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SECRETARIA DE SALUD

Gabriel Alfredo Cortés Alcald, Secretario de Salud y Director General del Instituto de Salud Publica del Estado
de Guanajuato, con fundamento en lo establecido en los articulos 134 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos; 80, primer parrafo de la Constitucion Politica para el Estado de Guanajuato; 13, fraccién VI
y 27 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo para el Estado de Guanajuato; 29, 34 y anexos 12 y 16 de la Ley
del Presupuesto General de Egresos del Estado de Guanajuato para el Ejercicio Fiscal de 2026; 9, 10, 11, 15 y
15 bis de la Ley de Desarrollo Social y Humano para el Estado y los Municipios de Guanajuato; 78 sexies, 78
septies y 78 octies de la Ley para el Ejercicio y Control de los Recursos Publicos para el Estado y los Municipios
de Guanajuato; 26, fraccion XV y 27, fraccién XV de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica
para el Estado de Guanajuato; y, en ejercicio de las facultades que me confieren los articulos 7 y 11 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 1, 2, 3, 8, 13, 14 y 15 del Decreto Gubernativo numero 48,
mediante el cual se crea el Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato, publicado en el Periédico Oficial
del Goblierno del Estado nimero 94, Tercera Parte, del 22 de noviembre de 1996; 1, 2, 3, 8, 16 y 17 del Decreto
Gubernativo numero 42, mediante el cual se reestructura la organizacion interna del Instituto de Salud PUblica
del Estado de Guanajuato, publicado en el Periddico Oficial del Gobierno del Estado nimero 50-B, novena parte
del 25 de junio de 2001, y 27 del Reglamento Interior del Institute de Salud Publica del Estado de Guanajuato,
y minuta de la cuarta sesion ordinaria 2025 de la Junta de Gobierno del Instituto de Salud Publica del Estado
de Guanajuato, celebrada el 15 de diciembre de 2025; y

CONSIDERANDO

En Guanajuato hemos demostrado que contamos con una gran capacidad para superar retos y
avanzar hacia una vida mejor, con mas oportunidades para todas y todos. Sin embargo, sabemos que adn hay
mucho por hacer. Por ello, la politica publica del Gobierno de la Gente surge con la conviccién de seguir
impulsando el desarrollo humano, para que cada persona pueda vivir con dignidad y plenitud. Este es el punto
de partida para comprender los desafios sociales de Guanajuato y guiar nuestras acciones hacia un desarrollo
justo, equitativo y solidario.

El Gobierno de la Gente reafirma su compromiso de fortalecer la economia, el empleo y la atencién a
quienes mas lo necesitan. Aspiramos a ofrecer una vida plena y de calidad para todas las personas, mediante
programas incluyentes e innovadores, que faciliten el acceso a apoyos y servicios, Esto forma parte de nuestro
compromiso permanente de “Nunca olvidar por quiénes estamos aqui.”

A pesar de los avances significativos en la reduccion de la pobreza en Guanajuato, persisten desafios
que impactan directamente la vida de nuestra gente. A través del acceso a la salud, la educacion, la vivienda
digna y el empleo, promovemos la autonomia personal y el desarrollo integral de las familias guanajuatenses.
Buscamos consolidar un estado donde mujeres y hombres encuentren oportunidades de desarrollo. Nuestro
propdsito es que cada vez menos personas enfrenten dificultades para asegurar su alimentacion y calidad de
vida. Por eso, trabajamos con sensibilidad, cercania y compromiso, construyendo un Guanajuato donde todas
y todos ejerzan plenamente sus derechos y vivan con dignidad.

Desde esta vision, impulsamos la Estrategia Social de Nuestra Gente, que nace de escuchar
activamente a la ciudadania y situar sus necesidades en el centro de las decisiones puUblicas. Reconocemos
que el desarrollo inicia en lo local; por ello, comprendemos que cada comunidad tiene caracteristicas propias y
nuestras acciones deben adaptarse a la realidad de cada territorio, con cercania, respeto y colaboracion.

Ya sea mediante programas sociales que brindan atencion directa, o por medio de obras e
infraestructura social que transforman el entorno comunitario, el propésito es el mismo: mejorar la vida de la
gente. Actuamos en todo momento con cercania y honestidad para dar resultados que verdaderamente
beneficien a nuestra gente.

La politica de desarrollo social y humano busca que cada persona alcance su maximo potencial,
sin importar su origen, edad o condicion. El rostro de estas acciones es el de las mujeres, hombres, nifias,
nifos, adolescentes, personas mayores y comunidades que, con esfuerzo y compromiso, contribuyen cada dia
a un mejor Guanajuato.

Con orgullo, en el Gobierno de la Gente, lo decimos fuerte y claro: “Tu eres el rostro del Nuevo
Comienzo”. Ponemos la escucha activa, la dignidad humana y a la persona como eje central de nuestra
politica, para lograr un Guanajuato mas justo, solidario y préspero para todas y todos.
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Hoy reafirmamos nuestra conviccién: en Guanajuato las cosas se hacen bien y con la gente. Es el
tiempo de |a esperanza, de la solidaridad y compromiso, Es el tiempo de todas y todos. Es el tiempo de un
Nuevo Comienzo.

CONTEXTO DEL PROGRAMA

El cancer de mama es la enfermedad mas comun en las mujeres, esta plantea una serie de dificultades
multidimensionales y su tratamiento va a depender del estadio y el estado de salud de la paciente.

En algunos casos el tratamiento médico requiere extirpar uno 0 ambos senos. Sin embargo, cuando
se trata de procedimientos quirlrgicos, especificamente de mastectomia radical, estos pueden llegar a
desencadenar ansiedad y depresion, manifestandose con sentimientos de tristeza y anhedonia, a su vez, que
este procedimiento puede llegar a afectar la percepcion del cuerpo y la identidad de las pacientes. Por tanto, la
mastectomia por cancer de mama se considera una problemética que es importante atender, debido a que afecta
la salud emocional y fisica e impacta negativamente en el desarrollo personal y calidad de vida de quien lo padece.

En el estado de Guanajuato la reconstruccién mamaria se realiza en las unidades del Instituto de Salud
Publica del Estado de Guanajuato a través del Programa QC2920 Reconstruccion Mamaria a mujeres que fueron
mastectomizadas o presentan alguna deformidad mamaria originada por cancer u otro tumor benigno.

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

Articulo Unico. Se expiden las Reglas de Operacion del Programa QC2920 Reconstruccién Mamaria
para el Ejercicio Fiscal de 2026, para quedar en los siguientes términos:

REGLAS DE OPERACION DEL PROGRAMA QC2920 RECONSTRUCCION MAMARIA PARA EL
EJERCICIO FISCAL DE 2026

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

Objeto de las Reglas de Operacion

Articulo 1. Las disposiciones de estas Reglas de Operacion tienen por objeto normar la ejecucidn

eficiente, eficaz, equitativa y transparente del Programa QC2920 Reconstruccién Mamaria para el Ejercicio

Fiscal de 2028, asi como establecer el procedimiento para la solicitud y otorgamiento de los apoyos que el
mismo contempla.

