas

Direccion de Némina

Direccion de Rendicion de
Cuentas y Auditorias

Organo Interno de Control
Unidad de Transparencia vy
Proteccion de Datos Personales

Planeacién

Ol4. Garantizar la gestién adecuada de los servicios de
salud coordinando estrategias para la construccion de un
sistema universal de salud, a través de la observancia y
cumplimiento del marco normativo, asegurando la
eficacia, eficiencia, economia, transparencia y honradez
en la utilizacién de los recursos publicos.

A5J. Fortalecimiento del Sistema
Integral de Salud.

Fuente:

Elaboracidn propia, Direccion de Planeacién Institucional, OPD SSJ.

Mecanismos de evaluacion y seguimiento

El Sistema de Informacién del Desempefio (SID) del OPD Servicios de Salud Jalisco constituye la
principal herramienta para garantizar una gestidn estratégica orientada a resultados y la mejora
continua en la prestacion de servicios de salud. A través de este sistema, se recopilan, organizan y
analizan datos clave sobre el rendimiento institucional, lo que permite medir avances, identificar dreas
de oportunidad, mitigar riesgos y asegurar la transparencia y la rendicion de cuentas.
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Figura 10. Sistema de Informacién del Desempefio OPD SSJ.

Sistema Estatal de Gestion para Evaluaciones
Resultados [SEGR)

= Atencion y Seguimiento 3 los Planes anuales de
= Spguimiento a las Matrices de Indicadores de E\'B_|IEIIi'I'1 {PAE) asi tomo 3 las agendas de
Resultzdos  (MIR} de  los  Programas mejora que se generan al respecto.
Presupuestarios del OPD 551 - pisefio y conduccion de evaluaciones intermnas.

Plan Institucional y Programa

Anual de Trabajo Auditorias
. SEglmmmu a Indicadores y Metas del Plan 2 9 - Atencidn a reguerimientes de auditorizs
Institucional, PAT General del OPD 551y Planes con respecto 3 la  informacidn  del
de Trabajo Especificos para el cumplimienta de desempefio.
los objetivos estratégicos y operativos.
Generacion de Informacion Sistema Transparencia
Estadistica = Respuesta a solicitudes de transparencia.
. — ; =
- erramienta Estafisica de idormaida de Informacion del P e EL om0 2 ) )
Tialh @ B IRk fe D =~ - Cmm':::i:t: de obfigaciones en la PMNT y
conoeids como “HaDt. Desempeiio (SID) pigina nsitusonsl
Sistema de Monitoreo y Evaluacion Informes
de Programas Sustantivos - Informes de desempefio en b Gesticn,
= Recopilacion ¥ evaluadon sistemdtica de 4 Servicios de 7 = Informes de avances de la  gestion
indicadores de desempefio, impacto y Salud Jalisco financiera,
gjercicio  presupusstarioc de  Programas u = Informe Situacional &
Sustantivos de Salud. = Informe Anual de Gobiema, etc.

Matriz de Indicadores FASSA Convenios (SANAS, IMSS

= Informes de Seguimiento a los estar)

indicadores de la matriz con base a la
aplicacién estatal del recurso.
- Programacion de Metas.

= Informes de Avances de las estrategias y
acoiones establecidas en el convenio.

Fuente: Elaboracion propia, Direccién de Planeacidn Institucional, OPD SSJ.

El SID integra diversos mecanismos y herramientas de seguimiento y evaluacién, entre los que
destacan el Convenio SANAS, los informes de gestién y anuales de gobierno, Indicadores FASSA, el
Sistema de Monitoreo y Evaluacion de Programas Sustantivos, el Presupuesto Ciudadano/SEGR, el
Programa Anual de Trabajo, Planes de Trabajo Especificos, las evaluaciones periddicas, la generacién
de informaciéon estadistica y las auditorias. Cada uno de estos elementos constituye un nodo de
interaccion que alimenta el analisis institucional y permite alinear las acciones con los objetivos
estratégicos y operativos.

Se ha construido un sistema que recopila y organiza datos sobre el desempeiio de los planes y
programas presupuestarios, asi como sobre la operatividad diaria. La informacién generada se integra
en tableros y reportes tanto estatales como federales, ofreciendo retroalimentacion esencial para el
desarrollo de politicas y la supervision de indicadores clave en salud.

La Direccion de Planeacidn Institucional, a través de la Coordinacion de Evaluacién, coordina el proceso
de seguimiento integral con la participacién de las Subdireccién General de Programas en Salud,
Subdireccién General Médica y Subdireccidn General de Administracién, quienes generan la
informacidn necesaria. El monitoreo se realiza de manera trimestral, lo que permite ajustes oportunos
y asegura la mejora continua. En el caso especifico del presente Plan Institucional se pretende generar
un informe anual de seguimiento especifico, mostrando los avances en congruencia con las lineas de
accion.
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Este sistema fortalece la capacidad del OPD Servicios de Salud Jalisco en distintos aspectos:

Optimizacion de procesos: El sistema proporciona una vision objetiva y cuantitativa del
desempefio institucional, lo que facilita la deteccion de dreas de mejora y la implementacion
de acciones correctivas que incrementen la eficiencia y eficacia de los procesos.

