Formato Informes Trimestrales Sobre el avance en el Suministro y Destino de los Insumos/Bienes

{3 SALUD

MR rARA BE Sailn

Fecha de generacién: 6 de febrero de 2025
Trimestre: cuarto trimestre

Oaxaca

INFORME TRIMESTRAL SOBRE EL AVANCE EN EL SUMINISTRO Y DESTINO DE LOS INSUMOS/BIENES
SUSTENTO NORMATIVO: CONVENIO SaNAS-OAX/2024

Unidad:Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades (CENAPRECE)
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% Avance aplicada

Por aplicar

Amaoxicilina (como trihidrato de
amoxicilina) 150 mg. Vehiculo
c.b.p. lml. Frasco de 100 ml (uso
veterinario)

Ramo 12

$7,908.00

$7,908.00

100%

100%

4.2.1

Tiletamina Zolacepam al 10% solucién
inyectable. Cada frasco dmpula contiene
250 mg de clorhidrato de Tiletamina y 250
mg de Clorhidrato de Zolacepam con
diluyente ¢.b.p. Sml (uso veterinario)

Ramo 12

121

$94,259.00

121

$94,259.00

100%

121

100%

4.2.1

Clorhidrato de Xilacina, Equivalente a 20
mg de Xilacina, Vehiculo ¢.b.p. Iml (uso
velerinario)

Ramo 12

$34,140,00

$34,140.00

100%

RIFAMPICIN 20 MG/ML, ORAL
SOLUTION, 120 ML BOTTLE

Ramo 12

$11,502.00

0%

521

Rifampicina. Cdpsula Comprimido o
Tableta recubierta. Cada Cdpsula
Comprimido o Tableta ReCubierta
contiene: Rifampicina 300 myg Envase con
100 Cipsulas Comprimidos o Tabletas

Ramo 12
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DIRECCION. DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD

UNIDAD DE MEDICINA PREVENTIVA

DEPARTAMENTO DE PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES
PROGRAMA ZOONOSIS

Recibi del programa de Zoonosis

perteneciente al departamento de Prevencién y Control de

Enfermedades Transmisbles lo sioguiente:
| Numera Descripaion Lote Fecha de Cantidad
| Progresivo Caducidad Entregada
.: Amoscil s tregada
! aihidrato de
1 amaxicilina) 150 mg | F113263 Nov-25 12
Vehiculo
cbp 1ml Frasco de
9CFW Sep-25 121
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SERVICIOS DE SALUD DE OAXACA

SUBDIRECCION GENERAL DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
UNIDAD DE RECURSOS MATERIALES Y SERVICIOS GENERALES
DEPARTAMENTO DE ALMACENAJE Y DISTRIBUCION

DRDEN DE ENVIO:  (0555/2024 FECHA: 22/08/24 CONTRATO: SANAS-24(ZOCNISIS-25301)
UNIDAD APUICATIVA: PROGRAMA ESTATAL ZOONOSIS/IDPPS
PARTIDA: 25201 MEDICAMENTOS Y PRODUCTOS FARMACEUTICOS

OBSERVACIONES: AUTORIZADO POR EL PROGRAMA ZOONOSIS ESTATAL (SANAS 2024)

Pigna: 1
ORDEN DE ENVIO
PRECIO
CLAVE DESCRIPCION LOTE CADU. UNIDAD  CANT. UNIT. IMPORTE
1 201010018 AMONCUNACOMO TRIVORATO OF AMOKXCLINA) FI1ID 30N FRASCO 12 0.00 om
1S0MG VEHICULDS CEP 1 My FRASCO DE 100 ML
. USO VETERBARIO
2 2530 290000 TILETAMMNA JOLACEPAM AL 10% SOL Y CADA  0CFW V2D FRASCO 121 0.00 2
FRASCO CONTIENE 250MG Df CLORMIDRATO DE
ZOUACEPAM CIDLUYENTE CBO SW% USO
VETERINARIC
3 25301 37 o CLORMIORATO DE XLACNA ECUNALENTE A0 MG 21313 XNUB  FRASCO &0 0.00 oo
DE MALICINA VEHCLLOS €05 1 4L USO
VETERNARID

TOTAL DE UNIDADES: 183
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@ Outlook

Fwd: RE: FORMATOS SANAS

Desde M.C. JULIO AVELINO GALINDO LOPEZ <dpps@salud-oaxaca.gob.mx>
Fecha Mié 19/02/2025 03:34 PM
Para paul_r13@hotmail.com <paul_r13@hotmail.com>; rigoperalta71@gmail.com <rigoperalta71@gmail.com>

Buenos dias:

Remito para su atencion y continuidad del tramite

Mensaje original
Asunto: RE: FORMATOS SANAS

Fecha: Mon, 17 Feb 2025 21:57:28 +0000

De: "José Ramon Fernandez Colin" <ramon.fernandez@salud.gob.mx>

Para: "M.C. JULIO AVELINO GALINDO LOPEZ" <dpps@salud-oaxaca.gob.mx>, "Juan
Demetrio Rodriguez Morales" <juan.rodriguez@salud.gob.mx>

Cc: "Veronica Gutiérrez Cedillo" <veronica.gutierrez@salud.gob.mx>, "Dra. Ménica Cardenas
Charis" <enfermedadestransmisibles2021@gmail.com>

Estimado M.C. Julio Avelino Galindo

Director de Prevencién y Promocién de la Salud en Oaxaca

En atencion a la presente solicitud sobre revisién de formato del avance del indicador de
Esterilizacion y el Suministro de Insumos, le comento, una vez revisado su contenido y el
reflejo de informacién, por parte del Programa de Rabia en el Reservorio se Valida su
contenido, para que estén en condiciones de continuar con su tramite de formalizacioén una
vez que se cuente con el Vo Bo del Programa de Brucelosis de ser el caso.

Quedo pendiente para cualquier duda o aclaraciéon. Gracias.

| Ramoén Ferndndez Colin
@& Salud | CENAPRECE Mm«m«,dm

Marina Nacional N® 60, piso 1 Col, Tacuba
Miguel Hidalgo COMX C.P, 11410
Tel: 01 (S5) 50 62 16 00 Ext. 54718

Subsecretaria de y
Promocidn de la Salud

Centro Naciona! de Programas Preventves y
Control de Enfermedades

CENAPRECE




De: M.C. JULIO AVELINO GALINDO LOPEZ <dpps@salud-oaxaca.gob.mx>

Enviado el: lunes, 17 de febrero de 2025 10:35 a. m.

Para: José Ramon Fernandez Colin <ramon.fernandez@salud.gob.mx>; Juan Demetrio Rodriguez Morales
<juan.rodriguez@salud.gob.mx>

CC: Veronica Gutiérrez Cedillo <veronica.gutierrez@salud.gob.mx>; Dra. Ménica Cardenas Charis
<enfermedadestransmisibles2021@gmail.com>

Asunto: Fwd: FORMATOS SANAS

Buenos dias:

POR MEDIO DE LA PRESENTE ENVIO A USTED LAS CORRECIONES PARA LA VALIDACION DE LOS
FORMATOS.

SALUDOS.

*FAVOR DE CONFIRMAR RECEPCION*
PSSO

M.C. JULIO AVELINO GALINDO LOPEZ
DIRECTOR DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD
SERVICIOS DE SALUD DE OAXACA

HEROICA ESCUELA NAVAL No. 701
CORPORATIVO REFORMA, 1ER. PISO
COL. REFORMA, OAX



@ Outlook

Fwd: VALIDACION DE INDICADOR E INSUMOS DE BRUCELOSIS DEL AVANCE DEL 4TO TRIMESTRE
SANAS 2024

Desde M.C. JULIO AVELINO GALINDO LOPEZ <dpps@salud-oaxaca.gob.mx>
Fecha Mié 19/02/2025 05:45 PM
Para paul_r13@hotmail.com <paul_r13@hotmail.com>

-----—- Mensaje original
Asunto: VALIDACION DE INDICADOR E INSUMOS DE BRUCELOSIS DEL AVANCE DEL 4TO
TRIMESTRE SANAS 2024

Fecha: Wed, 19 Feb 2025 17:30:47 +0000

De: "Juan Demetrio Rodriguez Morales" <juan.rodriguez@salud.gob.mx>

Para: "M.C. JULIO AVELINO GALINDO LOPEZ" <dpps@salud-oaxaca.gob.mx>

Cc: "Veronica Gutiérrez Cedillo" <veronica.gutierrez@salud.gob.mx>, "Ignacio Antonio Chavez
Flores" <ignacio.chavez@salud.gob.mx>, "José Ramon Fernandez Colin"
<ramon.fernandez@salud.gob.mx>, Deyra Jatzirie Ortiz Chabolla <deyra.ortiz@salud.gob.mx>

Buenas tardes
M.C. Julio Galindo

QOaxaca

Dando seguimiento a la validacién de indicador e insumo del componente de brucelosis
correspondiente al 4to trimestre SaNAS 2024 y una vez revisado los ajustes que se sugirieron
a dichos cuadros.

Quedan VALIDADOS lo correspondiente al componente de Brucelosis.

Sin otro particular, reciba saludos.



S OPREGE

S

Juan Demetrio Rodriguez Morales
Subdir. de Rabia y Otras Zoonosis - Brucelosis

Marina Nacional N° 60, piso 1 Col. Tacuba
Miguel Hidalgo COMX C.P. 11410
Tel: 01 (55) 50 62 16 00 Ext. 54708



