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INSTITUTO GUANAJUATENSE PARA LAS PERSONAS

CON DISCAPACIDAD

INSTITUTO GUANAJUATENSE PARA LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD

PREAMBULO

Lic. José José Grimaldo Colmenero, Director General del Instituto Guanajuatense para las Personas con
Discapacidad, con fundamento en lo establecido en los articulos 127, fraccion Vi de la Constitucion Politica para
el Estado Guanajuato; |, 3 parrafos primero y tercero, 34, 35, 36, 37 y 38 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo
Para el Estado de Guanajuato; 3, fraccion XIV Y XIX de la Ley General de Mejora Regulatoria; 1, 2, 194
fracciones, IV, V, VIII, Xy XXIV de la Ley de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados
para el Estado de Guanajuato; 1, 7, 8, 9, y 10 de la Ley de Responsabilidades Administrativas para el Estado
de Guanajuato;1, 2, 3, 6, 7, 12y 14, fracciones I, IV, V, XVIIl de la Ley para la lgualdad entre Mujeres y
Hombres del Estado de Guanajuato; 1,2, fraccion |, 13, 23, 24, 25, 27 Ley de Contrataciones Publicas para el
Estado de Guanajuato; 1, 3, 4, 5y 8 de la Ley General de Inclusion Para las Personas con Discapacidad; 1, 4,
10, 11 fracciones VI, XX, XXII 'y XXIII, 12, fracciones IV, Xl y XIll, de la Ley de Inclusion para las Personas con
Discapacidad del Estado de Guanajuato; Norma Oficial Mexicana NOM-015-SSA3-2012 Para la atencion
integral a personas con discapacidad; Norma oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012 del expediente clinico;
Acuerdo CD-IGPD/CD-034-19 de la Quinta Sesién Ordinaria del Consejo Directivo de fecha 19 de diciembre de
2019 del Instituto Guanajuatense para las Personas con Discapacidad; 1, 3, 4, 5, 11 fracciones II, IV, 12, fraccion
|, inciso a), Il, 1L, 1V, VI, 14, 16, 17 y demas aplicables del Reglamento de la Ley de Desarrollo Social y Humano
para el Estado y los Municipios de Guanajuato en materia de monitoreo y evaluaciéon de programas sociales
estatales; asi como sus correlativos y aplicables de los Lineamientos para la promocion y Operacion de la
Contraloria Social en Programas Sociales estatales del Gobierno del estado de Guanajuato; Lineamientos para
la Construccion y Disefio de Indicadores de Desempefio mediante la metodologia del marco ldgico y
Lineamientos técnicos generales para la publicacién, homologacién y estandarizacion de la informacion de las
obligaciones establecidas en el titulo quinto fraccion IV del articulo 31 de la Ley General de Transparencia y
Acceso a la informacion Publica, que obliga a los sujetos obligados a difundir en los portales de Internety en la
Plataforma Nacional de Transparencia; articulo 28, fraccion XIV del Reglamento Interior del Instituto
Guanajuatense para las Personas con Discapacidad, a través de las cuales se expiden las siguientes Reglas
de Operacion del Programa “Ya Veo Bien 2020".

CONSIDERANDO

En Guanajuato se tiene como como visién clara de esta administracion el garantizar la seguridad, la justicia y
la paz social, al impulsar decididamente la reconstruccién del tejido social, el fortalecimiento de las familias para
lograr que cada guanajuatense cuente con condiciones igualitarias para favorecer una vida plena y saludable,
con acceso universal a la salud y a la educacion, a través de esquemas innovadores que nos permiten acceder
a nuevos mercados con alto valor tecnolégico y a un mejor ingreso. Todo ello en un marco de respeto al medio
ambiente y el aprovechamiento sustentable de los recursos naturales, para asegurar el futuro de las siguientes
generaciones, en donde el Gobierno es un aliado cercano a la sociedad y la ciudadania participa activamente
en la construccion de un mejor Guanajuato.

El Gobierno del Estado de Guanajuato se ha propuesto el mejoramiento y desarrollo de la sociedad. En este
sentido, la presente administracién publica estatal se ha planteado como prioridades: disminuir la poblacién en
condicién de pobreza, incrementar las opciones de empleo, elevar el ingreso y mejorar su distribucion y vitalizar
el tejido y la cohesién social. Este es un compromiso que ha adquirido y para el que ha desplegado una
estrategia transversal llamada Impulso Social 2.0, que aglutina los esfuerzos de varias dependencias enfocadas
al crecimiento social en particular de las personas que mas lo necesitan.

Guanajuato es referente en su politica social y en la "Grandeza de su Gente". Del 2010 al 2018 tuvimos
resultados importantes como lo es el nimero de personas en situacion de pobreza extrema en Guanajuato que
pasé de 8.4% a 4.2% esto significa que mas de 216 mil personas salieron de esta condicion, de igual manera
en diez afos la pablacién no pobre y no vulnerable se incrementé en mas de 351 mil personas pasando de un
15.1 % a un 19.7% en ese mismo periodo la poblacién vulnerable por carencias sociales disminuyé
considerablemente de un 36.2% a un 29.4% significando mas de 221 mil personas

También se disminuyd en este mismo periodo la carencia de acceso a los servicios de salud de un 36.2% a
13.7%, es decir, mas de un millén ciento cincuenta y ocho mil personas, y se mejoré en la carencia de calidad
y espacio de la vivienda pasando de 13.2% a 9.1%. Con una disminucion en la carencia de acceso a la
alimentacién pasando de 27.1% a 20.7% es decir méas de 243 mil personas.

El Estado ha sido reconocido en este desempefio como uno de los tres que cuentan con mejor indice de
capacidades para el desarrollo social, gracias al trabajo arduo en elementos como la planeacién para el mediano
y largo plazo, en la incorporacion de mecanismos de participacion ciudadana, y en el monitoreo y evaluacion
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de programas sociales, siendo el primer lugar del ranking nacional en la gestion eficiente de programas y
acciones estatales de Desarrollo Social.

Es en este marco en donde se quiere potenciar la reconstruccién del tejido social, empoderar a la sociedad,
crear familias con valores y comprometidas en la construccion comunitaria, crear oportunidades para los grupos
vulnerables, tener una juventud sana. La meta es clara: avanzar con paso mas firme en la reduccion de la
pobreza y la desigualdad. jGuanajuato: ;la Grandeza de México!

La finalidad de normar la aplicacion y transparencia de los recursos correspondientes al Programa “Ya Veo Bien
2020", y en base a que el Estado de Guanajuato en el censo poblacional proporcionado por el Instituto Nacional
de Estadistica Geogréfica e Informatica (INEGI) el 27.2% del total de la poblacién cursa con una discapacidad
visual secundaria a patologias oculares, esto representa un aproximado de 87,399 personas con esta afeccion,
por lo que es necesario desarrollar un programa para la atencion integral y rehabilitacién de personas
principalmente adultos mayores quienes en su mayoria tienen enfermedades cronico-degenerativas que
generan discapacidad visual temporal reversible, que pueden ser corregidas con atencién médico-quirtirgica,
se inicié un esfuerzo concreto por disefiar e instrumentar politicas publicas a través de cirugia de oftalmologia
que permitan fortalecer la atencién médica quirlirgica a pacientes con patologias oculares que ocasionan
ceguera reversible, para el afio 2020 en el estado de Guanajuato.

Para el presente ejercicio fiscal se ha dispuesto de un programa de inversién con clave Q 1136 y al cual se le
ha destinado un monto presupuestal de $3,415,400.00 (tres millones, cuatrocientos quince mil, cuatrocientos
peso0s.00/MN), con los cuales se pretende alcanzar un estimado de 150 procedimientos en cirugia de
oftalmologia a las personas con problemas oculares y discapacidad visual reversible.

Por lo expuesto y con fundamento en las disposiciones legales citadas, he tenido a bien expedir el siguiente:
ACUERDO

Articulo Unico. Se expiden las Reglas de Operacién del Programa «Ya Veo Bien» para el Ejercicio Fiscal de
2020, para quedar en los siguientes términos:

CAPITULO |
Disposiciones Preliminares

Objeto de las Reglas de Operacidn

Articulo 1. Las disposiciones de estas reglas de operacién tienen por objeto:
. Normar la ejecucion eficiente, eficaz, equitativa y transparente del programa "Ya Veo Bien”.
1. Otorgar el marco de actuacion, con la finalidad de que cualquier persona con alguna alteracién o
patologia ocular tengan acceso a los servicios ofertados en el programa.

Glosario de términos
Articulo 2. Para efectos de las presentes Reglas, se entendera por:
. CEREVI: Centro de Rehabilitacion Visual adscrita al Instituto Guanajuatense para las personas con
discapacidad;

1. Cohesidn social: el conjunto de procesos sociales que generan y fortalecen en las personas un
sentido de confianza y pertenencia a una comunidad;

1. Contraloria Social: es la participacion de las personas beneficiarias los beneficiarios de los programas
sociales estatales, ya sea de forma organizada o independiente, en la vigilancia, seguimiento y
evaluacion de dichos programas, el cumplimiento de las metas y acciones comprometidas, la correcta
aplicacién de los recursos asignados, asi como el adecuado actuar de los servidores plblicos
responsables de los mismos;

V. Discapacidad Visual: Es la disminucién significativa de la agudeza visual del mejor ojo de una
persona, aun con el uso de lentes. Para determinarla es necesario una evaluacion oftalmolédgica;

V. Instituto: Instituto Guanajuatense para las Personas con Discapacidad;

VL. Direcciéon de Rehabilitacion: Instancia normativa y rectora de las unidades municipales de

rehabilitacion en el estado para la atencién a las personas con discapacidad, adscrita al Instituto
Guanajuatense para las Personas con Discapacidad,;

VIL. Persona Beneficiaria: Aquellas personas guanajuatenses con discapacidad visual y/o sus familias
que, con apego a los presentes Reglas, acrediten encontrarse en un estado de necesidad derivado de
la situacién de precariedad en la que se encuentran o de alguna contingencia ajena a su voluntad.
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VI Programa: Programa: el Programa “Ya Veo Bien" para el Ejercicio Fiscal 2020;
IX. Cohesion Social: El conjunto de procesos sociales que generan y fortalecen en las personas un
sentido de confianza y pertenencia a una comunidad;
X. Reglamento: el Reglamento de la Ley de Desarrollo Social y Humano para el Estado y los Municipios
de Guanajuato en Materia de Monitoreo y Evaluacion de Programas Sociales Estatales:
Xl Reglas de Operacidn: Las reglas de operacion del Programa “Ya Veo Bien" para el ejercicio fiscal
2020;
XIl. Secretaria: la Secretaria de Desarrollo Social y Humano;
Xii. Tejido Social: El grupo de mujeres y hombres que comparten origen, cultura o espacio y que se
interrelacionan voluntariamente conformando una sociedad mediante reglas formales e informales:
XIV. Zonas atencion prioritaria: son los territorios o localidades urbanas o rurales definidas por la

Secretaria, de conformidad a lo establecido por la Ley de Desarrollo Social y Humano para el Estado
y los Municipios de Guanajuato. Estas, son preferentes en la aplicacion de los recursos asignados al
Programa, fomentando la participacién transversal de la ciudadania y el gobierno, con el objeto de
fortalecer el tejido social, el desarrollo social y humano.