Replicacion de buenas prdcticas: Permite identificar experiencias exitosas y extenderlas a otras
dreas, impulsando asi la mejora continua en toda la organizacion.

Rendicion de cuentas y transparencia: Gracias a su estructura sdlida, el sistema respalda la
demostracion objetiva del cumplimiento de metas y objetivos ante la sociedad y las
autoridades, fortaleciendo la confianza en la gestion institucional.

Apoyo a la toma de decisiones estratégicas: Mediante el sequimiento y evaluacion del
desempefio, se identifican dreas prioritarias de intervencion, se optimiza la asignacion de
recursos y se evalua el impacto de las acciones implementadas. Esto promueve una cultura
organizacional de aprendizaje y resultados, donde la informacion digital generada en distintas
dreas permite anticipar problemas y gestionar de manera proactiva los riesgos de salud publica
en Jalisco.

Vinculacidn de la informacidn con la gestion: El Sistema de Informacidn del Desempefio conecta
la planificacion con el monitoreo y la evaluacion, generando una dindmica constante de
identificacion de mejoras. Su objetivo es consolidar una cultura organizacional enfocada en
resultados y en la toma de decisiones efectivas.

Disponibilidad de informacion para investigacion y transparencia: Los datos estadisticos
generados por las unidades de salud no solo apoyan la gestion interna, sino que también
constituyen una fuente de andlisis relevante para la investigacion en temas de salud,
necesidades de la poblacion y modelos de intervencion.

En suma, los mecanismos de seguimiento y evaluacion del OPD Servicios de Salud Jalisco no solo
cumplen con la generaciéon de reportes e indicadores, sino que consolidan una cultura organizacional
orientada a resultados, basada en la evidencia y en la corresponsabilidad institucional. Este enfoque
fortalece la gobernanza en salud y asegura que las acciones emprendidas impacten positivamente en
el bienestar de la poblacidn, particularmente en quienes carecen de seguridad social.
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Los objetivos institucionales, las lineas de accién y los proyectos del OPD Servicios de Salud Jalisco se
disefian con una vision integral que reconoce la importancia de los temas transversales establecidos
en el Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024—-2030. Su contribucidn se refleja en acciones que
fortalecen la proteccién de los derechos, la equidad, la sustentabilidad y la transparencia, asi como en
la construccion de entornos mas justos y saludables. De esta manera, la politica publica en salud no
solo busca mejorar la atencidon y el bienestar de la poblacién, sino también generar impactos positivos
que trasciendan al sector, abonando al cumplimiento de las prioridades transversales que orientan el
desarrollo del estado.

Tabla 18. Contribucion de las acciones o proyectos a las tematicas transversales.

Temas transversales*
(Plan Estatal de Desarrollo y Gobernanza 2024-

Objetivo e ST Estrategias de los Temas 2030)
Institucional P ) Transversales del PEDG
T4 T5 T6
ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
mediante programas integrales que
OI1. Brindar proporcionen informacién y
acceso efectivo y herramientas necesarias para
itati » lograrlo.
equitativo a $55_C1 Atencidn Integral g
servicios

integrales de
salud en todo el
estado para la
poblacion sin
seguridad social a
través de atencion
curativa
diferenciada para
edades y grupos
en situacion de
vulnerabilidad, asi
como la
implementacion

de la salud (mental, fisica,
paliativa y adicciones)
otorgada.

S55_C2 Atencidon médica
de calidad en los eventos
obstétricos otorgada por
profesionales de la salud.

ET3.3.1. Celebrar convenios para
canalizar y acompainiar a los
usuarios, trabajando en conjunto
con instituciones de salud,
educacioén especial y
organizaciones de la sociedad civil
que atienden a personas con
discapacidad.

ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
mediante programas integrales que
proporcionen informacién y
herramientas necesarias para

de modelos de lograrlo.
atencion
|nnova.dores con S55_C3 Acciones para el ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
calldad y manejo adecuado y control salud y el aumento de la violencia
medlcarpentos de pacientes con mediante programas integrales que
gratuitos. enfermedades cardio proporcionen informacion y
metabdlicas (ECM) herramientas necesarias para
implementadas. lograrlo.
ol2. ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la

Mejorar la salud
de la poblacién en
las comunidades
del estado de

S56_C1 Servicios de salud
sexual y reproductiva
brindados a poblacion

adolescente conforme a
sus necesidades.

salud y el aumento de la violencia

mediante programas integrales que
proporcionen informacion y
herramientas necesarias para

Jalisco, lograrlo.
prioritariamente . ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
lla si S56_C2 Acciones de control R .
aquella sin de fauna nociva salud y el aumento de la violencia
seguridad social, - v mediante programas integrales que
diante la prevencion de . R L
me proporcionen informacién y

prevencion de
enfermedades, la
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Objetivo
Institucional

promocion de
entornos y estilos
de vida
saludables,
educacion para la
salud y
sensibilizacion a la
ciudadania para
que sea mas
participativa y
corresponsable en
el autocuidado de
la salud.

OI3 Fortalecer el
estadoy la
capacidad de
respuesta de las
unidades médicas,
asegurando la
disponibilidad de
infraestructura,
equipamiento,
capital humano
en salud
suficiente con
habilidades y
conocimientos
para garantizar
calidad, seguridad
y oportunidad en
la atencién
médica,
particularmente
para la poblacion
sin acceso a
seguridad social,
en todas las
regiones del
estado.

Ol4. Garantizar la
gestion adecuada
de los servicios de
salud coordinando
estrategias para la
construccion de
un sistema
universal de
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Componentes/ Objetivos

S56_C3 Promocion y
seguimiento de
enfermedades sujetas a
vigilancia epidemioldgica.

S56_C4 Servicios
preventivos otorgados en
primer nivel de atencion.

S57_C1 Equipos médicos,
infraestructura y sistemas
de informatica mejorados.

S57_C2 Red de salud
ampliada y operada con
personal contratado y
capacitado.

S57_C3 Medicamentos e
insumos adquiridos.

A5J_C2 Direccionamiento,
Planeacién, coordinacién y
evaluacion implementadas
con referencia a las
acciones estratégicas del
sector salud.

A5J_C3 Mecanismos
incluyentes promovidos

Estrategias de los Temas
Transversales del PEDG

ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
mediante programas integrales que
proporcionen informacion y
herramientas necesarias para
lograrlo.

ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
mediante programas integrales que
proporcionen informacion y
herramientas necesarias para
lograrlo.

ET3.5.1. Establecer mecanismos de
coordinacién entre las
dependencias del poder ejecutivo y
el Consejo Consultivo de la
Comision Estatal Indigena para su
participacién en el disefio de
programas y servicios con enfoque
intercultural, con el fin de
garantizar el acceso a derechos,
bienes y
servicios de las personas
pertenecientes a pueblos y
comunidades
indigenas del estado.

ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
mediante programas integrales que
proporcionen informacién y
herramientas necesarias para
lograrlo.

ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
mediante programas integrales que
proporcionen informacion y
herramientas necesarias para
lograrlo.

ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
mediante programas integrales que
proporcionen informacién y
herramientas necesarias para
lograrlo.

ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
mediante programas integrales que
proporcionen informacion y
herramientas necesarias para
lograrlo.

ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
salud y el aumento de la violencia
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2030)
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Temas transversales*
(Plan Estatal de Desarrollo y Gobernanza 2024-

Objetivo Componentes/ Objetivos Estrategias de los Temas 2030)
Institucional P ) Transversales del PEDG
T1 T2 T3 T4 T5 T6
salud, a través de para asegurar el acceso mediante programas integrales que
la observanciay equitativo a servicios de proporcionen informacion y
cumplimiento del salud para grupos en herramientas necesarias para
marco normativo, condicién de lograrlo.
asegurando la vulnerabilidad.
e.f'.cac'a.' A5J_C4 Cobertura de ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
efmencn’a, servicios de salud ampliada salud y el aumento de la violencia
economla., mediante la afiliacién al mediante programas integrales que X
transparencia y Seguro Salud Jalisco para proporcionen informacion y
h‘o‘nrafi’ez enla poblacién sin seguridad herramientas necesarias para
ut|||zaC|on,de. los social. lograrlo.
recursos publicos.
A5J_C5 Recursos humanos,
materiales, financieros y
tecnoldgicos administrados =~ ET3.2.1 Prevenir el deterioro de la
y organizados salud y el aumento de la violencia
eficientemente, mediante programas integrales que X
fortaleciendo los procesos proporcionen informacion y
administrativos para el herramientas necesarias para
cumplimiento de los lograrlo.
objetivos institucionales en
salud.
A5J_F6 Informacion o
- . ET6.1.1 Dar seguimiento a los
generada para cumplircon . - o
L informes periddicos de auditoria y
los requerimientos de R X
o . resultados a las dependencias y
auditoria y rendicion de ) B
X entidades publicas.
cuentas del Organismo.
A5J_F7 Acceso a la .
. - L ET6.5.2 Fortalecer mecanismos que
informacién publica y .
) garanticen el acceso a la
proteccion de datos . I L
. informacién publica y la proteccién
personales garantizados
K L de los datos personales con la
mediante el cumplimiento o
) . finalidad de X
de disposiciones legales y -
o . transparentar las decisiones y
politicas de transparencia y .
. acciones gubernamentales.
rendicion de cuentas.
A5)_F8 Representacion y
asesoria técnica juridica, ET6.1.3 Fortalecer las capacidades
consultiva y litigiosa, institucionales de los entes
proporcionadas, publicos del Poder Ejecutivo de X

salvaguardando de manera
adecuada los intereses
juridicos del OPD Servicios
de Salud.