Glosario
Articulo 2. Para los efectos de estas Reglas de Operacion, se entiende por:

l. Apoyos individuales: servicios que recibe la persona beneficiaria del programa antes, durante y
posterior a su atencién médica y/o quirdrgica en las Unidades Médicas del Instituto de Salud
Publica del Estado de Guanajuato;

IL Apoyos jornada: programacion de eventos médicos quirlrgicos realizados en uno o dos dias en
varias unidades de salud del ISAPEG donde se beneficia a cada paciente con el apoyo de
reconstruccién mamaria;

. Contraloria social: participacion de las personas beneficiarias 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
aplicacion de los recursos asignados, asi como el adecuado actuar de las personas servidoras
publicas responsables de los mismos;

V. Correo electrénico del programa: servicio que permite el intercambio de mensajes a través de
sistemas de comunicacién electronicos, en el cual se recibira los posibles expediente médico—
administrativo de la persona a beneficiar, se emitiran las diversas respuestas entre las Unidad
Administrativa Responsable del Programa, las Unidades Administrativas Ejecutoras y la Direccion
General de Administracion. El cual corresponde a nuestrasheroinas2920@guanajuato.gob. mx;
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V. DGA: Direccion General de Administracion, adscrita a la Coordinacién General de Administracién
y Finanzas del Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato;

Vi, DGP: Direccién General de Planeacion, adscrita a la Coordinacion General de Administracion y
Finanzas del Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato;

VIl DGAM: Direccién General de Atencion Médica adscrita a la Coordinacién General de Salud
Publica del Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato;

VIIL. Derechos humanos: conjunto de prerrogativas sustentadas en la dignidad humana, cuya
realizacion efectiva resulta indispensable para el desarrollo integral de la persona. Este conjunto
de prerrogativas se encuentra establecido dentro del orden juridico nacional, en nuestra
Constitucion Politica Federal, Ias leyes que emanan de ésta y los tratados internacionales;

IX. Expediente médico-administrativo: documento mediante el cual la Unidad Ejecutora del
ISAPEG integra todos los requisitos necesarios para solicitar la autorizacién a la Unidad
Administrativa Responsable del Programa;

X ISAPEG: Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato;

XL Instancia Ejecutora: Hospitales Generales y Comunitarios adscritos al ISAPEG:

Xil. Lider de Programa: persona responsable del Programa QC2920 Reconstruccién Mamaria;

Xl Metas programadas: resultados esperados y su cuantificacion en términos de entregables,

apoyos, bienes o servicios que se espera o estima alcanzar en el gjercicio fiscal correspondiente
para el cumplimiento de los objetivos del proyecto o programa, las cuales pueden estar sujetas a
ajustes en el transcurso del ejercicio fiscal con base en la normatividad aplicable;

XIV. Padrén Estatal de Personas Beneficiarias: es un instrumento de politica social establecido por
la Ley de Desarrollo Social y Humano para el Estado y los Municipios de Guanajuato y operado
por la Secretaria del Nuevo Comienzo, el cual, contiene la relacion oficial de datos personales de
los beneficiarios de los programas de desarrollo social y humano que se ejecutan por el Gobierno
del Estado de Guanajuato;

XV. Perspectiva de género: vision cientifica, analitica y politica sobre las mujeres y los hombres, que
propone eliminar las causas de la opresiéon de género como la desigualdad, la injusticia y la
jerarquizacion de las personas basada en el género. Promueve la igualdad, la equidad, el adelanto
y el bienestar de las mujeres; contribuye a construir una sociedad en donde las mujeres y los
hombres tengan el mismo valor, la igualdad de derechos y oportunidades, para acceder al
desarrollo social y la representacién en los ambitos de toma de decisiones;

XVI. Programa: Programa QC2920 Reconstruccién Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026;

XVII. Reconstruccién Mamaria: conjunto de procedimientos o técnicas quirdrgicas propuestas para
corregir las secuelas del tratamiento quirtrgico y/o médico del cancer de mama, tumoracién
benigna, traumatismo o cualquier otro tipo de lesidn que comprometa el estado anatémico de la
glandula mamaria;

XVIIl.  Reglas de Operacién: las Reglas de Operacién del Programa QC2920 Reconstruccion
Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026;

XIX. Responsable de la persona a beneficiar; Persona que puede realizar el tramite de solicitud de
apoyo para la persona a beneficiar. El cual en el caso de menores de edad puede ser:
progenitores, tutores y/o responsable legal. En el caso de mayores de edad la persona con la cual
la Unidad Ejecutora se podra comunicar para dar informe del avance de su solicitud;

XX. Unidad Administrativa Responsable del Programa: son los servidores publicos que deberan
firmar el documento de autorizacion. Estara conformado por las personas titulares de; la DGAM,
la Direccion de Atencion Médica de Segundo y Tercer Nivel y el lider del proyecto QC2920 o
también denominada Area Responsable de la Operacion del Programa adscritas al ISAPEG;
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XXI. Unidad Ejecutora: Hospitales Generales, Comunitarios y Especializados de la Secretaria de
Salud e ISAPEG;

XXIl.  Versién ciudadana: documento informativo con un lenguaje claro, sencillo, breve, accesible y
comprensible, apoyado de elementos visuales, para facilitar el conocimiento y comprension de los
elementos esenciales de las Reglas de Operacién, dirigido a la poblacién en general vy,
particularmente, de las personas destinatarias del Programa, ya sea como interesadas o
beneficiarias de este; y

XXIll.  Zonas de atencién prioritaria: territorios o localidades urbanas o rurales definidas por la
Secretaria del Nuevo Comienzo, de conformidad con lo establecido por la Ley de Desarrollo Social
y Humano para el Estado y los Municipios de Guanajuato.

CAPITULO I
PROGRAMA

Disefio del programa

Articulo 3. El disefio de este Programa se sujeta a los actos y procedimientos establecidos en el

Reglamento de la Ley de Desarrollo Social y Humano para el Estado y los Municipios de Guanajuato en Materia

de Monitoreo y Evaluacién de Programas Sociales Estatales, asi como a la Gufa para /a operacién del monitoreo
y la evaluacién de los programas sociales estatales.

La Matriz de Marco Logico del Programa debe ser revisada, actualizada y difundida por el medio que
disponga la Secretaria del Nuevo Comienzo, conforme a lo establecido en el Anexo I.

Objetivo general del Programa

Articulo 4. El Programa tiene por objetivo general contribuir a mejorar la calidad de vida de las mujeres

que fueron mastectomizadas por cancer de mama o con deformidad mamaria originada por otro tumor benigno
a través de la reconstruccién mamaria.

Objetivos especificos del Programa
Articulo 5. Son objetivos especificos del Programa:

Realizar procedimientos médicos-quirtrgicos de Reconstruccion Mamaria para |a atencion de
mujeres mastectomizadas; y

1. Asegurar que el recurso puiblico se ejerza de manera eficaz, eficiente y transparente.

Poblacién objetivo

Articulo 6. La poblacién objetivo del Programa son 369 mujeres que fueron mastectomizadas por

cancer de mama; o con deformidad mamaria causada por otro tumor benigno del estado de Guanajuato que se
encuentran en estado de vulnerabilidad y sin presencia tumoral actual.

Este Programa se aplicara preferentemente en las zonas de atencién prioritaria.

Responsable del Programa
Articulo 7. EI ISAPEG, a través de la Coordinacién de Cirugia Extramuros de la DGAM es-la unidad
administrativa responsable de la ejecucion del Programa.

La DGA seré la Unidad responsable de resguardar, custodiar y archivar toda la informacion financiera
y la documentacion original comprobatoria del Programa, segun corresponda.

La unidad administrativa responsable del Programa debe procesar la informacion distinguiendo a las
personas que resulten beneficiarias del mismo en razén de sexo y edad, asi como garantizar |a proteccién de
los derechos en materia de proteccion de datos personales en posesion de |0s sujetos obligados, en los términos
de las disposiciones normativas aplicables, reforzando dicha proteccion en los casos de nifias, nifios y
adolescentes.

El ISAPEG, a través de la Coordinacion General de Salud Publica, esta facultada para interpretar las
disposiciones de estas Reglas de Operacion, asi como resolver las situaciones no previstas.
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Mecanismos de articulacién, coordinacién y colaboracion

Articulo 8. La DGAM del ISAPEG establecera los mecanismos de articulacién, coordinacién y

colaboracion para la implementacién y ejecucion del Programa, a través de convenios con las dependencias o

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

CAPITULO I
APOYOS

Modalidades y tipos de apoyos
Articulo 9. El Programa oferta las siguientes modalidades v tipos de apoyos:

Apoyos Individuales: Para compra y colocacion de implantes mamarios anatémicos internos; expansores
mamarios; tejido anélogo y material quirtrgico; y

18 Apoyos en jornada: Para compra y colocacion de implantes mamarios anatémicos internos: expansores
mamarios; tejido andlogo y material quirdrgico; tatuaje médico.

El tipo de Programa corresponde a servicios puesto que ofrece un conjunto de actividades con el fin de
atender necesidades especificas de determinada comunidad en materia de salud.