CAPITULO I
Del Programa
Disefio del programa

Articulo 3. El disefio del este Programa se sujeta a los actos y procedimientos establecidos en el Reglamento,
asi como a la «Guia para la operacion del monitoreo y la evaluacion de los programas sociales estatales».

La Metodologia de Marco Logico del Programa debe ser revisada, actualizada y difundida por el medio que
disponga la Secretaria de Finanzas, Administracién e Inversion.

Elimpacto esperado del Programa es alcanzar un estimado de 150 procedimientos quirargicos oftalmolégicos
a las personas con discapacidad visual reversible, dando prioridad a personas de atencién prioritaria.

El Programa tiene el propésito de brindar atencion a poblacién usuaria de cualquier grupo de edad y género,
pertenecientes a zonas rurales o urbanas, que cumplan con los requisitos establecidos en las presentes reglas
de operacion, para disminuir el rezago quirtirgico de patologias oculares que existen en el estado de
Guanajuato.

El programa posee los siguientes componentes:
1. Brindar servicios de consulta optométrica
2. Brindar servicios de consulta oftalmolégica
3. Realizar procedimientos quirrgicos de oftalmologia a bajo costo a personas con discapacidad visual
reversible.

Los componentes mencionados se desarrollan a través de las siguientes acciones:
1. Consulta médica especializada (optometria y oftalmologia)
2. Estudios especiales de diagnostico en materia de oftalmologia.
3. Adquisicion de lentes intraoculares e insumos médicos para la cirugia de oftalmologia especializada a
favor de las personas beneficiarias que soliciten el servicio.
Difusién del programa a nivel estatal por parte de la coordinacién de comunicacion social del Instituto.
Realizacion de cirugias de oftalmologia a problemas o enfermedades de los 0jos.
Consultas y seguimiento a personas que recibieron la atencién con cirugia.
Padrén estatal de beneficiarios.
Seguimiento clinico de las personas beneficiadas.
Educacion para la salud visual a la poblacion y prevencion de enfermedades oculares.

©OoO~ND O A

Objetivo General del Programa

Articulo 4. El Programa “"Ya Veo Bien" tiene como objetivo general impulsar el modelo de prevencion y atencion
médico quirtrgico en salud visual en el estado, que permita disminuir el rezago quirdrgico en esta materia.

Objetivo Especifico del Programa

Articulo 5. Son objetivos especificos del Programa:
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1. Disminuir la ceguera reversible por patologias oculares en el estado a través de servicios especializados en
optometria, oftalmologia y cirugia oftalmolégica.

2. Brindar consultas de seguimiento a personas que recibieron la atencién con cirugia.

3. Educacién para la salud visual a la poblacién y prevencion de enfermedades oculares.

Alcances

Articulo 6. La Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad establece que las personas con
discapacidad tienen derecho a gozar del mas alto nivel posible de salud. Es por eso que el presente programa
tiene gran trascendencia y repercusion social sobre la atencién a las personas con discapacidad visual y con
patologias oculares.

Transcendencia y repercusion del programa

Articulo 7. EI Programa “Ya Veo Bien", busca por medio de la intervencién medico quirtrgica temprana
disminuir los problemas de ceguera, que permita a los beneficiarios mejorar su calidad de vida, asi como
también la inclusion familiar, escolar y laboral favoreciendo el desarrollo personal, profesional, econémico y
cultural.

Tipo de programa social

Articulo 8. A las personas beneficiarias del programa se les otorga especificamente servicios de salud visual
de optometria y atenciéon médico quirlrgica de oftalmologia.

Poblacion potencial
Articulo 9. La poblacién potencial del Programa, seran personas que presenten discapacidad visual reversible
por patologia ocular, y que puedan beneficiarse de un tratamiento quirlrgico, de todos los grupos de edad, de

zonas rurales y urbanas, asi como zonas de atencion prioritaria del estado de Guanajuato, dando prioridad, a
aquella poblacién mas vulnerable o que no tenga alguna derecho-habiencia en alguna institucion de Salud.

Poblaciéon objetivo

Articulo 10. La poblacion objetivo del Programa son personas con ceguera reversible, de cualquier edad,

secundaria a patologia ocular, se atenderdn personas de todas las edades y géneros, considerando

preferentemente familias que habiten en las zonas de atencién prioritaria y que sean detectadas y valoradas
clinicamente en el CEREVI, pactando una meta de 150 procedimientos en el transcurso del afio 2020.

Poblacidn beneficiada (personas beneficiarias directas y por grupo especifico o por region)

Articulo 11. La poblacién beneficiada directamente por el Programa son personas usuarias, que asi lo

requieren, dentro del territorio del Estado de Guanajuato y que presenten discapacidad visual reversible

secundaria a patologias oculares.

Este Programa se podra aplicar preferentemente en las zonas de atencion prioritaria.

Responsable de la informacién y documentacion

Articulo 12. El CEREVI es la unidad administrativa responsable de resguardar, custodiar y archivar toda la
informacion y la documentacién original comprobatoria del Programa.

El CEREVI, responsable del Programa debe procesar la informacion distinguiendo a las personas que resulten
beneficiarias del mismo en razén de sexo (hombre/mujer) y edad, asi como garantizar la proteccién de los
derechos en materia de proteccion de datos personales en posesion de los sujetos obligados, en el término de
las disposiciones normativas, en el caso de nifias, nifios y adolescentes.
CAPITULO I
Tipos de apoyos
Descripcion de los apoyos incluyendo portabilidad y monto maximo

Articulo 13. El Programa oferta los siguientes tipos de apoyos:
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ElI CEREVI, otorga servicios especializados, es decir atencion medico quirlrgica a la poblacion
beneficiaria del programa, con una cuota de recuperacion de acuerdo con el tabulador vigente de
cuotas de recuperacion para el ejercicio 2020 (Anaxo 1).

I Los apoyos del programa seran otorgados por madio de la consulta especializada de optometria
y oftalmologia; asi como cirugias, e insumos médicos quirirgicos que se requieran para cada tipo
procedimiento que se oferta en el programa

Procedimiento de otorgamiento de apoyos.

Articulo 14. El medico oftalmologo determinara si la persona beneficiaria cumple con los criterios de seleccion
para realizarse la cirugia dentro de CEREVI.
B En caso de gue si cumpla con los criterios la persona beneficiaria solicitara una cotizacién en el area
administrativa.
1. Se asigna el monto de la cuota de recuperacion por el personal de asistente de oftalmologia del
CEREVI de acuerdo a su nivel socioeconémico.

1. En caso de requerir un resumen médico, se solicita con el optometrista 0 médico tratante, se realiza
pagoy se entregara a los 5 dias habiles de haber ser solicitado. Se recogera de manera fisica, firmando
de recibido (en caso de ser menor de edad, se requerira firma del padre o madre, tutor o tutora,
trabajadora o trabajador social).

V. Para recibir apoyos econémicos o en caso de que el beneficiario asi lo desee, se puede realizar el
pago de cuota de recuperacion a través de depdsito o transferencia bancaria a la cuenta bancaria del
Instituto en el Banco del Bajio: Cuenta 88371140104; CLABE 030210900000073599; MAESTRA 4

V. Se debera hacer referencia con el nombre de la persona beneficiaria correspondiente y de la Institucion
o Dependencia de Gobierno que brindara el apoyo.
VI. Realizado el pago de la cuota de recuperacion, la persona beneficiaria entrega comprobante de pago

en original al responsable administrativo del Programa localizado en el érea de oftalmologia del
CEREVI, asi como también, comprobante de pago de cuota de recuperacién los cuales seran
resguardados por el enlace administrativo del CEREVI, anexando al expediente clinico una copia
simple si es el caso y el estudio socioeconémico (Anexo 2) debera tener la firma de conocimiento de
la persona beneficiaria o algun familiar.

Vil Quedan exentas las personas beneficiarias canalizadas por autoridades judiciales en calidad de
victimas como lo detalla la Ley para la Atencidn y Apoyo a la Victima y al Ofendido del Delito en el
Estado de Guanajuato. Manteniendo en el expediente el oficio de canalizacién correspondiente como
evidencia.

VIIL En caso de existir la solicitud mediante oficio por parte de la secretaria de salud u otro organismo de
salud o asociacion, la realizacién de evaluaciones optométricas u oftalmoldgicas, incluyendo pacientes
de campafias quirdrgicas o cirugias extramuros, debera contar con la previa autorizacién por escrito,
de persona titular del Instituto y de la Direccién en Rehabilitacion del Instituto. Aquellos pacientes, se
valoraran de manera gratuita, sin contar con apertura de un expediente clinico, ni la realizacion de
estudio socioecondmico, y guedaran exentos de pago, pudiendo registrarse como beneficiarios del
CEREVI en el padrén correspondiente. A su vez, el organismo solicitante, debera hacerse responsable
del traslado de sus pacientes y de la realizacion de historia clinica o estudios especiales si fuesen
solicitados con anterioridad por parte de personal de CEREVI.

1X. Los pacientes que llegasen a ser valorados en campana y deseen recibir atencion posterior en
CEREVI, deberan proceder como pacientes de primera vez, cumpliendo con todos los requisitos que

correspondan, como descrito en al Articulo 17.