Jalisco mediante la
implementacidon de acciones
formativas.

Fuente: Plan Estatal de Desarrollo y Gobernanza 2024-2030 (PEDG). URL: https://plan.jalisco.gob.mx/wp-content/uploads/2025/09/Plan-Estatal-de-Desarrollo-

y-Gobernanza-V0.25.pdf

*Temas transversales: T1 Desarrollo integral de nifias, nifios y adolescentes; T2 Igualdad sustantiva entre mujeres y hombres; T3 Garantia y proteccion efectiva
de derechos, humanos; T4 Desarrollo sustentable y accion ante el cambio climatico; T5 Gobernanza y Cultura de Paz, y; T6 Transparencia, re ndicion de cuentas
y combate a la corrupcion

En sintesis, los objetivos, lineas de accion y proyectos del presente Plan Institucional se articulan
estratégicamente con los temas transversales del Plan Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024-2030,
orientando las acciones de salud hacia la garantia del derecho a la salud y el fortalecimiento de un
desarrollo equitativo, incluyente y sostenible. Esta integracion reafirma el compromiso del OPD
Servicios de Salud Jalisco con un sistema de salud que responda a las necesidades de la poblacién y
contribuya al bienestar y calidad de vida en el estado.
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VIIl. Atencion a grupos prioritarios

Contribucion a la atencion a grupos prioritarios

Los objetivos institucionales y los componentes de los programas presupuestarios del Plan Institucional
se encuentran estrechamente vinculados con la atencién a los grupos prioritarios definidos en el Plan
Estatal de Gobernanza y Desarrollo 2024—2030. Esta vinculacion permite identificar de manera clara la
contribucion del OPD Servicios de Salud Jalisco al cumplimiento de los compromisos establecidos con
nifias, nifios y adolescentes; juventudes; mujeres; personas adultas mayores; personas con
discapacidad; pueblos originarios; personas de la poblacién LGBTIQ+; personas migrantes y personas
cuidadoras. Con ello, se garantiza que la planeacion, la asignacidn de recursos y la implementacién de
acciones se realicen con un enfoque de equidad e inclusion, asegurando que los beneficios en materia

de salud lleguen a quienes mas lo necesitan.

Tabla 19. Vinculacion de acciones o proyectos para la atencion de grupos prioritarios.

Descripcién de la
transversalizacion

Grupos prioritarios*
(Plan Estatal de Desarrollo y Gobernanza 2024-2030)

Objetivo Componentes* L
) P (contribucién a los
grupos prioritarios) GP1 GP2 GP3 GP4 GP5 GP6 GP7 GP8  GP9
Contribuye a mejorar
L la calidad de vida
S55_C1 Atencidon . i
mediante atencion
Integral de la salud .
- integral que responde
(mental, fisica, .
liati a necesidades
Ol1.Brindar acceso patiativa y diferenciadas en salud X X X
efectivo y equitativo a adicciones) fisica y mental,
servicios integrales de otorgada. garantizando un
salud en todo el estado enfoque inclusivo
ara la poblacién sin -
P . P R Favorece la reduccién
seguridad social a de la mortalidad
través de atencion S55_C2 Atencién - ¥
. : . . morbilidad materna 'y
curativa diferenciada médica de calidad en .
neonatal mediante
para edades y grupos los eventos P .

. 9 - atencién especializada
en situacion de obstétricos otorgada obortuna
vulnerabilidad, asi por profesionales de . y P - X

priorizando a mujeres
como la la salud. ; -
X L en situacion de
implementacién de I,
- vulnerabilidad.
modelos de atencién
innovadores con $55 C3 Acciones Fortalece la
i - . revencion y control
calldgd / para el manejo pde enfermidades
medl?amentos adecuado y control -
gratuitos. de pacientes con cronicas no
transmisibles
enfermedades )
. " contribuyendo a
cardio metabdlicas ) L X
reducir complicaciones
(ECM) . .
. y mejorar la calidad de
implementadas. .
vida.
ol2. . Promueve el ejercicio
. S56_C1 Servicios de ]
Mejorar la salud de la de los derechos
L. salud sexual y
poblacién en las . sexualesy
. reproductiva X
comunidades del i reproductivos de
R brindados a
estado de Jalisco, W adolescentes y
R poblacién R
prioritariamente juventudes, X X X
X . adolescente
aquella sin seguridad fomentando

social, mediante la
prevencién de

conforme a sus
necesidades.