Requisitos para acceder a los apoyos
Articulo 10. Para acceder a los apoyos del Programa, las personas interesadas deberan cubrir los
siguientes requisitos:
l. Clave Unica de Registro de Poblacion (CURP) en copia simple;
Il Comprobante de domicilio del ejercicio fiscal 2026 en copia simple;
M. Identificacion oficial vigente en copia simple;
V. Solicitud “Guanajuato Gobierno de la Gente" (Anexo Hl);
4 Carta responsiva (Anexos llI);

VI. Aviso de privacidad (Anexo IV); y

VI En el caso de las mujeres mastectomizadas y/o con deformidad mamaria a causa del cancer de mama
u otro tumor benigno:

a. Pacientes de primera vez necesitara carta de visto bueno o alta del servicio de oncologia; y
b. Haber recibido o estar con el acompanamiento psicolégico clinico correspondiente; y
La entrega de los requisitos sefialados en el presente articulo sera en las ventanillas de atencion del
ISAPEG, con los responsables del Programa de Salud Reproductiva ubicadas en las cabeceras jurisdiccionales
en los municipios de Guanajuato, San Miguel de Allende, Celaya, Acambaro, Salamanca, Irapuato, Leon y Silao
de la Victoria, asi como en cualquier Hospital General del ISAPEG con los responsables del proyecto QC2920.

Procedimientos de acceso a los apoyos
Articulo 11. Para que las personas interesadas puedan recibir los apoyos del Programa, se deben
cumplir los siguientes pasos:
1. Por parte de la persona interesada:
a) Acudir a la Unidad Ejecutora de su eleccion;

b) Presentar |os requisitos previstos en el articulo 10 de estas Reglas de Operacion; y

c¢) Dar seguimiento a las indicaciones de la Unidad Ejecutora respecto a valoraciones médicas, agenda
quirdrgica y programacion correspondiente.
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. Por parte de |la Unidad Ejecutora:
a) Verificar el cumplimiento de los requisitos documentales:
b) Realizar la evaluacion psicolégica con resultado positivo (Anexo V)
c) Presentar la solicitud de apoyo y asignacion presupuestal dirigida a la DGAM. (Anexo VI);
d) Gestionar la programacién, valoracion del médico cirujano plastico, valoracion de riesgo quirtirgico por
médico internista o cardiologo y dictdmenes de las personas que resulten candidatas para él

procedimiento; e

e) Integrar documentos firmados y digitalizados y remitirlos al correo electrénico del programa,
nuestrasheroinas2920@guanajuato.gob.mx.

. Por parte de la DGAM:

a) Concentrar y resguardar la base de datos enviada por la Unidades médicas y/o Jurisdicciones
Sanitarias del ISAPEG;

b) Emitir el documento de autorizacién y fuente de financiamiento (Anexo V), para la compra de insumos
de las unidades médicas sedes; y

¢) Gestionar las actividades necesarias para llevar a cabo las jornadas quirirgicas o intervenciones
programadas.

Criterios de elegibilidad
Articulo 12. Son criterios de elegibilidad del Programa:

l; Haber cumplido con todos los requisitos establecidos en el articulo 10 de las presentes Reglas de
Operacién y formar parte de la poblacion objetivo;

. El otorgamiento de apoyos estara sujeto a la disponibilidad presupuestaria del Programa;

Metas programadas

Articulo 13. El Programa tiene como meta otorgar 60 apoyos particulares a personas

mastectomizadas o con deformidad mamaria consistentes en intervenciones quirtirgicas de reconstruccion
mamaria en los hospitales del ISAPEG.

Las metas del Programa se cumpliran conforme a los recursos asignados a éste y de acuerdo con las
solicitudes de apoyo recibidas; mismas que podran estar sujetas a ajustes en el transcurso del gjercicio fiscal
con base en la normatividad aplicable.

La poblacion beneficiada directamente por el Programa son mujeres mayores de edad con domicilio
en el Estado de Guanajuato que padecieron cancer de mama y otro tipo de tumor benigno.

CAPITULO IV

Articulo 14. Los plazos establecidos en estas Reglas de Operacién podran ampliarse de llegar a
ocurrir eventos de caso fortuito o fuerza mayor.

Si el caso fortuito o de fuerza mayor impide el cumplimiento de estas Reglas de Operacion, el ISAPEG no estara
obligado a cumplir con las mismas.

Circunstancias no previstas
Articulo 15. Cualquier circunstancia no prevista en estas Reglas de Operacion sera resuelta por ia
persona titular de la DGAM.

CAPITULO V
DERECHOS, OBLIGACIONES Y SANCIONES

Derechos de las personas beneficiarias
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Articulo 16. Son derechos de las personas beneficiarias:
I Ser tratadas con dignidad, igualdad y respeto;
I Recibir orientacién sobre los procedimientos de acceso a los apoyos o beneficios del Programa;
1l Ser informadas sobre el estado que guardan sus peticiones;

V. Que se les notifique por escrito o a través de los medios electronicos que hayan sefialado ante el
ISAPEG, respecto de la resolucién definitiva que recaiga a sus solicitudes:

o Recibir oportunamente los apoyos o beneficios del Programa cuando cumplan los requisitos
establecidos y resulten seleccionadas de conformidad con los criterios aplicables;

VI Ser escuchadas por las autoridades o personas servidoras publicas responsables del Programa
cuando asi lo soliciten;

VIl.  Contar con la asistencia de una persona traductora cuando no hablen el idioma espanol, sean
personas con discapacidad o no sepan leer o escribir;

VIII. ' Que sus datos personales sean recabados y tratados en términos de la Ley de Proteccién de Datos
Personales en Posesion de Sujetos Obligados para el Estado de Guanajuato;

IX. Decidir libremente sobre su atencion;
X. Recibir atencién a sus solicitudes, quejas y sugerencias;
XI. Informarse acerca de los riesgos y alternativas de los procedimientos terapéuticos y quirirgicos

que se le indiquen o apliquen, asi como de los procedimientos de consultas y quejas; y
XIl.  Los demas que se desprendan de estas Reglas de Operacién.

Las personas interesadas tienen los mismos derechos de las personas beneficiarias, a excepcion de
los establecidos en la fraccion V de este articulo.

Obligaciones de las personas beneficiarias
Articulo 17. Son obligaciones de las personas beneficiarias:

I, Utilizar el apoyo del Programa para el objeto del mismo;
Il Abstenerse de proporcionar documentacién falsa;

Ml Proporcionar en tiempo y forma toda la informacién y documentacion que sea necesaria de
conformidad con estas Reglas de Operacion;

V. Abstenerse de formular pretensiones ilegales, esgrimir hechos contrarios a la verdad o que atenten
contra los derechos fundamentales de las personas;

V. Tratar con respeto a las personas servidoras publicas que intervienen en el funcionamiento del
Programa, asi como a otras personas interesadas y beneficiarias;

VI Cuando se le requiera, identificarse ante el personal de los establecimientos autorizados para el
canje de los apoyos del Programa, con identificacion oficial vigente a efecto de poder realizar la
recepcién de sus apoyos;

VIl.  Informar al ISAPEG su aceptacion o no, para recibir notificaciones en domicilio y datos de contacto
proporcionados previamente; aceptando que la notificacion hecha por medios electronicos haré las
veces de notificacion personal, para todos los fines legales que impliquen;

VIl Acudiraa Unidad Ejecutora en la hora y fecha que se le indiquen;
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IX. Cumplir con las recomendaciones, prescripciones, tratamiento o procedimiento general al que haya
aceptado someterse;

X. Cuidar las instalaciones de los establecimientos de salud;

XI. Hacer uso responsable de los servicios de salud e instalaciones;
XIl.  Otorgar su firma en carta responsiva (Anexo Iil);

Xl Otorgar su firma en el aviso de privacidad (Anexo [V);

XIV. Realizar el llenado de la Encuesta de Satisfaccion (Anexo 1X);

XV.  Permitir la evidencia fotografica de la atencion médica y/o quirtrgica de la persona (s) beneficiaria
(s), atendiendo la proteccion de datos personales, misma que la Unidad Ejecutora remitira al correo;
y

XVI.  Las demas que se desprendan de estas Reglas de Operacion y del marco juridico aplicable.

Sanciones
Articulo 18. En caso de incumplimiento a las obligaciones establecidas en las fracciones | y Il del
articulo 17, por las personas beneficiarias del Programa, se procedera conforme a lo siguiente:

I. No podra ser susceptible de apoyo para este Programa para el siguiente ejercicio fiscal:

Il.  Para el caso de la fraccion [l del articulo 17, se hara de conocimiento de las autoridades competentes;
y

lll. Las personas beneficiarias que incumplan las disposiciones previstas en estas Reglas de Operacién
seran sujetas a la Ley de Responsabilidades Administrativas para el Estado de Guanajuato y demas
normativa que resulte aplicable para cada caso concreto

Procedimiento de denuncias.