X. En los casos de realizarse las cirugias a través de campafias con asociaciones o fundaciones
nacionales e internacionales que soliciten la exencién del servicio, estas deberan de ser soportadas
por convenio de colaboracién y/u Oficios y/o Acuerdos y/o Minutas previamente autorizados y firmados
por el titular del Instituto.

XL A todas las personas que reciban un apoyo econémico por parte de Casa Ciudadana de la Secretaria
Particular del C. Gobernador del Estado de Guanajuato, se le brindara su atencion, siempre y cuando
sea solicitado en tiempo y forma, mediante oficio emitido por parte de Casa Ciudadana, y el paciente,
debera cumplir con todos los lineamientos y requisitos establecidos en el CEREVI para poder recibir
atencion, asi como apegarse a la operatividad del mismo. En ningtin momento se brindara informacion
confidencial del paciente a personal de Casa Ciudadana, ni se incurrird a compartir fotografias u otro
tipo de material que no se realice de manera habitual en el Centro, por el derecho constitucional de
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privacidad o protecciéon de datos personales del paciente, asi como el derecho de ser tratado con
confidencialidad.

X1 Se brinda apoyo a pacientes que acuden de municipios lejanos, para poder pasar una o varias noches
dentro de las instalaciones de CEREVI, acompafiados de un familiar responsable, en caso de que
requieran valoracion o algun tratamiento, al dia siguiente de su llegada. El apoyo debera solicitarse en
el departamento de trabajo social de CEREVI para poder realizar los tramites pertinentes y firma de
una carta responsiva. (Anexo ).

En el caso de las acciones que se implementen en las zonas de atencion prioritaria se aplicaran conforme a los
lineamientos para la integracién y funcionamiento de las estructuras de participacion social que elabore la
Comision Interinstitucional del Sistema Estatal para el Desarrolio Social y Humano.

Metas programadas.

Articulo 15. El Programa tiene como meta implementar parte del presupuesto a las zonas de atencién prioritaria,
durante el presente ejercicio fiscal 2020, y se tiene programado realizar 150 cirugias de oftalmologia, asi como
atenciones de seguimiento a los pacientes que se operen. El presupuesto para la atencion quirlrgica de
pacientes de los 46 municipios es de $2,110,00.00 (dos millones ciento diez mil pesos 00/100 M.N.), de los
cuales, se destinaran $1,448,866.67 (un millén cuatrocientos cuarenta y ocho mil ochocientos sesenta y seis
pesos 67/100 M.N.), a los municipios con zonas de atencién prioritaria, las cuales se refieren a aquellos
municipios con colonias con mayor poblacion de bajos recursos y marginacion de los 46 municipios del Estado
de Guanajuato.

Requisitos y procedimientos de acceso.

Articulo 16. Para acceder a los apoyos del Programa se aceptaran a todas aquellas personas de cualquier
grupo de edad y género, pertenecientes a zonas rurales o urbanas con diagnéstico de ceguera reversible por
trastornos oculares podréan ser atendidas en el programa, considerando preferentemente personas que habitan
en las zonas de atencidn prioritaria; el CEREVI sera el encargado de realizar los estudios oculares necesarios
para la generaciéon del expediente clinico, segln cuente con la infraestructura y equipo médico. Dicho
expediente serd valorado y validado por el personal médico especialista en oftalmologia, quien determinara si
el paciente requiere ser incluido dentro de la programacion de cirugia. De ser asi, el personal médico le dara el
seguimiento al caso, desde las consultas previas de programacion, hasta concluir con el proceso de cirugia y
el seguimiento en las consultas subsecuentes al procedimiento quirurgico. Para el proceso de atencion, es
necesario cumplir los siguientes requisitos:

. Contar con cita previa la cual se'solicitara en la ventanilla de archivo en el departamento de
citas, por via telefonica al nimero: 01 472 117 9338 y 39, tomando en cuenta que, si es de
primera vez, debe incluir:

a. El nombre completo, edad y municipio de la persona beneficiaria, asi como presentar
copia de identificacion oficial (INE o IFE), copia de CURP, copia de Comprobante de
Domicilio reciente (menor a 3 meses), y copia de Credencial para Personas con
Discapacidad, si cuenta con ella.

b. Lo anterior es un requisito indispensable para que se le otorgue la atencién de primera
vez en CEREVI y para abrir expediente, de no contar con todos los requisitos solicitados,
se reprogramara su cita.

c. Encaso de serpaciente subsecuente, debera indicar el nimero de expediente, municipio
y teléfono, sin olvidar presentarse con su carnet de citas. Respetar el nimero de citas,
horario y personas citadas.

Il. Para las personas beneficiarias que asisten por primera vez:

En los casos de primera vez, presentarse media hora antes del horario indicado con el departamento
de Trabajado Social responsable, con los siguientes documentos:

Estudio socioecondmico elaborado por el Sistema Municipal DIF

Copia de la CURP

Copia de la identificacién oficial vigente actualizado

Copia de Comprobante de Domicilio reciente (menor a 3 meses)

Copia de Credencial para Personas con Discapacidad, si cuenta con ella

Estudio de laboratorio reciente de glucosa (imaximo tres dias antes), en caso de padecer diahetes

OUuhwN -~
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7. Traer recetas o medicamentos que utilice.

Al cubrir los requisitos, se asigna un numero de expediente clinico, se realiza o verifica estudio
socioecondmico, se sobra cuota de recuperacion, y se incluye en el padrén de beneficiarios del afio
fiscal 2020.

lll. Para las personas beneficiarias subsecuentes:
1. Presentarse media hora antes del horario indicado en el archivo del CEREVI, con su carnet
de citas,
2. Presentar estudios que el médico le haya solicitado de ser el caso
3. Estudio de laboratorio reciente de glucosa (no mayor de tres dias), en caso de padecer
diabetes.

Una vez que se haya atendido la persona de primera vez o subsecuente y que considere el personal médico
del CEREVI que es necesario remitir al area de programacion de cirugias para su valoracion y canalizacion, se
daran informes y cita para su programacion.

En caso de las acciones que se implementen en las Zonas de Atencién Prioritaria las personas beneficiarias
deberan contar con expediente clinico completo y se aplicaran conforme a los lineamientos para la integracion
y funcionamiento de las estructuras de participacion social que elabore la Comisién Interinstitucional del Sistema
Estatal para el Desarrollo Social y Humano.

IV. Para las personas beneficiarias que sean programadas para Cirugia:

Las personas beneficiarias programadas para cirugia deben cumplir todo su protocolo de estudios y presentarse
el dia de su cirugia, de la siguiente forma:

1. Acudir a las 8:30 am con un acompafante adulto

2. Consumir su Ultimo alimento a las 10:00 pm la noche anterior a la cirugia, y que sea una cena
ligera

3. Higiene personal (acudir bafiado y con los dientes lavados)

4. Cara limpia sin maquillaje, no ojos pintados, no usar postizos (pestafias, mechones, etc.).

5. No traer protesis dentales removibles (Dejarlas en casa)

6. No tomar medicinas para la Diabetes, solo en la mafiana de tu cirugia, después se toma
normal

7 No tomar Aspirina o Aspirina-Protect desde 7 dias (una semana) antes de la fecha de tu
cirugia

8. Puedes tomar el resto de tus medicamentos (para la presion, corazén o rifiones, etcétera)
incluso en la mafiana de la cirugia con un trago de agua simple

9, No traer joyas (aretes, pulseras, anillo, collares), ni objetos de valor

10. No traer ufias largas o pintadas

1. Si presentas alguna infeccion respiratoria (gripe, tos, enfermedad de la garganta), camentar
al médico cuanto antes.

12. Traer su medicamento en el caso que esté tomando alguno.

V.Pacientes con padecimientos de urgencia:

En CEREVI no contamos con servicio de urgencias, debido a que es un centro de consulta externa
y cirugia ambulatoria y no tiene la infraestructura ni el personal requerido para tal, sin embargo,
es frecuente que lleguen pacientes con algin tipo de cuerpo extrafio superficial que debe
atenderse de manera urgente. Para tales casos, con previa autorizacién de la Coordinacion de
CEREVI, se podra atender al paciente que asi lo amerite y cuyo problema pueda resolverse en el
servicio de optometria, con una cuota de recuperacion establecida para todos por igual, sin ser
necesario cumplir con los requerimientos habituales de una consulta de primera vez, como son:
documentos personales, apertura de expediente, entrevista por trabajo social y cita previa. En
caso de requerir seguimiento a su padecimiento, y que el paciente desee atenderse en CEREVI,
entonces se le otorgara una cita y deberad cumplir con los requisitos habituales de un paciente de
primera vez. Los padecimientos no mencionados en este rubro, no seran atendidos como urgencia
en CEREVI.
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CAPITULO IV
Gastos

Articulo 17. Son criterios de elegibilidad del Programa:

Mecanismos de elegibilidad

1. Se podra brindar atencién a todas aquellas personas de cualquier grupo de edad y género,
pertenecientes a zonas rurales o urbanas con diagnéstico de ceguera reversible por trastornos
oculares, considerando preferentemente personas que habitan en las zonas de atencion prioritaria;

2. Pacientes con diagnédstico oftalmolégico con alguna patologia que mejore con alguno de los
procedimientos quirtrgicos que realizamos en el Centro, cumpliendo con los criterios de su médico
tratante;

3. Se podran realizar las cirugias segin agendas de programacion del Centro, y solo como cirugias
programadas, ya que no contamos con el personal ni la infraestructura para brindar tratamientos ni
cirugias de urgencia

Programacion presupuestal

Articulo 18. El programa de inversién para la operacion y ejecucién del Programa corresponde al Q1136,

«Programa Ya Veo bien».

El monto del recurso aprobado para el Programa es de $ 3,415,400.00 (tres millones cuatrocientos quince mil
cuatrocientos pesos 00/MN).

El presupuesto del presente Programa se ejercera conforme a la naturaleza del mismo y a los procesos
establecidos por la Secretaria.