decisiones informadas,
prevencion de

14 5010 se mencionan los componentes que muestran una aportacion directa hacia el cumplimiento de compromisos de gobierno con los grupos prioritarios.
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Objetivo

Componentes**

Descripcion de la
transversalizacion
(contribucién a los

Grupos prioritarios*
(Plan Estatal de Desarrollo y Gobernanza 2024-2030)

grupos prioritarios) GP1 GP2 GP3 GP4 GP5 GP6 GP7 GP8 GP9
enfermedades, la embarazos no
promocién de deseados y acceso
entornos y estilos de equitativo a servicios
vida saludables, de salud integral, con
educacion para la especial atencion a
salud y sensibilizacion mujeres jovenes.
ala ciudad’am’a para Amplia el acceso a
que .se'za mas servicios basicos de
participativa y S56_C4 Servicios prevencién en salud,
corresponsable en el preventivos priorizando la
autocuidado de la otorgados en primer ~ deteccidn oportunay X X
salud. nivel de atencidn. la promocién de estilos
de vida saludables.

Fortalece la capacidad
OI3. Fortalecer el instalada del sistema
estado y la capacidad S57_C1 Equipos d.e salud mediante
de respuesta de las médicos, |nfraestructlura y
unidades médicas, infraestructura y tecnologia,
asegurando la sistemas de asegurando que los . . y
disponibilidad de informatica grupos vulnerables
infraestructura, mejorados. accedana ser\{laos con
equipamiento, capital mayor calidad,
humano en salud equidad y
suficiente con oportunidad.
habilidades y Expande la cobertura
conocimientos para geograficay mejora la
garantizar calidad, atencién con personal
cporundadena  S7C2Reddesaug e300, plorndo
atencién médica, ampliada y operada juventudes, mujeres y X
particularmente para con personal personas adultas X X

la poblacién sin acceso
a seguridad social, en
todas las regiones del
estado.

contratado y
capacitado.

mayores,
especialmente en
comunidades con

mayor rezago social.

Fuente: Plan Estatal de Desarrollo y Gobernanza 2024-2030 (PEDG) Grupos Prioritarios: GP1 Nifias, nifios y adolescentes; GP2 Juventudes; GP3 Mujeres; GP4
Personas adultas mayores; GP5 Personas con discapacidad; GP6 Personas de pueblos originarios; GP7 Personas de |a diversidad sexual; GP8 Personas migrantes;
GP9 Personas cuidadoras. URL: https://armemosunplan.mx/wp- content/uploads/2025/06/Plan_Estatal_de_Desarrollo_y_Gobernanza_2024-2030.pdf

Es importante precisar que las actividades de los componentes relacionados al Ol4 no se pueden
asociar directamente a los grupos prioritarios por ser procesos y procedimientos de soporte y direccién
implicitos en la gestién comun a toda la administracion y operacion del OPD SSJ.

De esta manera, los objetivos, lineas de accion y programas presupuestarios definidos en el presente
Plan Institucional no solo fortalecen el sistema de salud en su conjunto, sino que también aseguran
una respuesta focalizada a las necesidades de los grupos prioritarios. Con ello, el OPD Servicios de
Salud Jalisco reafirma su compromiso de garantizar el derecho a la salud bajo principios de equidad,
inclusion y no discriminacién, contribuyendo al cumplimiento de los compromisos estatales y
nacionales en favor del bienestar integral de toda la poblacidn.

46

’1’5?!5 Plan Institucional
7/



OPD Servicios de Salud Jalisco

IX. Cartera de proyectos institucionales

Durante el presente periodo constitucional, el OPD Servicios de Salud Jalisco impulsara una serie de
proyectos estratégicos orientados a fortalecer la capacidad institucional y responder de manera
efectiva a las necesidades de la poblacién sin seguridad social.

Estos proyectos se disefian con el propdsito de contribuir al cumplimiento de los objetivos planteados
en el Plan Institucional, alinedndose con las prioridades estatales y nacionales en materia de salud. Su
implementacion permitira avanzar en el logro de las metas establecidas, garantizando un impacto
directo en la mejora de la calidad, cobertura, equidad y eficiencia de los servicios de salud en el estado.

Tabla 20. Proyectos Institucionales.