Articulo 19. Cualquier persona podra presentar denuncia por la probable comision de faltas

administrativas en que pudieran incurrir las personas servidoras publicas que de manera directa o indirecta

participen en la atencién y seguimiento que brinden en la aplicacién de la operacién del Programa QC2920

Reconstruccion Mamaria, ante el ISAPEG o ante el Organo Interno de Control de dicho organismo, a través de
los siguientes medios:

I Através de los buzones de quejas, sugerencias y felicitaciones ubicados en las Unidades Ejecutoras
del ISAPEG y/o informacién al nimero telefénico 800 627 2583; o

Il. Ante el Organo Interno de Control del ISAPEG, ubicado en Loma de la Chuparrosa numero 1y 2
carretera libre Guanajuato-Silao km 5.5, Guanajuato, Gto, teléfono 4737335725

La denuncia a que se refiere este articulo podra ser anonima. La autoridad investigadora de! Organo
Interno de Control del ISAPEG deberéd mantener con caracter de confidencial la identidad de la o Ilas personas
que denuncien las presuntas infracciones, de conformidad con el articulo 91, parrafo segundo, de la Ley de
Responsabilidades Administrativas para el Estado de Guanajuato, y 7 fraccion X, 77 fracciones 1 y Ili, de la Ley
de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica para el Estado de Guanajuato.

Mecanismos de exigibilidad
Articulo 20. Se puede exigir el cumplimiento de los servicios o entrega de apoyos del Programa, en
los siguientes casos:

I. Cuando la persona que haya sido seleccionada como beneficiaria no haya recibido los apoyos en el
plazo establecido;

Il. Cuando una persona interesada cumpla con los requisitos y criterios para acceder a determinado
derecho garantizado por el Programa; y

lll.  Cuando una persona interesada exija que se cumpla el Programa en tiempo y forma.
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Para exigir el cumplimiento de lo establecido en las presentes Reglas de Operacion, la persona
interesada debera solicitarlo por escrito a la unidad administrativa responsable del Programa, expresando las
razones por las cuales se considera acreedora a los beneficios del mismo y anexando la documentacion que
fundamente su peticion.

El escrito al que se refiere este articulo debera entregarse, dentro de los diez dias habiles siguientes
a que tenga conocimiento de las causas establecidas en las fracciones que anteceden, en Tamazuca Nimero
4, colonia Centro, Guanajuato, Gto.

La unidad administrativa responsable del Programa resolvera lo que corresponda en un plazo no mayor
a quince dias habiles, contados a partir del dia habil siguiente de recibido el escrito.

CAPITULO VI
GASTO

Programacién presupuestal

Articulo 21. El Proyecto de inversion para la operacion y ejecucién del Programa corresponde al

QC2920, Programa Reconstruccion Mamaria, mismo que forma parte del componente: C01 «Unidades médicas

del ISAPEG (Anexo X)» del programa presupuestaric E012 «Atencién Médica», alineado al Objetivo de
Desarrollo Sostenible Salud y Bienestar.

El monto del recurso aprobado para el Programa es de $6,000,000.00 (Seis millones 00/100 M.N.).

El presupuesto del presente Programa se ejercera conforme a la naturaleza del mismo y a los procesos
establecidos por el ISAPEG. En caso de que, en la Ley se apruebe una disminucién o aumento del presupuesto
sefialado en el presente articulo, se podra realizar un ajuste de metas al Programa.

Métodos de comprobacién del gasto
Articulo 22. Son métodos de comprobacién del gasto:

I. Del tipo de apoyo

a. Apoyos individuales.
Generar Anexo VI solicitud de validacion y asignacion presupuestal dirigido a la persona titular de la
DGAM especificando nombre completo de la persona beneficiaria, procedimiento a realizar,
descripcion y cantidad de insumos que requiere; y

b. Apoyos jornadas:
La DGAM informa a la Unidad mediante Anexo VII de la autorizacion y fuente de financiamiento
asignada para la adquisicion de los insumos de cada una de la persona beneficiaria

ll. Responsabilidad de la Unidad Ejecutora:

a) Realizar el proceso de compra del insumo necesario para las mujeres beneficiadas con proveedores
inscritos en la Secretaria de Finanzas del estado de Guanajuato por medio de los portales de compras
de acuerdo con las disposiciones administrativas vigentes para las partidas que aplica presentar,

b) Elaborar documento probatorio que se entregara en la Coordinacién de Gestion y Tramite de Pago de
la DGA, anexando la documentacion establecida en las Disposiciones Administrativas de la DGA
vigentes.

c) . Entregar copia del documento de liberacion presupuestal Anexo VII por parte de la DGAM en donde
se especifica:

Numero de registro;
Numero de reserva;
Programa;

Proceso;

Area funcional;

Centro gestor;

Fuente de financiamiento(s);

NO O A LNR
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8. Centro de costo;
9. Partida(s);y
10. Fecha de vencimiento de la reserva.

d) Integrar Anexo VI salicitud de la Unidad Ejecutora en la gestion de Apoyos individuales indicando los
insumos adquiridos para los procedimientos quirtrgicos cuando aplique:

e) Integrar al expediente de pago la hoja de consumo (Anexo VIII) junto con los requerimientos
identificacion oficial o CURP del beneficiario y del expediente médico administrativo para la
autorizacion del apoyo;

f) Enviar al correo electronico nuestrasheroinas2920@guanajuato.gob.mx el expediente médico-
administrativo, y la evidencia fotografica de la atencion médica y/o evento quirdrgico de la persona (s)
beneficiaria (s); y

En caso de haber modificaciones de acuerdo con las necesidades de las candidatas de la jornada de
reconstruccion la Unidad mediante Anexo VII enviara el requerimiento ajustado para su autorizacion.

Procedimiento para el reintegro de recursos
Articulo 23. Los recursos se reintegraran cuando:

I En el ejercicio de los recursos de proyectos de inversion, estos deben apegarse a su calendario de
gasto, considerando la oportunidad en la ejecucion de los mismos para el adecuado cumplimiento de
sus metas, tendran una programacién en términos mensuales, la cual debera ser consistente con el
cronograma de actividades. De acuerdo con los Lineamientos generales para la aplicacion de recursos
en materia de proyectos de inversién para el ejercicio fiscal vigente;

II. Existan contingencias y situaciones epidemioldgicas no previstas; y

M. El reintegro se realizaré de acuerdo con los disposiciones administrativas y normativa aplicable vigente
a través de la DGA.

CAPITULO VIi
DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

Perspectiva de género

Articulo 24. El Programa impulsara la igualdad de oportunidades entre mujeres y hombres, a través

de la incorporacién gradual de la perspectiva de género para alcanzar un desarrollo_pleno del gjercicio de sus

derechos, para ello, identificara a las personas interesadas y beneficiarias por sexo (hombre o mujer), el nimero
de solicitudes presentadas y los apoyos otorgados.

Derechos humanos, equidad, inclusién y diversidad social

Articulo 25. El presente Programa garantiza que toda persona tenga acceso al mismo, siempre y

cuando cumpla con los requisitos establecidos para ello en estas Reglas de Operacion y lo permita la
disponibilidad presupuestal asignada al mismo.

EI ISAPEG promovera, garantizard, 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, condicion social, de salud, economicas
o culturales, especialmente de aquellas que se encuentren en condiciones de vulnerabilidad, de conformidad
con los principios de universalidad, interdependencia, indivisibilidad y progresividad.

Auditorias y evaluacion gubernamental

Articulo 26. Los recursos estatales y su aplicacién en el marco del Programa podran ser auditados y

evaluados por la Secretaria de la Honestidad, la Auditoria Superior del Estado de Guanajuato o las instancias
correspondientes en cuanto los faculten sus atribuciones.