Se ha destinado el siguiente presupuesto:

PARTIDA MONTO
2510 $160,000.00/100 M.N.
2530 $500,000.00/100 M.N.
2540 $1,400,000.00/100 M.N
3611 $50,000.00/100 M.N.
1210 $1,273,400.00/100 M.N.
3980 $32,000.00/100 M.N.
Total: $ 3,415,400.00/100 M.N.
CRONOGRAMA
No. | Fasede Descripcion Fecha | Fechade Monto
actividad inicio término
Evaluacién de pacientes
candidatos a cirugfa de
1 Ejecucion | catarata, glaucoma, 03/02/20 | 11/12/20 | $0.00/100 M.N.
pteregion, entre otras.
Atender a personas de
2 Ejecucién | escasos recursos 03/02/20 | 11/12/20 | $0.00/100 M.N.
econémicos mediante
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T intervencion quirdrgica
oftalmoldgica.

Licitacién y adjudicacion por
compra directa de
medicamentos, productos
farmacéuticos y productos
quimicos basicos, protesis
intraoculares, material
médico quirlrgico,
accesorios y suministros
meédicos para cirugias.

3 Ejecucion 02/03/20 | 30/11/20 | $0.00/100 M.N,

Firma de contrato con
4 Ejecucion | proveedores adjudicados 03/03/20 | 30/11/20 | $0.00/100 M.N.

Recepcion /entrega de
material médico- quirdrgico y 04/05/20 | 30/11/20 $2,060,000.00/100
pago y pago de facturas de M.N.

insumos.

Ejecucion

Campaiia de difusion del
programa a través de medios 02/05/20 | 30/11/20 $50,000.00/100

S| Blecucion | tacivos de comunicacion. M.N.

Atender a personas de
€sCasos recursos
econémicos mediante
intervencion quirtrgica
oftalmolégicas.

$0.00/100 M.N.

6 Ejecucion 16/03/20 | 04/12/20

Contratacién de personal (3
oftalmélogos, 1

7 Ejecucién | anestesidlogo), para el 16/03/20 | 11/12/20 #1.205,400.80100

fortalecimiento de los ALK,
servicios en CEREV!I
Total $3,415,400.00/100
M.N.

Métodos de comprobacidn del gasto de la aplicacién del apoyo

Articulo 19. Son métodos de comprobacion del gasto lo siguiente:

Toda documentacion que se presente para tramite de pago debera ajustarse en lo conducente, a la
normatividad fiscal aplicable, excepto en aquellos casos en que por circunstancias extraordinarias,
ajenas a las personas ejecutoras del gasto, no se pueda contar con la documentacion comprobatoria
fiscalmente requisitada, en este supuesto, seréd responsabilidad exclusiva de quien sea ejecutor del
gasto, justificar y documentar fehacientemente el pago respectivo ante el titular del Area Administrativa,
siendo facultad de ésta autorizar que la comprobacién del gasto se efectlie por este medio.

En todos los casos, la documentacion para tramite de pago no debera exceder de sesenta dias
naturales transcurridos con respecto a su fecha de expedicidén o de la prestacién del servicio.

En los supuestos en que se exceda el término establecido en el parrafo anterior, sera responsabilidad
del Director Administrativo emitir la autorizacion referente a la continuacién del tramite de pago
respectivo, previa justificacién por parte de quienes sean ejecutores del gasto.

No podra hacerse pago alguno que no esté comprendido en el presupuesto o determinado por la Ley,
ejecutar con oportunidad, eficiencia y eficacia las acciones previstas para sus respectivos programas
y proyectos; y apegarse a los compromisos, objetivos, estrategias y metas, asi como a Ia
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calendarizacion presupuestal del ejercicio de los recursos, aplicando el gasto con base en resultados
por proyecto y programa presupuestal.

V. En el caso de requerir modificacion presupuestal debera solicitar al area de presupuesto del INGUDIS
via oficio dirigido al director administrativo anexando el formato de afectaciéon con su debida
justificacién y formato de modificaciéon de meta tratdndose de proyectos Q.

VI. Verificar que sus proveedores y contratistas se encuentren dentro del padron de proveedores de
Gobierno del Estado.

VII. En la contratacion de servicios profesionales especializados, el ente publico ejecutor debera anexar en
el finiquito la constancia en donde exprese su satisfaccion por el cumplimiento de los trabajos
realizados.

VIIL El responsable administrativo del CEREVI llevara a cabo la comprobacién del gasto a través del

sistema R3 de la Secretaria de Finanza Inversién y Administracion, asi mismo resguardara la
documentacién comprobatoria recibo de pago del servicio que se le otorga al beneficiario, deposito de
los ingresos y depdsitos por transferencias bancarias realizadas en el area administrativa del CEREV/,
en el caso de compras con concurrencia estado-municipio estas estaran soportadas con convenio de
colaboracién entre las partes.

IX. En el caso de que al cierre de la ejecucion de acciones se determinen saldos de los recursos
ministrados no ejercidos, el Ejecutor del programa debera proceder a su reintegro mas los productos
financieros generados a la Secretaria de Finanzas Inversién y Administracion, conforme a las
disposiciones normativas aplicables. Igualmente, las economias, saldos de contratos, sanciones,
productos financieros o cualquier otro concepto que amerite su devolucién, informando a la
dependencia o entidad. El responsable de la ejecucion de los recursos invertidos por el Estado,
procedera al reintegro total de estos, asi como sus respectivos rendimientos, cuando se detecte por la
dependencia o entidad o por los érganos de control, irregularidades en la aplicacién de los recursos
que le fueron asignados, o que estos no se hayan sido ejercitados en el tiempo y forma pactados. El
Ejecutor deberd mantener identificados los rendimientos financieros generados en la cuenta destinada
al manejo de los recursos del Programa, y debera realizar el reintegro de estos a la Secretaria de
Finanzas Inversién y Administracion, informando tal accién a la dependencia o entidad. Informaré a la
Secretaria de Transparencia y Rendicion de Cuentas por estas acciones.

X. No se podran contraer compromisos que rebasen el monto de su presupuesto autorizado o acordar
erogaciones que impidan el cumplimiento de sus metas.

Xl. El area administrativa del INGUDIS sera la encargada de revisién, registro y pago debiendo observar

calendario anual autorizado para cada tipo de tramite.

Procedimiento para el reintegro de recursos

Articulo 20. Los recursos se reintegraran cuando: el beneficiario no desea continuar con el procedimiento

quirtrgico y éste haya sido pagado en su totalidad. También, cuando por alguna razén médica no se pueda

continuar con su tratamiento en CEREVI y el paciente haya realizado el pago total o parcial de algin

procedimiento que no serd posible realizarse.

I El reintegro de recursos por economias presentadas durante el ejercicio se realizard en base a los
términos y condiciones que emita la Secretaria de Finanzas, Inversion y Administracion.

. El reintegro de cuotas de recuperacion se realizara en el caso de que la personas a recibir el bien y
servicio se encuentre programada y/o en lista de espera y fallezca.

HI. En los casos de prescripcion médica por el médico tratante adscrito a éste Instituto.

V. En caso de que el bien y/o servicio se otorgue a manera de apoyo por cualquier otra entidad
Gubernamental o Particular.
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V. El reintegro lo podra solicitar la persona beneficiaria por bienes y/o servicios INGUDIS por desistir a la
espera para otorgamiento del beneficio.

\%R Para el reintegro ademas de la solicitud por escrito del beneficiario, debera presentar el comprobante
de pago éste no debera ser mayor a 60 dias naturales, asi como también comprobante de la asignacion
del nivel tabular.

VIIL Los reintegros por cuotas de recuperacion procederan Gnicamente si éstos corresponden al mismo
ejercicio fiscal al que corresponde el pago.

VIIL No se recibirdn documentos en solicitud de reintegro con tachaduras y enmendaduras.

CAPITULO V
Derechos y obligaciones de las personas beneficiarias

Derecho de las personas beneficiarias
Articulo 21. Son derechos de las personas beneficiarias:

ls Todos los derechos inherentes a los seres humanos y a la atencion de las personas con discapacidad
visual que cumplan con los requisitos del presente programa.

1. Toda persona beneficiaria tiene derecho a contar con un expediente clinico, en el cual se archivara la
evolucion del padecimiento por lo que esta siendo atendido, al igual que un carnet de citas para el
registro de las mismas.

1. Las personas beneficiarias tienen derecho a gozar de todos los recursos al alcance del CEREVI para
conseguir un adecuado seguimiento o tratamiento.

V. En el caso de contar con vehiculo, las personas beneficiarias tienen derecho a hacer uso del

estacionamiento del CEREVI.

Obligaciones de las personas beneficiarias

Articulo 22. Son obligaciones de las personas beneficiarias:
I Utilizar el apoyo del Programa para el objeto del mismo.
. Abstenerse de proporcionar documentacion falsa.
1. Las personas beneficiarias deben cubrir una cuocta de recuperacion previamente al servicio. En el caso
de contar con apoyos, deben presentar la documentacion necesaria (oficio o carta compromiso)

expedida por el responsable de brindar el apoyo.

V. Toda persona beneficiaria del programa debe presentarse en las fechas y horas asignadas en el carnet
de citas, con media hora de anticipacion y documentacion completa.

Vi Toda persona beneficiaria del programa que requiera un procedimiento quirlrgico o invasivo, firmara
carta de consentimiento informado basada en las recomendaciones de la Norma Oficial Mexicana
NOM-004-SSA3-2012, del expediente clinico.

VI Presentarse en fechas y horarios indicados para consuitas y seguimientos clinicos
VII En caso de ser menor de edad, presentarse con algln familiar o tutor mayor de edad.
VI Presentarse con documentacion oficial para elaboracién de expediente clinico (estudios

socioeconomicos, copia de IFE, CURP, comprobante de domicilio, estudios médicos vigentes).

IX. Mantener compromiso en seguimiento clinico. Apegarse a las indicaciones de su médico oftalmélogo
tratante.
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X. Respetar la operatividad, horarios y reglamentacion del Centro, asi como los requisitos de atencion.

X1 Las personas beneficiarias que no se presente en la fecha y hora asignada perderan su cita y deberan
solicitar una nueva.

Derechos humanos, equidad, inclusidn y diversidad social

Articulo 23. EI presente Programa garantiza que toda persona, tenga acceso al mismo, siempre y cuando,
cumpla con lo establecido en estas Reglas de Operacién.

El CEREVI, protegera y respetara los derechos de las personas interesadas y de las personas beneficiarias,
impulsando la igualdad de oportunidades entre mujeres y hombres, evitando cualquier tipo de discriminacion en
razén de edad, género, origen étnico, nacionalidad, discapacidades, impedimentos fisicos, preferencias
sexuales, creencias religiosas, raza, condicién social, de salud, econdmicas o culturales, especialmente de
aquellas que se encuentren en condiciones de vulnerabilidad, de conformidad con los principios de
universalidad, interdependencia, indivisibilidad y progresividad.