Periodo
de
implemen
tacion
(Afos)

Alcance

Nombre del (estatal,

Proyecto regional,
municipal)

Area(s) Objetivo
responsable(s) institucional

Descripcion del proyecto

Médicas y médicos de Jalisco
en tu hogar, es un nuevo
modelo de atencién a la salud
comunitaria y familiar. Surge
como una respuesta
innovadora a los desafios
actuales que enfrenta el

0l12.
Mejorar la salud
de la poblacion

; s en las
sistema de salud en México, .
comunidades del
buscando promover la
., ., estado de
prevencion, la educacion y la .
L . Jalisco,
participacion activa de las L
. - prioritariamente
comunidades en la gestion de .
. aquella sin
su propia salud vy la . .
L, L. seguridad social,
construccion de  habitos . ., .
. Subdireccién mediante la
saludables. A través de L.
. e General de prevencion de
e brigadas  multidisciplinarias,
Médicas y . Programas en enfermedades,
. los profesionales en salud .,
Médicos de o Salud la promocién de
X llegan hasta tu hogar. El Estatal 2 afios
Jalisco en tu , entornos y
promotor de salud tocard tu . . . .
Hogar L - Direccién de estilos de vida
puerta para invitarte a recibir S
L, o Participacion saludables,
atencién médica en un punto . L
Social educacidon para
de salud. Este punto de salud
, la salud y
estara compuesto por S
. L sensibilizacion a
especialistas en  distintos . p
. . la ciudadania
campos, que te brindaran
L . para que sea
atencidn personalizada y se més
encontraran a unos pasos de S
A participativa y
tu casa. Atencion a la corresponsable
Poblacion: Meédica, P
, .. en el
Enfermeria, Nutricional, .
R - autocuidado de
Psicoldgica, Odontolodgica, Ia salud
Trabajo Social, Afiliacion al
Seguro Jalisco, Acciones en
Cartilla Nacional de Salud y
Diagnostico situacional del
entorno.
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Periodo
de
implemen
tacion
(Afos)

Alcance
Nombre del (estatal,

Area(s) Objetivo

Descripcion del proyecto . S
Proyecto P proy regional, responsable(s) institucional

municipal)

Ol4. Garantizar
la gestion
adecuada de los
servicios de
salud
coordinando
estrategias para
la construccion

- de un sistema
Es el servicio completamente

. L universal de
gratuito de seguimiento vy ,
L . . ., salud, a través
atencién médica al que todas y Subdireccidn de Ia
Seguro todos los jaliscienses sin " General de .
g . . Estatal 2 afios observancia y
Médico Al seguridad  social  pueden Programas en L
. . cumplimiento
Estilo acceder de manera facil vy Salud
. . - del marco
Jalisco sencilla, al afiliarse al .
normativo,
programa.
asegurando la
eficacia,
eficiencia,
economia,

transparencia y
honradez en la
utilizacién de los
recursos
publicos.

Fuente: Elaboracion propia, Direccion de Planeacidn Institucional, OPD SSJ.

Los proyectos que la institucién llevara a cabo durante este periodo son una oportunidad para
transformar la salud en Jalisco y acercarnos a la visidon de un sistema mas humano, inclusivo y cercano
a la gente. Cada accidn emprendida serd un paso firme hacia el cumplimiento de nuestras metas vy,
sobre todo, hacia la construccion de un futuro en el que todas las personas puedan ejercer plenamente
su derecho a la salud y vivir con mayor bienestar.
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Anexo 1. Glosario de Acrénimos

=  CAMEJAL: Comision de Arbitraje Médico del Estado de Jalisco.

= CAVTP: Consejo para la Atencion de las Victimas del Transporte Publico.

= CECAIJ: Consejo Estatal contra las Adicciones en Jalisco.

= CEPAIJ: Consejo Estatal para la Prevencidn de Accidentes.

= CESMA: Consejo Estatal de Salud Mental y Adicciones.

= CETRAJAL: Centro de Trasplantes de Organos y Tejidos del Estado de Jalisco.

=  CGEDS: Coordinacion General Estratégica de Desarrollo Social.

=  COESIDA: Consejo Estatal para la Prevencion y Control del Sida.

= COPRISIAL: Comision para la Proteccion Contra los Riesgos Sanitarios de Jalisco.

=  DIF: Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia.

= IDJ: El Instituto Dermatoldgico de Jalisco.

= |JC: Instituto Jalisciense de Cancerologia.

= |JCR: Instituto Jalisciense de Cirugia Reconstructiva.

= |MSS: Instituto Mexicano del Seguro Social.

= |SSSTE: Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado.

= [TEl: Instituto de Transparencia, Informacion Publica y Proteccion de Datos Personales del Estado de
Jalisco.

=  NOM'’s: Normas Oficiales Mexicanas.

=  OPD HCG: Organismo Publico Descentralizado Hospital Civil de Guadalajara.

= OPD SSJ: Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco.

= PALIA: Instituto Jalisciense de Alivio al Dolor y Cuidados Paliativos.