Monitoreo, evaluacion e indicadores

Articulo 27. Los mecanismos de evaluacion, el informe para la Gestién por Resultados, Monitoreo,
Evaluacion e Indicadores, ia publicacion de informes de evaluacion y el seguimiento a recomendaciones se
haran conforme a lo dispuesto en el Reglamento de |a Ley de Desarrollo Social y Humano para el Estado y los
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Municipios de Guanajuato en Materia de Monitoreo y Evaluacién de Programas Sociales Estatales, la Guia para
la operacién del monitoreo y evaluacién de los programas sociales estatales, los Lineamientos Generales de
Gestion para Resultados para la Administracién Publica del Estado de Guanajuato, la Ley para el Ejercicio y
Control de los Recursos Publicos para el Estado y los Municipios de Guanajuato y demas normativa aplicable
conforme a las politicas de evaluacion del gobierno de la gente.

La gestién de la evaluacién comenzara una vez que se haya publicado el Plan Anual de Evaluacién
para el Ejercicio Fiscal de 2026 o en su caso, segun lo disponga el ISAPEG.

Publicidad informativa

Articulo 28. 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 debera

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.

Transparencia y datos personales

Articulo 29. La unidad administrativa responsable del Programa debe garantizar el cumplimiento de

las disposiciones normativas de transparencia, acceso a la informacion publica y protecciéon de datos
personales, conforme a la normativa vigente en la materia en el Estado de Guanajuato.

La informacion correspondiente al Programa y avisos de privacidad integral y simplificado deben estar
disponible para consulta publica en la direccion electrénica que el ISAPEG determine.

Padron de personas beneficiarias

Articulo 30. La unidad administrativa responsable del Programa debe integrar y actualizar el Padrén

Estatal de Personas Beneficiarias garantizando en todo momento el debido tratamiento y resguardo de los datos

personales que se recaben, especialmente los pertenecientes a nifias, nifios y adolescentes. Dicho padrén hara

la distincion por sexo (hombre/mujer) y edad, y sera remitido a la Secretaria del Nuevo Comienzo, conforme a

los Lineamientos para la integracion, operacion y actualizacién del padrén estatal de beneficiarios de los
programas de desarrollo social y humano.

Contraloria social

Articulo 31. La promocién, difusién y operacion de la contraloria social del presente Programa se

realizara de conformidad con los Lineamientos para la Promocién y Operacién de la Contraloria Social en los
Programas Sociales Estatales y demas normatividad aplicable en la materia.

Participacion social

Articulo 32. EI ISAPEG propiciara |a participacion 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.

Versién Ciudadana de las Reglas de Operacién
Articulo 33. La Version Ciudadana de las presentes Reglas de Operacién se integra como Anexo XI.
Su contenido tiene carécter informativo y debera guardar congruencia con el contenido de aquellas.

El ISAPEG debera tener a disposicion del publico en general, en un lugar visible de las oficinas
destinadas a la atencién de la poblacién objetivo del Programa, una versién ciudadana de las Reglas de
Operacion.

Anexos y Formatos

Articulo 34. Los anexos y formatos referidos en las presentes Reglas de Operacién, forman parte

integral de este documento, por o que se publicaran en el Periddico Oficial del Gobierno del Estado de
Guanajuato, asi mismo, estaran disponibles en la siguiente liga electrénica: https://salud.guanajuato.gob.mx/

Aplicacién imparcial de recursos publicos
Articulo 35. La aplicacion de las presentes Reglas de Operacién debe apegarse a lo dispuesto en los
articulos 41, base |ll, apartado C y 134 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos y 122,
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segundo parrafo, de la Constitucion Politica para el Estado de Guanajuato y demas disposiciones
ordenamientos aplicables.

TRANSITORIOS

Vigencia
Articulo Primero. Las presentes Reglas de Operacion tendran vigencia del 1 de enero al 31 de
diciembre de 2026, previa publicacion en el Periddico Oficial del Gobierno del Estado de Guanajuato.

Acciones, procedimientos y procesos pendientes

Articulo Segundo. Las acciones, los procedimientos y procesos del Ejercicio Fiscal de 2025 que se

encuentren pendientes de concluir al momento de la entrada en vigor de las presentes Reglas de Operacion,

se sujetaran a las disposiciones contenidas en las Reglas de Operacién QC2920 Reconstruccién Mamaria para
el Ejercicio Fiscal de 2025.

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

Dado en la ciudad de Guanajuato, Guanajuato, a los 31 gjias”éié] mes de diciembre del afio 2025.

redd Cortés Altala
Secretario de Salud y Director Gengral del Instituto de Salud Pyblica del Estado de Guanajuato
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ANEXO |
Matriz de Marco Légico
Programa QC2920 Reconstruccion Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026
Nivel de Objetivo Resumen narrativo Indicadores Me.d.IOS f‘e Supusstos
Verificacién
Contribuir a | Esperanza de vida al | Basesdedatosdelas | Las mujeres beneficiadas
incrementar la | nacer Proyecciones de | con procedimientos de
esperanza de vida de Poblacién Nacional y | reconstruccion mamaria
= la oblaciéon  del Entidades siguen puntualmente las
Fin Estado de Federativas recomendaciones de
Guanajuato mediante cuidados postoperatorios.
el acceso a la
reconstruccion
mamaria.
Las mujeres con | Porcentaje de mujeres | Registros El personal de los servicios
deformidad mamaria | beneficiadas con administrativos  del | de  salud brinda un
0 que han sido | procedimientos de programa social | acompafamiento adecuado
mastectomizadas reconstruccion QC2920 personas | @ las mujeres que seran
acceden a procesos | mamaria. beneficiadas con | beneficiarias de los
Pronésito de  reconstruccion procedimientos de | procedimientos de
P mamaria, reconstruccion reconstruccién mamaria.
mamaria.
Realizar Porcentaje de | Registros Las mujeres
procedimientos procedimientos de administrativos del | mastectomizadas  asisten
médico-quirirgicos reconstruccion programa social | pararecibir la reconstruccion

mamaria

Mamaria para la procedimientos  de
atencion de mujeres reconstruccion
mastectomizadas mamaria otorgados.

Actividad 1 Programacion de | Porcentaje de personas Registros Las solicitudes de las
personas a cirugia de | programadas a cirugia administrativos del | personas para cirugia de
reconstruccion de reconstruccion | programa social | reconstruccion mamaria por
mamaria mamaria QC2920 sobre las | los diferentes mecanismos

personas y/o medios son referidas al

programadas a | responsable del proyecto.

cirugia de | Las personas cumplen con

reconstruccion los criterios médicos para

mamaria acceder a la reconstruccion
mamaria

Actividad 2 Procedimientos  de | Porcentaje de | Registros Las Unidades ejecutoras
reconstruccion procedimientos de | administrativos  del | recopilan la informacion
mamaria pagados reconstruccion programa social | necesaria para la

mamaria pagados QC2920 sobre los | conformacion del expediente
procedimientos ~ de | entiempoy forma.
reconstruccién
mamaria pagado

Actividad 3 Validacion del | Porcentaje de | Registros Las mujeres susceptibles a
expediente médico - | expedientes médico - | administrativos del | reconstruccién mamaria
administrativo administrativos programa social | recopilan y requisita la

validados QC2920 sobre los informacioén necesaria

expediente médico -
administrativos

conforme a ROP
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Alineacién Estratégica

Obijetivos de
Desarrollo
Sostenible

Objetivo 03: Salud y Bienestar

Meta 3.8: Lograr la cobertura sanitaria universal, incluida la proteccion contra los riesgos
financieros, el acceso a servicios de salud esenciales de calidad y el acceso a medicamentos
y vacunas inocuos, eficaces, asequibles y de calidad para todos.

Plan Estatal de
Desarrollo 2050

Pilar :1. Sociedad incluyente, resistente y solidaria

Objetivo: 1.2 Mejorar la salud y resiliencia de la poblacién guanajuatense

Estrategia 1.2.1 Consolidacion del acceso universal y cobertura de los servicios de salud.
Garantizar la disponibilidad y accesibilidad de medicamentos esenciales para toda la
poblacién

Programa de
Gobierno 2024-
2030

Objetivo 2.6: Facilitar el acceso a servicios de salud de calidad para todas las
personas, con énfasis en la poblacién en situacién de vulnerabilidad.