No se considerard como violacién de los derechos humanos cuando las personas no sean beneficiarias del
mismo con motivo del incumplimiento de los requisitos establecidos o atendiendo a la suficiencia presupuestal
del programa. '

Sanciones

Articulo 24. Las personas servidoras pUlblicas que incumplan las disposiciones previstas en estas Reglas de
Operacion seran sujetas a la Ley de Responsabilidades Administrativas para el Estado de Guanajuato y demas
normativa que resulte aplicable para cada caso en concreto.

Mecanismo de exigibilidad

Articulo 25. Se puede exigir el cumplimiento de los servicios o entrega de apoyos del Programa, en los
siguientes casos:
I. Cuando una persona solicitante cumpla con los requisitos y criterios para acceder a determinado

derecho, garantizado por el Programa;

1. Cuando la persona beneficiada, exija que se cumpla el Programa en tiempo y forma; y

. Cuando no se pueda satisfacer toda la demanda de incorporacién al Programa por restriccion
presupuestal y las personas exijan que las incorporaciones no sean claras o equitativas y sin
favoritismos, ni discriminacion.

Para exigir el cumplimiento de lo establecido en las presentes Reglas de Operacion, la persona interesada debe

solicitarlo por escrito a la unidad administrativa responsable del Programa, expresando las razones por las

cuales se considera acreedor a los beneficios del mismo y anexando la documentacion que fundamente su

peticion.

El escrito al que se refiere este articulo debe entregarse, dentro de los 10 dias habiles siguientes posteriores a

que tenga conocimiento de las causas establecidas en las fracciones que anteceden, en Calle ex Hacienda

Silao, Silao de la Victoria, Guanajuato.

La unidad administrativa responsable del Programa resolvera en un plazo no mayor a 15 dias habiles, contados

a partir del dia habil siguiente de recibido el escrito.

Formas de participacion social

Articulo 26. Las personas beneficiarias podran participar en la evaluacion del Programa, de conformidad con
los Lineamientos para la Integracién y Funcionamiento de Estructuras de Participacion Social.

EI CEREVI propiciara la participacién de las personas beneficiarias en los procesos de seguimiento y vigilancia
del cumplimiento del objeto y metas programadas, asi como de la aplicacion de los recursos publicos asignados
al Programa.

En el Instituto, se cuenta con un comité de Contraloria Social que tiene como objetivo vigilar, dar seguimiento y
evaluar los apoyos y servicios que se brindan a través del Programa.
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CAPITULO VI
Ejecucién

Dependencia o entidad responsable del Programa

Articulo 27. CEREVI a través del Instituto, es la unidad administrativa encargada de la ejecucion del Programa.
Mecanismos de articulacién, coordinacion y colaboracién

Articulo 28. CEREVI establecera los mecanismos de articulacion, coordinacién y colaboracién para la
implementacion y ejecucion del Programa, a través de convenios con las dependencias o entidades federales,

estatales y municipales, asi como con instituciones privadas, con la finalidad de potenciar los recursos, impacto
social y evitar duplicidad de acciones.

CAPITULO VII )
Monitoreo, evaluacién y seguimiento a recomendaciones

De las Auditorias y Evaluacion Gubernamental
Articulo 29. Los recursos estatales y su aplicacion en el marco del Programa podran ser auditados y evaluados
por la Secretaria de la Transparencia y Rendicién de Cuentas, la Auditoria Superior del Estado de Guanajuato
o las instancias correspondientes en cuanto los faculten sus atribuciones.

Mecanismos de evaluacidn

Articulo 30. La evaluacién del Programa se realizara en los términos establecidos en el articulo 35 del
Reglamento y demas disposiciones normativas aplicables.

La gestion de la evaluacién comenzara una vez que se haya ejecutado al menos el cincuenta por ciento de los
recursos financieros asignados al mismo segun lo publicado en la Ley del Presupuesto General de Egresos del
Estado de Guanajuato para el Ejercicio Fiscal de 2020 o en su caso, segln lo disponga la Secretaria

Monitoreo, evaluacion e indicadores
Articulo 31. Los mecanismos de monitoreo y evaluacion, entendiéndose estos como procesos de monitoreo y
procesos de evaluacion, asi como sus indicadores seran de conformidad a lo establecido en el Reglamento y

en la Guia para la operacion del monitorec y evaluacion de los programas sociales estatales.

Para cumplir con lo dispuesto en el articulo 30 del Reglamento, la Secretaria de Finanzas, Inversién y
Administracion autorizara dentro del presupuesto del Programa el monto para tal fin.

Publicacién de informes de evaluacion

Articulo 32. Los informes de evaluacion se difundiran de conformidad con lo dispuesto por el articulo 32 del
Reglamento de la Ley de Desarrollo Social y Humano para el Estado y los Municipios de Guanajuato.

Seguimiento a recomendaciones

Articulo 33. El area responsable de la operacion del Programa atendera y dara seguimiento a los resultados y
las recomendaciones de las evaluaciones, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 33 y 34 del
Reglamento de la Ley de Desarrollo Social y Humano para el Estado y los Municipios de Guanajuato. Para ello
remitiran el seguimiento de los resultados de atencion a las recomendaciones a la Direccién General de
Planeacion y Evaluacién de la Secretaria.

CAPITULO VIHI
Disposiciones complementarias

Publicidad Informativa
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Articulo 34. De conformidad con lo sefialado en el articulo 20 de la Ley de Desarrollo Social y Humano para el
Estado y los Municipios de Guanajuato, la publicidad e informacion relativa al Programa deberéa identificarse
perfectamente incluyendo la siguiente leyenda: «Este programa es publico, ajeno a cualquier partido politico.
Queda prohibido su uso para fines distintos al desarrollo social».

La publicidad e informacién del Programa debe utilizar lenguaje claro, no sexista, accesible e incluyente.

Con motivo de la celebracién de actos protocolarios y ante la concurrencia de recursos en el convenio de
asignacion respectiva, se establecerd que el ejecutor debera publicitar la participacion del Estado empleando
los logotipos institucionales correspondientes, debiendo contar, para tal efecto, con la validacion de la
Coordinacion General de Comunicacion Social.

Transparencia

Articulo 35. La unidad administrativa responsable de la operacion del Programa debe cumplir con las
disposiciones normativas de transparencia, acceso a la informacion publica y proteccion de datos personales,
de conformidad con la legislacién de la materia.

La informacion relativa al Programa estara disponible para su consulta en la siguiente direccion:

http:// tramitesyservicios.strc.guanajuato.gob. mx/consulta
http://ingudis.guanajuato.gob.mx

Padroén Estatal de Beneficiarios

Articulo 36. La unidad administrativa de CEREVI, tenga a su cargo la operacion del Programa integrara y
actualizara el padrén de personas beneficiadas y lo remitira a la Direccion General de Padrones Sociales
Informacion Social de la Secretaria de Desarrollo Social y Humano, en los tiempos y formas previstas en los
lineamientos que para tal efecto se emitan por esta ultima, de conformidad con lo establecido en la Ley de
Desarrollo Social y Humano para el Estado y los Municipios de Guanajuato, la Ley de Transparencia y Acceso
a la Informacion Publica para el Estado y los Municipios de Guanajuato, Ley de Proteccion de Datos personales
en posesion de Sujetos Obligados para el Estado de Guanajuato; y demas normativa aplicable.

Adicionalmente, en la integracion y actualizacién del padron de personas beneficiadas, se hara la distincion por
sexo (hombre/mujer) y edad, garantizando el uso y proteccion en los datos relativos a las nifias, nifios y
adolescentes, en términos de las disposiciones normativas aplicables.

El programa entregard mensualmente su productividad y actualizacién de padrén de beneficiarios al
Responsable de Evaluacion y Control de seguimiento de metas del Instituto.

Delimitado al art. 31 de la Ley de Desarrollo Social y Humano para el estado y los municipios de Guanajuato,
ademas de lo establecido en la Ley de Proteccién de datos personales en Posicién de sujetos obligados para
el estado de Guanajuato.

Contraloria Social

Articulo 37. La promocién, difusién y operacion de la contraloria social del presente programa, se realizara de
conformidad con los Lineamientos para la Operacion y Promocion de la Contraloria Social en los Programas
Sociales Estatales y demas normatividad aplicable en la materia.

Procedimiento de Denuncias

Articulo 38. Cualquier persona podré solicitar asesoria o, en su caso, presentar denuncia por la probable
comision de faltas administrativas en la operacion del programa, ante esta entidad o ante el 6rgano Interno de
Control o ante la Secretaria de la Transparencia y Rendicion de Cuentas, a través de los siguientes medios:

I. Ante el érgano Interno de Control del Instituto, ubicado en: Calle ex Hacienda Silao, No. 900, Silao de la
Victoria, Guanajuato; con correo electrénico asotoa@guanajuato.gob.mx, a nombre del C.P. Armando Soto
Almanza, a los teléfonos: (472) 117 9330 al 37.

Il Personalmente, proporcionando las pruebas que considere pertinentes para fundamentar su denuncia, en
caso de tenerlas, o sefialando a la autoridad el lugar donde se encuentren, en la Direccion de Investigacion
«B», adscrita a la Direccion General de Asuntos Juridicos de la Secretaria de la Transparencia y Rendicion de
Cuentas, ubicada en Conjunto Administrativo Pozuelos, sin nimero, Guanajuato, Guanajuato, C.P. 36080;
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HI. Por via telefonica al 01 800 470 75 00 6 01 800 HONESTO (4663786); y

IV. Por correo electrénico en la siguiente direccion: quejasydenuncias_stre@guanajuato.gob.mx; y
contraloriasocial@guanajuato.gob.mx a través de la pagina: https://strc. guanajuato. gob. mx/reporteciudadano/ y
con la app: http://strc.guanajuato.gob.mx/gtoabierto/.

La denuncia a que se refiere este articulo podra presentarse de manera anénima en los términos de la Ley de
Responsabilidades Administrativas para el Estado de Guanajuato, y deméas disposiciones aplicables
ARTICULOS TRANSITORIOS
Vigencia

Articulo Primero. Las presentes Reglas de Operacién tendran vigencia del 1 de enero al 31 de diciembre de
2020, previa publicacion en el Periodico Oficial del Gobierno del Estado.