= PEMEX: Petréleos Mexicanos.

= PPNNA: Procuraduria de proteccion de nifias, nifios y adolescentes.

= SALME: Instituto Jalisciense de Salud Mental y Adicciones.

= SEDENA: Secretaria de la Defensa Nacional.

= SEMAR: Secretaria de Marina de México.

= SHP: Secretaria de la Hacienda Publica.

= SIOP: Secretaria de Infraestructura y Obra Publica.

= SIPINNA: Sistema Nacional de Proteccion Integral de Nifias, Nifios y Adolescentes.

= SISEMH: Secretaria de Igualdad Sustantiva entre Mujeres y Hombres.

= SMM: Servicios Médicos Municipales.

= SPPC: Secretaria de Planeacion y Participacion Ciudadana.

= SSAS: Secretaria de Sistema de Asistencia Social.

= SSJ: Secretaria de Salud Jalisco.

" VIH: Virus de la Inmunodeficiencia Humana.
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Anexo 2. Elementos del Campo de Accién del OPD SSJ, Diagnéstico y Retos.

Elemento

Rectoriay
Gobernanza para
atencion a la
Poblacion sin
Seguridad Social

Ampliacién y
Garantia del Acceso

Prevencion y
Atencion de
Enfermedades
Cronicas
Respuesta a
Enfermedades
Transmisibles y
Emergentes

Atencion a Grupos
Vulnerables

Salud Mental y
Bienestar Psicosocial

Abasto de
Medicamentos e
Insumos
Participacion Social y
Educacion para la
Salud

Salud Infantil y
Desarrollo Integral

Salud Maternay
Perinatal

Formaciony
Desarrollo del Capital
Humano en Salud
Infraestructura y
Equipamiento en
Salud

Innovacién y
Tecnologias en Salud

Fuente: Elaboracion propia, Direccion de Planeacion Institucional, OPD SSJ.

Diagndstico

Necesidad de coordinacién
interinstitucional y actualizacién de
normativas para garantizar la
calidad y equidad en los servicios.

Crecimiento de infraestructura
(60% entre 2012-2023), pero
persistencia de brechas geograficas
es y desigualdad en acceso.

Mortalidad elevada por diabetes
(63.53/100 mil mujeres) y aumento
de cancer de mama.

Récord histdrico de dengue (20,907
casos en 2024) y reemergencia de
enfermedades transmisibles.

Brechas en acceso para personas
con VIH, embarazadas, infancias,
discapacidad, salud mental y
adicciones.

Alta demanda ciudadana,
insuficiencia de servicios
especializados.

Escasez recurrente en zonas
marginadas y centralizacién de
distribucion.

Bajo nivel de cultura de
autocuidado y prevencion.

Nifiez = 25% de la poblacion;
problemas de desnutricion,
obesidad (30% escolares), bajas
coberturas de vacunacion y
mortalidad evitable.

Persisten muertes evitables en
embarazadas y recién nacidos;
desigual acceso a servicios
obstétricos.

Déficit de personal en zonas rurales
y escasez de especialistas.

Desgaste de instalaciones y
desigualdad geografica en
equipamiento.

Rezago en digitalizacidn,
fragmentacion de sistemas y baja
conectividad rural.

Acciones Actuales

Direccion estratégica del OPD,
alineacién con politicas
estatales y nacionales,

supervision de servicios.

Seguro Salud Jalisco (439 mil
registrados), Centros de Salud
24/7 (785 mil personas
atendidas).

Campaiias de deteccién y
control, programas de
educacion en habitos

saludables.

Vigilancia epidemioldgica,
campaiias de control vectorial,
vacunacion.

Programas focalizados por
grupo poblacional,
capacitacion en enfoque de
derechos.
Iniciativas comunitarias y
atencién en unidades de
primer nivel.

Sistemas de abasto
centralizado y monitoreo
parcial de inventarios.

Programas de educacién para
la salud y campafias
comunitarias.

Programas de vacunacion
universal y brigadas en
comunidades rurales. Atencion
materno-infantil en hospitales
comunitarios. Campafias de
prevencion contra obesidad
infantil.

Estrategias de control prenatal,
parto seguro y atencion
posnatal.

Formacidn continua,
profesionalizacién y
contrataciones.

Ampliacién y rehabilitacién de
unidades, mantenimiento
correctivo.

Sistema de Registro en Salud
(SRS), telemedicina piloto.

CONEVAL (2020, 2022): Estadisticas de derechohabiencia y carencia por acceso a servicios de salud.

Retos Futuros

Fortalecer la planeacién a largo
plazo, modernizar marcos
normativos y mayor rendicion de
cuentas.

Ampliar cobertura a zonas
rurales, integrar servicios moviles
y mejorar conectividad en
comunidades aisladas.