Estrategia: 2.6.2. Potenciar las estrategias de aseguramiento de la calidad en la prestacién de
los servicios de salud

Programay
Componente
presupuestario

Programa presupuestario: E012 - Atencién Médica

Componente: E012.C01 Unidades Médicas del ISAPEG con acceso Oportuno Brindado del
programa presupuestario E012 Atenciéon Médica

Poblacién Potencial del Programa

Nombre

Programa Reconstruccién Mamaria

Caracteristicas
Generales

Mujeres mastectomizadas o con deformidad mamaria originada por cancer de mama u otro tumor
benigno que requieren una reconstruccion mamaria
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ANEXO I
SALUD Solicitud Guanajuato Gobierno de la Gente
: Programa QC2920 Reconstruccién Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026
Folid' RN | |_|_[_1_l_[_1_l_|_I_-|_]_|_] Fecha: /_/2026

Por medio de la presente yo, C.
solicito ser

considerada(o) para - recibir « » del

Programa «Reconstruccién Mamaria», y para tal efecto proporciono los siguientes datos personales

CURP: ||| | e s 1 (] ] | Sexo: M[ ] H[ ] Otro

Calle: No. Exterior: No. Interior:

C.P. Colonia: Localidad:

Municipio: Estado:

Teléfono fijo: |__f || i) o) || Celular:|_|_|_|_|_|_|_ | | | |

Correo electrénico (opcional): @

Nombre completo de la persona acompafante (opcional):

A este acto me acompana C. a quien reconozco como
[ |Padre [ 1Madre [ |Tutor(a) legal [ 1Tutor(a) [ JAcompaiiante [ |Persona autorizada [ No aplica

CURP de la persona acompadante: || || || ||| 1 1 11l

Teléfono fijor |_|_ [ | || | ]| | | Celular:|__|_|_|_|_ | | 1 | ||
Correo electrénico (opcional): @

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD:
a) Que todo lo manifestado en la solicitud y documentacién entregada o llenada son datos veridicos,
autenticos y fidedignos, asi como la firma o huella dactilar que aparece en el presente documento.
b) Que he leido y cumpliré con lo establecido en las Reglas de Operacién del Programa, y deméas
normativa aplicable.
c) Que debido a la situacion familiar actual se requiere el apoyo o servicio que otorga el programa para
mejorar mis condiciones de vida y las de mi familia.
d) Que no desempefio un empleo, cargo o comision de cualquier naturaleza en

la administracién plblica estatal ni municipal del cual dependa econémicamente. En el momento que mi
situacion cambie, me comprometo a informario y desistir de manera voluntaria del apoyo otorgado por el
programa.

CONSENTIMIENTO PARA EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES
Manifiesto que he leido y acepto el aviso de privacidad, el cual tuve a la vista y continuara a mi disposicién en
la pagina institucional en Internet https://salud.guanajuato.gob. mx/programas-sociales-estatales. php, por lo que:
a) Acepto recibir informacién de Gobierno del Estado de Guanajuato en domicilio y datos de contacto
proporcionados:

[ ]Siotorgo mi consentimiento para el tratamiento de [ ] No otergo mi consentimiento para el tratamient
mis datos personales y para recibir informacién de de mis datos personales, ni para recibir informacién d
Gobierno del Estado. Gobierno del Estado.

ATENTAMENTE

Nombre y firma o huella dactilar de la persona solicitante, tutor(a) o acompafante
«Este programa es publico, afenc a cualquier partido politico. Queda prohibido su uso para fines
distintos al desarrollo social». «Los tramites de acceso a los apoyos econémicos de los Programas
Sociales son gratuitos, personales e intransferibles»
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SALUD

ANEXO Il

Carta responsiva
Programa QC2920 Reconstruccién Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026

, Gto., a de del 2026.

Persona titular de la Unidad Administrativa
Presente

Yo, de anos,
solicito ser beneficiario del apoyo del Programa Reconstruccion Mamaria del Ejercicio Fiscal de 2026. Declaro
por este medio que deslindo al ISAPEG, asi como a las personas que participan en dicho Programa de cualquier

responsabilidad en caso de surgir algin tipo de pérdida, dafio o lesién en mi persona derivado de la atencién
médica recibida.

Declaro haber entendido lo anterior y adado la firma en forma voluntaria.

ATENTAMENTE

Nombre y firma del Beneficiario

«Esta programa es publico, ajeno a cualquier partido politico. Queda prohibido st uso para fines distintos al
desarrollo socialy. «Los trémites de acceso a los apoyos econémicos de los Programas Sociales son gratuitos,
personales e intransferiblesy
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ANEXO IV
5 & Aviso de privacidad

Programa QC2920 Reconstrucciéon Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026

UNIDAD MEDICA, con Direccion en, es la responsable del tratamiento de los datos personales que nos
proporciong, los cuales seran tratados y protegidos conforme a lo dispuesto en la Ley de Proteccién de Datos
Personales en Posesion de Sujetos Obligados para el Estado de Guanajuato; asi como en la Ley General de
los Derechos de Nifas, Nifios y Adolescentes; la Ley de los Derechos de Nifias, Nifios y Adolescentes del
Estado de Guanajuato y su Reglamento; y demas normativa que resulte aplicable.

Finalidades del tratamiento de sus datos personales es:

1. ldentificacion de las personas que solicitan los beneficios, apoyos o servicios del programa
Reconstruccion Mamaria para el ejercicio fiscal 2026 (en adelante programa);

2. Verificacion del cumplimiento de los criterios de elegibilidad, asi como los requisitos de seleccion
aplicables al programa conforme a las Reglas de Operacion;

3. Identificacion y localizacion de las personas beneficiarias para la entrega de los beneficios, apoyos o
servicios del programa;

4. Andlisis, validacion e integracién del o de los expedientes y tramites de nuevo ingreso y la
reincorporacién de personas titulares o beneficiarias al programa;

5. Integracion del padron o padrones de personas beneficiarias del programa;

6. ldentificacién de las personas dependientes de las personas beneficiarias del programa; y

7. Seguimiento, supervisién, evaluacion y auditoria del programa.

Las finalidades de las transferencias:

Se informa que no se realizaran transferencias de datos personales, saivo aquéllas que sean necesarias para
atender requerimientos de informacién de una autoridad competente, o bien, en el ejercicio de facultades
propias, compatibles o analogas con la finalidad que motivé el tratamiento de los datos personales, de acuerdo
con el articulo 97 de la Ley de Proteccién de Datos Personales en Posesion de los Sujetos Obligados para el
Estado de Guanajuato. En este supuesto, los receptores de los datos personales a través de una transferencia
se obligan en los términos del presente aviso de privacidad.

Los mecanismos y medios disponibles para que la persona titular, en su caso, pueda manifestar su
negativa para el tratamiento de sus datos personales para finalidades y transferencias de datos
personales que requieren su consentimiento.

Conforme a lo estipulado en el articulo 12 del Reglamento de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica
del Poder Ejecutivo, las personas titulares de los datos personales podran ejercer sus derechos de acceso,
rectificacion, cancelacion y oposicién al tratamiento de datos personales (derechos ARCO) ante la Unidad de
Transparencia y Archivos del Poder Ejecutivo, acudiendo a sus oficinas ubicadas en Boulevard Euquerio
Guerrero, esquina Tres Marias, nivel 5 (Plaza Galerefia), Fraccionamiento Burécrata, en el municipio de
Guanajuato, Guanajuato, C.P. 36259, de lunes a viernes en un horario de 09:00 a 16:00 horas, o bien a través
de la direccion electrénica unidadtransparencia@guanajuato.qob.mx

El aviso de privacidad integral podrd ser consultado en la siguiente direccion electronica:
https://salud.guanajuato.gob.mx/Aviso-de-Privacidad.php

Vigencia y actualizacion del Aviso de Privacidad:

El presente aviso de privacidad se encuentra actualizado y vigente a partir del mes de enero del afio 2026.