Acciones, procedimientos y procesos pendientes
Articulo Segundo. Las acciones, los procedimientos y procesos del ejercicio fiscal de 2019 que se encuentren
pendientes de concluir al momento de la entrada en vigencia de las presentes Reglas de Operacion, se sujetaran
a las disposiciones contenidas en las «Reglas de Operacién Ya veo Bien para el ejercicio fiscal de 2020».

Derogacién de disposiciones

Articulo Tercero. Se derogan todas aquellas disposiciones que se hayan emitido en el ambito de competencia
de CEREVI que expresamente se opongan a las presentes Reglas de Operacién.

Los formatos referidos y las presentes Reglas de Operacion estaran disponibles en la siguiente liga: http://
tramitesyservicios.strc.guanajuato.gob.mx/consulta

Dado en la ciudad de Silao, Guanajuato, a los 13 dias de diciembre de 2019.

José José Grimaldo Colmenero
Director General
Instituto Guanajuatense para las Personas con Discapacidad
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Anexo . Tabulador 2020
INSTITUTO GUANAJUATENSE PARA LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD
TABULADOR DE CUOTAS DE RECUPERACION 2020

SERVICIOS
CONSULTAS MEDICAS HIVEL 1 MNIVEL 2 MIVEL 2 MIVEL 4 HIVEL & HIVEL 6 EXCEMTO
Integracion f iemte © 3 1500 3 1500] S 1600 | S 1600| S 16.00 1] & 16.00 [edele]
3 65001 S 5 10000 S 12 S 150.0C{ S 180.C0 $0 00
S SO001 % 5 75001 % 10¢€ s 13000} 8 $0 U0
S 80.00| % % 2000} s # S 20000 S S0 00
S 260005 7000 ® 5 s 630.0C| % $0 00
$ 60.001 3 80003 10000 S 1 S 14000 S SO 00
Reposicion de Camet 3 30.00¢ S 40001 8 5000{ S S 60.001 S S0 00
S MCBIGSS GTSSLMENGS s 3500|s  so000ls  s500|s  s0o0|s  s000|S - s000
Certificado de discapacidad 3 100.00| S 10000 5 S 10000 S 100.0C| s 10000 leXele}
Consulta médica de Urgencia 5 120.00 S 1200040 5 o 120001 S 12000 % 12000 $0.00
PSICOLOGIA NIVEL 1 MIVEL 2 MNIVEL 3 NIVEL < NIVEL § FHIVEL & EXCENTD
Terapia Psicoldy primera vez s 55001 % &5001 S 13000( S 160.00( % 250.00 Klegele}
Terama bt 40 00| % 75001 5 9500| S 120.00( % 15000 $C.00
. DCIGN 1% Qrupal i 50.00| S 6H00| 5 elefelof I 12000 % 14000 SC00
;ama de ntervencion Fanuliar o de 5 6000 5 eooo| s 10000 s 100.00] s 150.00 s000
e e STeniony s aso0|s  asoo|s  aso00|s s as00|s $000
$ 25000¢f ¢ S s 250.00( % 250 00 SC 00
S 25000 % S 250.C0( S 260.00| % 2850 00 8G 00
TRATAMIENTO DE ADICCIONES NIVEL 1 MIVEL 2 NIVEL 4 NIVEL © MIVEL 6 EXCENTO
Internamiento por un dia S 4500 S 65 3 S 100,00 S 105.00{ & S0 00
internamiento por 01 semana 5 200001 5 456001 % S 7G0.C S 7500013 SC GO0
PRUEBAS PSICOLOGICAS NIVEL 1 MIVEL 2 MIVEL 4 MNIVEL S CERTO
Personalidad © KNP S 100 00| 3 1200C| 8 1500018 180.00( S 200.00| S lekele]
r:;f;y:{gi\}'é;_;ﬁff'”ms”'m'}' s 8000|s  enoc|s tcooo|s  12000|s  1a4000|s 5000
nicidacd (BEMDER) S 6500 o ool & 900015 10000 S 12000)| & S0 GO
C (Wisk-Wais-\Wippst) S 10000 | S 1200015 16000 S 180.0 S 20000 (3 5000
é;,;‘(ai'res‘?";"'g @il Raven-Terman Metfil-| o g660] s eooo|s  10000|s  12000]|s 14000 5600
EF::/]I(;?J;CIT% Desarello Infanti (Gesel- S 3000} & 45001 % 55001 S 80.00| 8 95001| 8 110.00 $0.00
Pruebas CHIPS. (Diversos Trastomos) S 100001 S 120001 5 180.00| S 180.00( S 200001 8 250.00 S0 00
ENFERMERIA MNIVEL 1 NIVEL 2 MIVEL 3 / KIVEL § MIVEL 6 EXCENTO
5;‘(”“'“69 retirage punios; lsvado de s 5000 s 60.00| & 5500 s 7000| s 80.00| 5 acoo|  sooo
Toma de glucosa contiras reactivos S 10001 $ 1500] S 2000] s 2500| 8 30001 8 <40.00 S0 00
Suturas S 150.00| S 200001 5 5000 % 20000( 8 350001 S 400.00 $0 00
Vendajes S 2000( 5 25001 S 3000| S 3500| 8§ 40.00 | $ A5.00 SO 00
15;:'161'::(231:(2 AEEFislenama Kpis $ 3000} 35 <0001 S 5000 S 50001 70001} % 30.00 SO 00
Aplicacion de Inyezcciones 3 10,00 S 150015 20001 s 2500 5 3000| & 35.00 S0 G0
OPTICA MIVEL 1 RHIVEL 2 NIVEL 4 MIVEL & HIVEL 6 EXCEMTO
Lentes Terminados 3 3200 % 49.60 S 75001 % 81.001 S 36.0C $0 GO
Armazn i 8 250001 9 31000} 5 410001 S 540001 S 5000C| % SO 00
Armazdn it S 175.00| & 270 & 385C0( 8 51600 $ 540.00 00 s oo
Lente CR-39 S 160.60| 5 180 190001 S 23000( S 270.00] % 200.00 SC o0
Lente Pohcarbonato ) 400.00| & 430.00 700001 S 7BO00| S 1.00000| & 1.40000 SC G0
Fotocromatco s 43000 % 590.00 S 110000 & 140000 § 185000 S0 00
Lentes de Contacto RGP 5 860.00| 5 903.00 5 1000008 110000 & 130000 $C CO
Tinte S 4000| & 45.00 s TOCO| S 9000 | % 120.00 $0.00
Flap Top 2@ $188.00 $203.00 $642.00 $749 00 $0.00
Ayudia Optica 1 $£6.00 $102.00 5278.00 533300 SO 00
Ayudia Optica 2 $246.00 $296.00 5802.00 $1.198.00 $SC.00
AYUDANO OFTIC A $182.C0 S214.00 $528.00 5388 00 5G 00
Ayudia electronica $16 050 00 $17.655.00 $23,540.00 25,894 00 SG 00
Lente de Contacto Blando S 64500 3 695001 S 20000 S 85500( % €10 00 SQ 00
Lente de Contacto Terapéutico $50.00 00 5150 00 $180 00 SC 00
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CIRUGIAS NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 | EXCENTO
Plerigion + Membrana Amnidlica $4,200.00 $4 50000 $4 800 00 $56500.00 $5,900.00 $6,400.00 $0.00
g;i':;f::x:g;m 1 (Anles Citugia de $4,06600 | $481500 | $557100 | $663400 | $802500 | $9.690.00 $0.00
Segmento Anterior 2 (Antes Pupiloplaslia) $1,188.00 $1,44500 $1,712.00 $2,033.00 $2.274.00 $2,675.00 $0.00
Chalazion $642.00 $696 00 $749.00 $602 00 $856.00 $910.00 $0.00
Evisceracion $2.461.00 $2.782.00 $3,210.00 | $23.852.00 | $4,601.00 $5,350.00 $0.00
Blefaroplastia $1.926.00 $2.140.00 $2.575.00 $3.210.00 $3,745.00 $4,220.00 $0.00
Implante Secundario de LIO $1,.926.00 $2.247.00 $2.575.00 $3,103.00 $3.638.00 $4,280.00 $0.00
Biopsia $§963.00 $1,177.00 $1,291.00 $1.605.00 $1.819.00 $2,140.00 $0.00
Cierre de herida $2,140.00 $2,461.00 $2,782.00 $3,117.00 $3.317.00 $3,638.00 $0.00
Estrabismo $2.848.00 $3.352.00 $3,943.00 $4,640.00 $5.457 .00 $6.420.00 $0.00
Dacriointubacion $963.00 $1,124.00 $1,291.00 $1.605.00 $1.819.00 $2,140.00 $0.00
Reseccion de Plerigion $1,900.00 .| $2.247.00 $2575.00 $3.103.00 $3.638.00 $4,280.00 $0.00
Trabeculectomia $2.,461.00 $2.836.00 $3,217 .00 $3.905 .00 $4.548.00 $5,350.00 $0.00
Impfante de Valvula $4.280.00 $5,029.00 $6,020.00 $7,062.00 $8.346.00 $9,630.00 $0.00
Ciclocriotetapia $1,712.00 $1.926.00 $2,300 00 $2,782 00 $3.210.00 $3,745.00 $0.00
Retina 1 $2.67500 $5,457.00 $7.276.00 $9.095.00 $10,700.00 $0.00
Retina 2 (Antes MVilieclomia) : $6.206 00 $7.276 00 $8.560.00 $10,058.00 | $11,770.00 $0.00
Triple procedimiento $4.81500 $5.586 .00 $6.634.00 $7,758.00 $9,095.00 $10,700 .00 $0.00
Medicamento Intravitreo $4,280.00 $4.708 .00 $5,174.00 $6,206.00 $7,457.00 $8,949.00 $0.00
LASER NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO
Sesion de Laser OF TALMOLOGICO $482 00 $717.00 $1,028 00 $1.370.00 $1,712.00 $1,926.00 $0.00
ANESTESIA NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO
Sedaciéon $749.00 $856.00 $963.00 $1,070.00 $1,177.00 $1,284.00 $0.00
Anestesia General $1,605.00 $2,140.00 $2,675.00 $3.210.00 $3,745.00 $4,280.00 $0.00
Fluorangiografia $1,070.00 $0.00
Ulirasonido $§375.00 $0.00
Calculo de Lente Intraocutar (LIO) $214.00 $0.00
Tomografia de Coherencia Optica (OCT) $1,070.00 4$0.00
Paquimelria $107.00 $0.00
Microscopia Especular $118.00 $0.00
Campimetria $535 00 $0.00
Fatos Clinicas (antes Folos de Fondo) $75.00 %0.00
SERVICIOS TIFLOTECNICOS NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO
T 5 500 - 100 15
Impresiones en Braille (costo por hoja) - 100 hojas 10'301'2‘2:0 25"101:5?0 JO:OJ':(S) ” 100'1101615)00 * 1800 n0jas
$4.00 $3.50 $3.00 $2.50 $2.00 $1.50 $0.00
Plastico Acrilico Aluminio
Impresion de Senalética (costo por pieza)
$200 $250 $300 $0.00
TERAPIA FASICA NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO
Sesion de Terapia Fisica $ 4000] $ 6000 | $ 85001 % 11000} % 135.00| % 150.00 $0.00
Robot LOKOMAT, ARMEEO, DIEGO & 12000} % 185.00] $ 250001 % 32000] % 385.00| % 450.00 $0.00
Sesion de Terapia Horario doble $ 55001 % a5.00( $ 135001 $ 17500 $ 215001 § 25000 $0.00
Sesion de Terapia Ocupacional $ 40001| $ 60.00| & 8500 % 110001 & 135.001 § 150 00 $0.00
Sesion de Tanque Terapeutico $ 55001 $ 95001 $ 13500 § 17500 % 215.00| % 25000 $0.00
Sesiones Terapia de Lenguaje $ 8000| % 160001 $ 250001 % 330001 % 410001 % 45000 $0.00
T]T?’O'::“g’r';'nga”"”" Eslimulacion:multiple $ 2500 $ 45.00] § 6500 $ 8500|% 10500 % 12000| $0.00
Camara de Estimulacion Multisensorial $ £000| % 7000 % 90001 & 110001 % 13000 % 15500 $0.00
Sesion de Vital Stim % 6000 | $ 80.00| & 10000 & 11000} % 130.00| % 165.00 $0.00
Enserianza de Programa de Casa $ 2000| % 4000| $ 5000 $ 8000 % 10000 % 120.00 $0.00
::::;’lzrl’f‘ Riodrama decazade $  4000]|S  60OD|$ 10000 §  15000|%  20000|%  25000|  $0.00
VENDAJES NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO
Vendaje Neuromuscular facial $ 2000} & 5500( $ 9000 & 12500 $ 16000 § 200.00 $0.00
c\fl((”r:(;’e Neuromyscular otra:pae:det $  50000% 11000|$ 17000|$% 23000|% 29000]{%  35000] $0.00
Vendaje Neuromuscular Pediatrico $ 3500] % 8§0.00| $ 12500 & 17500 & 22000} % 275.00 $0.00
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FERULAS ELABORADAS EN TERAPIA NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6
Ferula en malenal termoplastico pediatrico
elaborada en ferapia
Ferula en maternial termoplastico ADULTO
elaborada en lerapia
ODONTOLOGIA NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO

$ 15000 | & 20000( $ 26000 § 30000( % 36000( % 42000 $0.00

% 20000 $ 25000(§ 30000 & 40000 | § 500004 & 600 00 $0.00

Consulta para plan de tratamiento $ 3500| % 7500 $ 12000 $ 16500 $ 21000| $ 250,00 $0.00
Obturacion con amalgama de plata & 65500( % 11000] % 15500 & 20000 $ 25000 & 300,00 $0.00
Obturacion con IRM o con oxido de zinc $ 6500 $ 110001 % 155001 $ 20000} $ 25000| $ 300.00 %000
Cemento incrustaciones y corona $ 5000| & 10000 § 15000 $ 20000 $ 25000 $ 20000 $0.00
Pulido de restauracion § 50.00| & 10000 | $ 15000 | § 20000| $ 25000 | & 300.00 $0.00
pulpotomia piezas posleriores $ 1000( $ 2000( $ 3500) ¢ 5000| & 6500| § 80.00 $0.00
pulpotomia piezas anteriores $ 1500 & 2500| $ 4500| § 6000| & 8000 $ 100.00 £0.00
Radiografia Periapical $ 1000} $ 1500| & 2000( $ 2500 $ 3000} $ 100.00 $0.00
Profilaxis $ 25001 $ 3500} & 90.00 | $ 12500 % 16000 | $ 20000 $0.00
Exodoncia Simple (Por Pieza via Alveolar) | § 40001 & 55001 § 9000 & 11500 & 16000{ $ 20000 $0.00
Suluras Dentales $ 3000{ & 55001 & 9000 | & 12500 $ 16000} $ 20000 $0.00
ESTU[X‘S;gE()EéEACJ;iF;ZL?ALOGA' NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL & NIVEL 6 EXCENTO
Audiometria y logoaudiometria $ 55.00 | $ 14500 | 8 235001 % 325001 % 41500 | & 500.00 $0.00
lmpedanciomelria § 3500 | $ 7000 | $ 10000 | $ 13000 165.00 | & 200.00 $0.00

Electromiografia y Velocidades de
conduccidn nerviosa
Polenciales visuales o Auditivos

@
@
W
@
o
s]
@

$
80000 $ 110000 % 140000( % 1.70000| & 200000 $0.00

§  50000|% 76000[$ 100000|$ 126000|$ 150000|% 180000| $000
(independiente)
r::"‘i:‘f'::cf visuales Yaudithos-en'la $  80000|$ 130000|$ 180000|$ 2.40000|$ 280000|§ 3.40000| 5000

S IMa 1121
Emisiones Oloacusticas § 5500 $ 20000 $ 35000 & 50000 & 60000 | & 800.00 $0.00
Pruebas de lenguaje §  2000|% 16000 % 25000|$ 33000|% 41500| % 50000| %000
Volimen - Viscosidad 5 5000|$ 10000{$ 15000|$ 20000|$ 25000|$ 30000| %000
(ﬁ"{‘:}’k‘l'cci';’r’]‘ Fibioendoscopice'deld $ 30000|$ 60000|$ 90000|$ 120000|% 150000|% 180000 $0.00
Nasilongofaringoendoscopia § 20000} % 40000| $ 60000 $ 80000} & 100000| % 120000 $0.00
ESTUDIOS DELLTRASONIDO NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVELG | EXCENTO

MUSCULOESQUELETICO
Utrasonido de partes blandas HOMBRO,

$ 25000 % 20000 $ 35000( % 40000 $ 45000 $ 500.00 $0.00

RODILLA
e panas bEas COR, $  20000($ 25000|$ 30000|$ 35000($ 40000 $  45000|  §0.00
VIAL DE TOXINA BOTULINICA NIVEL 1 NIVEEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO
Mal de 500 unidades de Toxina botulinica $ 1,10000] % 195000} 8% 279000 % 363000|% 447000 $0 .00
vial de 300 unidades de Toxina Botulinica $ 75000 % 131000} % 187000| % 238000| % 289000 $0.00
AUXILIARES AUDITIVOS NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 EXCENTO
Auxiliares Auditivos $ 61500 $ 190000 $ 480000| % 7.80000| % 11,00000| $ 1500000 $0.00
CURSOS DE CAPACITACION A EXTERNOS | 95O POR EXCENTO
| Trabajadoras Sociales y Psicologos $ 250.00 $0.00
NMeadicos $ 800.00 $0.00
Licenciados en Terapia Fisica $ 500.00 $0.00
Auxiliares en Terapia Fisica $ 250.00 $0.00
Estudiantes en Terapia Fisica $ 20000 $0.00
PROTESIS MIEMBRO INFERIOR NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEEL 6 EXCENTO
Protesis transtibial PELITE (nterfase de | ¢ 46 570 00| § 12.800.00| $ 1536000 $ 1790000 $ 20.45000| $ 2556000|  $0.00

pelite, pie y rodillera de silicon)

Protesis Transtibial LINER (liner de
solicon, pie prolésico)

Protesis ttansfemoral movilidad 1-2, rodilla
neumatica, pie protésico

Protesis transfemoral Movilidad 3 rodilla
neumatica, pie movilidad 2-3

Protesis trasnfemoral movilidad 4 (rodilla
hidraulica + pie movilidad 3-4)

@

19,00000( $ 2300000} $ 2545000 $ 30,420.00| $ 3490000 $ 38,000.00 $0.00

@

23,54000| $ 2700000| $ 32,00000| § 3580000| $ 39,80000| $ 47,35000 $0.00

@»

51,400.00| $ 6165000| 8 73.96000| $ 88.75000| $106,500.00 | $128,400.00 %000

@

90,950.00 | $109.200.00 | $125,640.00 | $144.44000 | $166,10500 | $191,000.00 $0.00

Protesis para desariculado de cadera
movilidad 1-2 (articulacién de cadera
mecanica+rodilla 4 barras+ pie movilidad 1

@

34,90000] $ 40.240.00| § 4528000 § 5322500| $ 61,20500| $ 65,700.00 $0.00

Protesis/ontoprotesis parcial de pie $ 193000| % 273000|% 353000|% 433000|% 513000 % 600000 $0.00
Sislema de suspension liner con PIN $ 10,700.00| $ 12,96000| $ 15,22000| $ 17,480.00| $ 1970000 $ 22.000 00 $0.00
slema de sus ion LINE P| R .