Mejorar deteccién temprana,
seguimiento integral, acciones de
prevencion y acceso a
tratamientos especializados.

Mejorar respuesta en
emergencias sanitarias y
fortalecer la capacidad de
laboratorio.

Implementar modelos de
atencidn inclusivos, integrales y
culturalmente pertinentes.

Crear red estatal de salud
mental, ampliar cobertura 'y
prevencién.

Mejorar logistica, implementar
trazabilidad y abasto oportuno.

Fortalecer la participacién
ciudadana y disefiar estrategias
sostenidas de prevencion.

Fortalecer la cobertura de
vacunacion y vigilancia
epidemioldgica, modelos
integrales de nutricidn infantil,
deteccion y atencion temprana
pediatrica.

Reducir mortalidad maternay
neonatal con servicios oportunos
y humanizados.

Retener personal en zonas
alejadas y fortalecer
especialidades prioritarias.

Modernizar infraestructura,
garantizar accesibilidad y
eficiencia energética.
Consolidar salud digital, ampliar
telemedicina e interoperabilidad
de sistemas.

Secretaria de Salud Jalisco / OPD Servicios de Salud Jalisco (2023-2024): Informes institucionales sobre capacidad instalada, programas como
Seguro Salud Jalisco y Centros de Salud 24/7.

INEGI (2020, 2022): Datos poblacionales y sociodemograficos.

Direccidn General de Epidemiologia (2023—-2024): Estadisticas de mortalidad por diabetes, cancer de mama y casos de dengue.
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Anexo 3. Vinculacién Estratégica OPD SSJ.

04

ESTATAL DE
RROLLO Y
B

ERNANZA

Plan Nacional
de Desarrollo

2025 - 2030 Estructura

. Programatica OPD SSJ
Efectivo a los

ser\licios de 07 21 Programas Administrativos

Salud PROGRAMA 32 Programas Operativos
AGENDA 2030 PO

ONU TRABAJO OPD SSJ

OBJETIVOS S22 ? | salud =7
= E

Fuente: Elaboracion propia, Direccion de Planeacion Institucional, OPD SSJ.
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TRANSITORIOS

PRIMERO. El presente Plan Institucional entrara en vigor al dia siguiente de su publicacidn en
el Periddico Oficial “El Estado de Jalisco”.

SEGUNDO. Se derogan todas aquellas disposiciones que se opongan a las contenidas en el
presente Plan Institucional.

Asi lo formuld y autorizd el Dr. Héctor Hugo Bravo Herndndez, en su caracter de Director
General del Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco.

Dr. Héctor ugo Bravo Hernandez

Director General del\to anismo Publico
Descentralizado Servitios'de Salud Jalisco

/
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: | Desarrollo
g GOBIERNOD DE JAMSC_O
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¥ NALENY
- PR EDe Oficio: CGEDS/0811/2025
™ Guadalajara, Jalisco, 13 de noviembre de 2025
to

— Asunto: validacion de Plan Institucional del OPD SSJ

Dr. Héctor Hugo Bravo Hernandez

Director General del Organismo Publico Descentralizado
“Servicios de Salud Jalisco”

Presente:

Anteponiendo un cordial saludo y de conformidad con lo estipulado en los articulos 3
fraccion I; 7 fraccion Il; 11 numeral 1y 2, fraccién |l; y 13 de la Ley Organica del Poder
Ejecutivo del Estado de Jalisco; 23 fraccion Vill; 85 fracciones lll y 1V; y 87 de la Ley
de Planeacion Participativa para el Estado de Jalisco y sus Municipios; lo establecido
en los acuerdos DIELAG ACU 066/2024 y DIELAG ACU 067/2024, ambos publicados
en el Periddico Oficial "El Estado de Jalisco" el dia 9 de Diciembre del 2024; asi como
los articulos 1; 5 fracciones ILVIl y IX; y 7 fracciones |, lll, IV del Reglamento Interno
de la Coordinacion General Estratégica de Desarrollo Social, se emite la validacién
de la propuesta de actualizaciéon del Plan Institucional de su dependencia, para
efectos de continuar con el proceso de publicaciéon y puesta en V|gor del
mismo.

Sin més por el momento, reciba un cordial saludo. el
Atentamente

2025, Afo de la Eliminacién de la Transmisién Materno -+ A =
Infantil de Enfermedades Infecciosas” T

Soordinacidn de

e — - ‘1.‘ s ,,’ Pesarvollo Sectgl
L|c Andre %%rgﬁfwomuuscn .

Coordinadora General Estratégica de
Desarrollo-Social del Estado de Jalisco i 19 NOV 2075

'oBo. KPVH/klc

C.c.p. Dr. Héctor Ralil Pérez Gomez,Secretario de Salud del Estado de Jalisco.
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