Nombre y firma de la persona a beneficiar o tutor

«Este programa es publico, ajeno a cualguier partido politico. Queda prohibido su uso para fines distintos al desarrollo socialy.
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ANEXO V
Valoracién Psicolégica
Programa QC2920 Reconstruccién Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026

SALUD

\ Nombre de la paciente
Fecha de nacimiento:
CURP:
Edad:

Variable Resultado Fo Observaciones
D

Expectativa de |a cirugia

Redes de apoyo

Estado de animo actual

Autoestimal/imagen corporal

Trastorno emocional (depresién, ansiedad, TEPT,
etc.)

Autocuidado

F= Favorable

D= Desfavorable
RESULTADOS

Diagnéstico:

Plan de Tratamiento:
Impresion Diagndstica psicolégica para Reconstruccion Mamaria
Nombre personal de psicologia

Cédula profesional

Firma Sello Unidad |

Los datos persanales que se racaben con molivo de la oparacién de esle Programa serdn tratados de conformidad con |0 establecido en la Ley de Proteccion de Datos
Personales en Posesién de Sujetos Obligados para e Estado de Guanajuato,

El aviso de privacidad integral podra ser consultado en la pagina inslitucional en Internel: hitps /) anajuat wviso-de-Privacidad php

wEste programa es publico, ajeno a cualquier partide politico. Queda prohibido su uso para fines distintos al desarrolio soclal»
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ANEXO VI

Oficio de solicitud de suficiencia presupuestal para la compra de los insumos
SALUD Programa QC2920 Reconstrucciéon Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026

Yo *

Asunto: Solicitud de suficiencia presupuestal,

Fecha:

Nombre de la persona titular de la Direccién General de Atencién Médica
Presente

Por medio del presente solicito su valioso apoyo para la validacién y suficiencia presupuestal por el
programa QC2920, Reconstruccién Mamaria por un monto de XXXXX MN, en las partidas
(XXXX/XXXX) para beneficiar a:

NOMBRE DE LA(S) BENEFICIARIA(S)
NECESIDAD(ES)

La(s) cual(es) sera intervenidas mediante reconstruccién mamaria.

Sin mas por el momento me despido de Ud. Enviandole un cordial saludo.

Atentamente

Nombre completo y Firma de la persona titular de |a unidad ejecutora.

Los datos personales que se recaben con motivo de la operacion de este Programa serén tratados de conformidad con lo establecido en la Ley
de Proteccién de Datos Personales en Posesion de Sujetos Obligados para el Estado de Guanajuato.
El aviso de privacidad integral podra ser consuitado en la pagina institucional en Internet: hitps:.//salud guanajuato.gob mx/Aviso-de-

Privacidad php

«Este programa es publico, ajena a cualquier partido polftico, Queda prohjbldo su uso para fines distintas al dasarroffo sociais
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5.9 ANEXO VII
SALUD Oficio de validacion y liberacién de presupuesto

Programa QC2820 Reconstruccién Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026

Folio: CGSP/DGAM:-XXXX/2026
Guanajuato, Gto. a___de del 2026

Nombre de |a persona titular
Unidad Ejecutora
Domicilio
Asunto: Documento de Validacion

En atencion al documento , donde solicita la validacién y liberacién presupuestal para llevar el
procedimiento de reconstruccion mamaria a la(s) paciente(s) NOMBRE(s) DE LA PERSONA(s)
BENEFICIADA(s), le informo que su peticién es procedente, toda vez que se ha cumplido con los requisitos
plasmados en las Reglas de Operacion del programa Reconstruccion Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026,
informo:

Numero de Registro:
NUmero de Reserva.
Programa.

Proceso.

Area Funcional,
Centro Gestor.

Fuente de financiamiento(s).
Centro de Costo.
Partida(s).

Monto.

Fecha de vencimiento.

Asimismo, debera enviar copia de la péliza de recepcién con sello del Departamento de Control de Pagos a los
correos de nuestrasheroinas2920@guanajuato.gob.mx

Sin otro particular me despido de usted, no sin antes enviarle un cordial saludo.

Atentamente

Nombre completo y Firma de la persona titular de la Direccion
General de Atencion Médica

Los datos personales que se recaben con motivo de la operacién de este Programa serén tratados de conformidad con lo establecido en la Ley
de Proteccion de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados para el Estado de Guanajuato.

El aviso de privacidad integral podra ser consultado en |a pagina institucional en Internet: https://salud quanajuato qob. mx/Avisc-de-
Prvacidad php

aEste programa ss pilblico, ajeno a cualquier partido politice. Queda prohibido su uso para fines distintos al desarrofio soclal»
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ANEXO VI
Hoja de consumo
Programa QC2920 Reconstruccion Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026

Hospital:
Nombre del paciente Expediente
Fecha de procedimiento (entrega de apoyo)
Médico Tratante
MATERIAL CONSUMIDO
DESCRIPCION CLAVE C.B. (COMPENDIO CANTIDAD
NACIONAL DE INSUMOS PARA
LA SALUD)

Los datos personales que se recaben con motivo de la operacion de este Programa seréan tratados de conformidad con lo establecido en
la Ley de Proteccién de Datos Personales en Posesién de Sujetos Obligados para el Estado de Guanajuato.
El aviso de privacidad integral podra ser consultado en la pagina institucional en Internet: hitps://salud. guanajuate.gob. mx/Aviso-de-
Prvacidad.php

«Esle programa es publico, afena a cualguler partido politico. Queda prohibide su uso para fines distintos al desarrolio soclals
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ANEXO IX

# Encuesta de satisfaccion
V) SALUD  Programa QC2920 Reconstruccién Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026
Fecha de elaboracion:

El Programa Reconstruccion Mamaria tiene como objetivo la atencion médica, quirtrgica y/o complementacién
diagnéstico - terapéutica para resolver o minimizar el dafio de su o sus padecimientos.

1. Nombre de la persona beneficiada:

Evaluacion a la Unidad Ejecutora (Lugar en donde realizo la gestion de apoyo), selecciones la opcién seglin
corresponda:
2. (Elresponsable del Programa de la Unidad Administrativa Ejecutora se identificd con Usted (dijo su

nombre)?
z 1o ]

3. ¢(Elresponsable del Programa de la Unidad Administrativa Ejecutora le indicé cuél es Anexo VI Carta
de derechos y obligaciones de |a persona beneficiada?

Si No

4. (Elresponsable del Programa de la Unidad Administrativa Ejecutora le indic6 cuéles eran todos los

requisitos para acceder el apoyo del Proirama?

5. ¢Seleinform¢ la fecha en que se le brindarfa la atencién médica y/o quirurgica a favor del Programa?

8. ¢Se leinformo a donde puede acudir o presentar alguna queja?
S -No

7. Marque con una X que tan satisfecho esta con atencion recibida en la Unidad Administrativa
Ejecutora (En donde uno es una calificacion no aprobatoria y diez es aprobatoria)

1 2 3 4

w
[e)]

7 8 9 10

8. Marque cuantos dias le tomo resolver el tramite administrativo una vez que se presento a la Unidad
Administrativa Ejecutora

1 a 10 dias habiles 11 a 20 dias habiles 21 a 30 dias habiles 31 o mas dfas

9. (Se le inform6 sobre contraloria social?

10. ¢ Qué sugiere para mejorar el tramite?

Los dalos personales que se recaben con motivo de la operacion de este Programa seran tratados de conformidad con lo establecido en la Ley de Proleccién de Datos
Personales en Posesion de Sujelos Obligados para el Estado de Guanajuato.