Sistema de suspension LINER conPIN | 4 54 60000 | § 2461000 $ 2330000 | § 3254000 | § 37.43000| § 4300000|  $0.00
Transfemoral

Conlenedor fibra de carbono transfemoral | § 428000{ % 543500 % 659000 $ 774500 % 8890.00| % 1006000 $0.00
Socketfibra de carbono transtibial $ 321000} % 410000} % 500000| % 6,10000| % 700000 % 805000 $0.00

2t para e 2113 e P
eckabpats enticitamicnio: (AILON § 250000 % 290000|$ 336000|$% 390000]% 452000|$ 525000| $000

TRANSFEMORAL)
soquet para entrenamiento (PILON
TRANSTIBIAL)

$ 62000| § 72000| & 83000 $ 970001 $ 1,13000( % 130000 $0.00
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REPARACIONES DE PROTESIS MIEMBRO
INFERIOR
Cambio de rodillera de silicon para
protesis transtibial
cambio de sockel transtibial EN

NIVEL 1 NIVEL 2 MNIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL & NIVEL 6 EXCENTO

§ 168000|$ 255000|% 3.42000|% 420000|$ 5160008 603000 $0 00

S et e S 1,80000|$ 216500| % 253000]§ 289500| % 3.26000|$ 362500|  $000
:::;:?Z:’:ﬁ:{i::ifn’(')‘“"s'“"“’“" incluye | 5 321000 § 3.70000| § 4.30000| S 500000 $ 581000|% ©674000| $000
cambio de inledase blanda transfibial S 76500|$  92000| 8% 1.07500] S 123500] % 139000 |8 154500]  $0.00
cambio de pie movilidad 1 S 154000 $ 223000]% 202500| % 361500] $ 4.30000| $ 500000]  $000
cambio de pie movilidad 2-3 % 10,00000| $ 11.60000| $ 1345000 $ 1560000 $ 18.100.00| $ 21,00000|  $0.00
cambio de pie movilidad 3- 4 5 1500000 $ 17,40000| $ 2010000 | § 23,40000 | $ 27,100.00 | § 31,50000|  $0 00
cambio de medias de perlon $  15000|S  17000|$  19500|%  23000|%  260.00|8%  30000|  $0.00
cambio de funda cosmética transtibial $ 123000| 8§ 178500 | % 2.34000| § 289000 | $ 3.45000| 8 400000|  $0.00
Cambio de rodilla movilidad 1 - 2 § 438000|$ 504000| % 576000 § 6066600| % 7,66500 | 8.81500|  $000
Cambio de ubo S 66500| § 1,13500| § 1,60000|$ 208000| S 2.55000| 8 3.02000|  $0.00
Cambio de carraca § 500000 § 5.75000| % 661500 $ 7.60000|$ 875000 % 10.10000| 000
Cambio de liner transtibial $ G00000|§ 6O6G000|§ 808000 § 936500 S 1086500 $ 12.60000|  $0.00
Cmturon de neoprenc §  @6000|§ 99000| $ 1.14000|$ 1.31000| % 1.51000| % 2.00000|  $000
Cambio de liner tiansfemoral $ 9.00000| § 10.44000| § 12.11000] § 1405000 | § 1629500 $ 18.90000|  $0 00
Cambio de bolsa de colacacion $ 160000] % 185000 | $ 2.15000| & 249000 | & 2.89000| § 336000|  $000
Cambio de funda cosmetica transfemoral $ 193000 % 279000 % 359000 % 444000 5,20000( % 6,00000 $0.00
PROTESIS DE MIEMBRO SUPERIOR NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL6 | EXCENTO
Protesis transrachal con mano mecanica $ 17,22000| % 2177000 § 2635000 § 30,890.00| $ 35450.00] $ 40,000 00 $0.00
,:L‘izlfi'zaT""‘s"""‘"“" gonmang $ 2460000 $ 29.750.00| $ 3485000 | $ 4042000 | $ 4585000 $ 50,30000|  $0.00
li’fsa.‘":‘iicc:"""’ deliombiocanimane $ 32,10000 | $ 36.00000| $ 42.265.00| $ 48.68500 | $ 5564000 | § 60,00000|  $000
REPARACIONES DE PROTESIS MIEMBRO | 5y 4 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL6 | EXCENTO
SUPERIOR
Gancho mecanico § 1284000| 5 1831500 $ 23.78500| $ 2926000 | § 34,72000| $ 40.20000|  $0.00
Guante cos melico $ 192500|§ 3.10000|$ 4.00000| % 500000 $ 678500| % 800000|  $000
Cambio de mano mecanica § 738000| % 950000 $ 11.63000] $ 13.00000| $ 1495000] $ 17.19000|  $000
(ﬁ‘""“’li',:sr‘o"s"':;ut friccion para protesis | ¢ q5000| § 176000 | $ 2.570.00| $ 338000| $ 420000 % 500000 $0 00
Sam i ogokciparaplotasiside $ 215500] % 248000 (% 2.85000|% 325000 |% 3,70000|% 430000| $000

miembro supetrior
ORTESIS NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO

Par de plantillas de pelite §  11000]$  12800|8%  15000| S  17000|$  200.00|$  23000|  $000

Cunas, taconcs. virones B 3800| §  6500] §  ©000|§ 12000  15000|%  19000| $0.00

Aumentos comidos $ 7500| §  8700|%  10000| % 11500  13000|%  16500| $000

Inser Foot del numero 12 a1 19.5 (PAR) | $  34000| $  43000| % 53000 §  61500|%  71000]8  80000|  $0.00

Insert foot del numero 20 al 25 (PAR) §  50000|S  57500|8%  66000| S  76000|§  880.00| $ 1.00000|  $000

“Ff;‘::‘;g'g"° Pig(OTR) (CADALINA $ 56500|% 65500|$  76000|$  88000|S§ 1,02000|3% 1,120.00 $0.00
E - oT

,,20,;“1':3‘8'””0 PISHOTE) CADALNA S 66500($ 76500|%  88000|$ 11000 S 1,96500|$ 133500| $0.00

Ferula fobilio pie (OTP) con articulacion

TAMARACK / DE REACCION AL PISO CADA| § 140000 | § 165000 $ 1.89000|$ 218500|$ 253500|$ 295000| $000

UNA #12 AL 23 5

Ferula tobillo pi P) con articulacion

TAMARACK / DE REACCION AL PISO CADA| $  1.80000 | § 2.10000| $ 238000 $ 275000|$ 3,15000|$ 363000 $000

UNA #2421 30

Férula dinamica para mano INFANTIL S 40000|$  46500|%  54000|S$ 62500 %  72600|%  84000|  $0.00

Férula dinamica para mano ADULTO §  80000|8 92000 % 1

06000} $ 120000} % 140000 % 160000 $0.00
Ferula Pasiva de mano INFANTIL (posicion $
funcional)
Ferula Pasiva de mano ADULTO (posicion

$ 296.00| $ 35000( % 303.00 465001 & 53400 % 61500 $0.00

: § 70000|§ B0500|$  92600|$ 106500|$ 122500|§ 141000| $000
funcional)
Ferula para genu varo o genu valgo en i ;

085 131500 | § 154500 1,775.00 00000 )
thermoplastico INFANTIL CADA LINA $ 855001 % 1.085.001 % v - = 20013 20000 $0.00
Ferula para esguince de lobillo $  25000|$  20000|$  34000|%  30000]§  45000|§  52000| 000
Corsotdoble ensamble para adulto $ 274000 | $ 360000| $ 4.44500| & 529500 | $ 614500 | § 700000  $0.00
Corsellipo Boston $ 212500| 8 3,10000] § 4.07500] 5 505000]$ 6,03000| % 7.00000]  $000
Corseten thermoplasiico pe hosion o
doble ensamble infantil MENOS DE 10 $ 157500| % 226000|% 294500|$5 362000($ 437500|$ 500000 $000
ANOS
Aparato largo bilateral ADULTO (HKAFO) | § 1260000 | $ 14.37500| $ 1653200 6 1911200 | § 21980.00| § 2528000 8000
Aparato largo bilateral INFANTIL (HKAFO) $ 750000 % 862500 % 991900 F 1141000 $ 13,120.00] $ 1508000 $0.00
(ol niier redilatebillogete KFOY ) 5 500000] 8 575000] S 661300] S 760500 |5 874500 | $ 1006000]  $0.00

ara aters filla - lo- KA
paralo untiateratodiia-obillo-pie (AFO) ¢ 300000 | § 3.45000 | 5 3.97000| 5 456000 | § 5240005 604000  $000
Cojin o feruia de Frondkja 5 40000 % $  66500|§  76500|8%  880.00| % 101500  $0.00
Oitesis o ferula an posicion de Esgrimista | $ 68000 | & § Q0000 s 103500|8 1.19000| % 137000| 000
Barra de Denis Brown % 50000 $ $ 665.00| % 765001 & 880.00| % 101000 $0.00
Ames de Pavlick $ 64000 | § $ 85000( % ag000} $ 1,12000| § 1.300.00 $0 00
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REPARACION DE ORTESIS NIVEL 1 NIVEL 2 NIVEL 3 NIVEL 4 NIVEL 5 NIVEL 6 EXCENTO
Cambios de velcros a cualquier ottesis $ 14000 | $ 1650008 180001 $ 22000 (% 25000 | $ 29000 $0 00
Ausles a ortesis y aparatos largos $ 80001 % 95001 8 10500 % 12000| $ 13500 % 150.00 $0 00
Cintas oresortes desriotadoras $ 16500 $ 230001 % 300001 $ 36000 % 42500 8 500 00 $0.00
Unidad DIS-058 Autobus INGUDIS Unidad Costo Horario
medida

Costo horatio de cperacion de la unidad
DIS 054 Autobus Foraneo (nho incluye Hora S 651.18
diesel, ni peajes de caselas

Tabulador de servicios de

Interpretacion en Lengua de Sefas
Mexicana

Servicio de interpretacion en Lengua de
senas Mexicanas L.SM, en situacion inicial a
personas sordas usuarias de LSMvictimas
de violencia , personas sordas en atencion
inicial para el desahogo de tframites y
servicios de caracter publico, eventos
gratuilos de Organizaciones de la Sociedad
Civil cuyo objelo se centre en acciones en
favor de las personas de la comunidad
sorda usuarias de LSM
Servicio de inferpretacion en Lengua de
Senas Mexicana para fungir como puente
de comunlcacu)l) entre la comunidad sorda Hora 3 50000
sefiante y la sociedad en lo general,
durante un tiempo maximo de una hora a '
cargo de una o un intérprete.
Servicio de interprelacion en Lengua de
Senas Mexicana para fungir como puente
de comunicacion entre la comunidad sorda
senante yla sociedad en lo genesal, Hora $ 1.000.00
durante un iempo superior a una hora, a
cargo de dos inteérpretes, de manera
allernada a cada 20 minulos

Unidad

medida Costo Horario

Hora Excento
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ANEXO 2.

INSTITUTO GUANAJUATENSE PARA LAS PERSONAS CON DISCARACIDAD
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