El aviso de privacidad integral podr4 ser consultado en la pagina institucional en Internst: hitps #/salud.quanajuale qob.mxiAvis

«Este programa es publico, aJenc a cualquler partido polftico. Queda prohibido su uso para fines distintos al desarrolio social».
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ANEXO X

Unidades Administrativas Ejecutoras del ISAPEG
Programa QC2920 Reconstruccion Mamaria para el Ejercicio Fiscal de 2026

Num-| Nombre del municipio Nombre de la unidad Domicilio
1 Abasolo Hospital Comunitario Abasolo Cuitzeo de los Naranjos 103 Col. Pefia Guisa C.P. 36970
- Acambaro Hospital General Acambaro Miguel Blvd. Bicentenario No.20 Col. Las Trancas C.P. 38620
Hidalgo
3 Apaseo el Alto Hospital Comunitario Apaseo el Alto Lic. Agustin Téllez Cruces No. 102 Col. Gobernadores
C.P. 38500
4 Apaseo el Grande Hospital Comunitario Apaseoc el Grande | Prolongacion Aldama No. 400 C.P. 38160
3 Celaya Hospital General Celaya Gobernador Victor Lisaldi Esqg. Juan B. Castellazo Col.
Valle Del Real C.P. 38020
6 Celaya Hespital Materno Celaya Javier Barros No. 300 Ejido de Santa Maria Col. Villa de
las Arcos, C.P. 38096
7 Comonfort Hospital Comunitario Comonfort Matamoros No. 20 Col. Centro C.P. 38200
8 Cortazar Hospital Comunitario Cortazar Blvd. Insurgentes # 1000 Col. Nueva Rosales C.P. 38345
9 Dolores Hidalgo Hospital General Dolores Carretera Dolores Hidalgo-Xoconoxtle 750 Colonia San
Hidalgo “Cuna de la Independencia Antonio Del Pretorio C.P. 37800
Nacional”
10 | Guanajuato Hospital General Guanajuato "Dr. Carretera de Cuota Gto-Silac Km. 6.5 C.P. 36250
Valentin Gracia”
11 | Huanimaro Hospital Comunitario Huanimaro Carretera Huanimaro San Cristébal Km 1.6 C.P. 36600
12 [ Irapuato Hospital General Irapuato Calle Reverte Mexicano Esq. Av. Guerrero C.P. 36510
13 | Irapuato Hospital Materno Infantil Irapuato Vialidad Interior No. 367 Col. Malvas Revolucién
14 | Jaral Del Progreso Hospital Comunitario Jaral del Progreso | Del Trabajo 601/ Colonia Predio las Esperanzas/ C.P.
38477
15 | Jerécuaro Hospital Comunitario Jerécuaro Calle Maria Bonita # 702 Valle Del Roble C.P. 38543
16 | Leon Hospital Comunitario las Joyas Blvd. Mineral de la Joya S/N, Col. Las Joyas
17 | Ledn Hospital de Especialidades Materno Av. De La Juventud No. 116 Col. Jolguaber C.P. 37410
Infantil de Le6n
18 | Leén Hospital General Leén Blvd. Puente Milenio 1001-A, San Carlos
19-'Leon Hospital de Especialidades Pediatrico Blvd Juan Alonso de Torres 4725, Col. San José del
Leon Potrero, C.P. 37675
20 [ Ledn Centro de Atencion Integral a la Salud Antigua Carretera San Francisco Del Rincén Km. 8. Col.
Mental de Ledn Nes. C.P 37840
21 | Manuel Doblado Hospital Comunitario Manuel Doblado Carretera Manuel Doblado-Jalpa Km. 1.5
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22 | Moroleén Hospital Comunitario Moroleén Blvd. Esteban Garcia Num. 591, Col. Deportiva.
Moroledn, Gto
23 | Pénjamo Hospital General Pénjamo Aldama No. 38 C.P. 36900
24 | Purisima del Rincon Hospital General Purisima del Rincon Valencia No. 10 Los Veneros C.P. 36400
25 | Romita Hospital Comunitario Romita Calle encino nimero 63, Colonia Campo Verde, Cédigo
Postal 36208, en Romita, Guanajuato
26 | Salamanca Hospital General Salamanca Av. de los Deportes 515 / Fracc. El Deportivo / C.P
36749
27 | Salamanca Centro Estatal de Cuidados Criticos Tecolutla esq. con Arbol Grande / Bella Vista /-C.P.
Salamanca 36730
28 | Salvatierra Hospital General Salvatierra Melchor Ocampo No. 414 Centro C.P. 38900
29 | San Diego de La Unién | Hospital Comunitario San Diego de la Calle Madero # 3 Col. Loma de Guadalupe C.P. 37850
Unioén
30 | San Felipe Hospital Comunitario San Felipe Av. Dr. Enrique Hdez. A. S/N Km,1 A Sn Fco. C.P. 37600
31 | San Francisco del Hospital Comunitario San Francisco del | Blvd. Panam. esq. Blvd. Juan Garcia C.P. 36360
Rincén Rincén
32 | San José Iturbide Hospital General San José Iturbide Libramiento Luis Ferro Medina No, 50 C.P. 37980
33 | San Luis de la Paz Hospital General San Luis de la Paz Km 1.8 Carret. San Luis De La Paz A San José Iturbide
C.P. 37900
34 | San Luis de la Paz Hospital Materno de San Luis de la Paz | Carretera a Pozos Km 1.8 Col. Cerro Prieto, C.P. 37900
35 | San Miguel de Allende | Hospital General San Miguel de Av. 1° De Mayo No: 37 Fracc. Ignacio Ramirez C.P.
Allende"Felipe G. Dobarganes” 37645
36 | Santa Cruz de Hospital Comunitario Santa Cruz de Av. 1° De Mayo No: 37 Frace. Ignacio Ramirez C.P
Juventino Rosas Juventino Rosas 37645
37 | Silao Hospital General Silao San Bernardo #39 Fracc. Brisas de los Rios
38 | Tarimoro Hospital Comunitario Tarimoro Reforma No. 68 Col. Emiliano Zapata C.P. 38700
39 | Uriangato Hospital General Uriangato Leovino Zavala 72 / Independencia / C.P. 38980
40 | Valle de Santiago Hospital General Valle de Santiago Blvd. Camenmaro 1 Col. Tepamal C.P. 38400
41 | Villagrén Hospital Comunitario Villagran Prolongacion Morelos Ote. 2 esq. Blvd. Luis Donaldo
Colosio zona centro C.P. 38260
42 | Yuriria Hospital Comunitario Yuriria Blvd. Bicentenario 100 / Zona Centro / C.P. 38940
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Anexo XI

Reconstruccién Mamaria

Reconstruccién Mamaria

“Ayudamos a restaurar la dignidad y la confianza de las mujeres supervivientes de cancer de mama que
perdieron uno o dos senos”.

|El mayor derecho, la dignidad humana!

¢ Qué es el Reconstruccion Mamaria?

Es un programa que tiene como propdsito contribuir al bienestar integral de las mujeres que debido al cancer
de mama perdieron uno o ambos senos o que, por otro tipo de tumor benigno, tienen alguna deformidad en la
mama que afecta su imagen y repercute en su confianza.

¢A quién va dirigido?

Mujeres mayores de edad residentes en el estado de Guanajuato que padecieron cancer de mama u otro tipo
de tumor benigno.

£ Qué apoyo se brinda?

La colocacion de implantes mamarios, asi como la realizacién de cirugias con otras técnicas y materiales para
devolver |a forma a los senos y el tatuaje médico para recrear la apariencia natural del pezén.

¢ Qué necesito para participar?

e  CURP en copia simple.

«  Comprobante de domicilio en copia simple.

e |dentificacién oficial vigente en copia simple.

s  Solicitud Guanajuato Gobierno de la Gente, |a cual te sera entregada en tu unidad médica mas
cercana.

* Cartaresponsiva.

e Aviso de privacidad.

e Contar con carta de visto bueno o tu alta de oncologia y no presentar alguna comorbilidad que ponga
el riesgo tu vida para realizar el procedimiento quirdrgico.

¢ Contar con el acompariamiento psicolégico clinico correspondiente.

= Como funciona el proceso?

Acercate a cualquiera de las 8 cabeceras jurisdiccionales en los municipios de Guanajuato, Leén, Salamanca,
San Miguel de Allende, Celaya, Irapuato y Silao con personal de Trabajo Social o bien, con el responsable de
Salud Reproductiva.
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GUANAJUATO | 3

Tambien puedes acudir al Hospital mas cercano a tu domicilio, lleva contigo copia de tus documentos, (INE y
CURP) y alta de oncologia.

Estos documentos serviran para llenar la informacion necesaria e ingresar tu solicitud para ser beneficiaria del
apoyo:

¢ Anexo Il Solicitud Guanajuato Gobierno de la Gente.
e Anexo Ill Carta responsiva.
e Aviso de privacidad.

No olvides proporcionar un nimero de teléfono, te contactaremos con el personal indicado para el seguimiento
clinico y durante todo el proceso nos mantendremos en contacto permanente para resolver tus dudas.

¢Dénde pedir mas informacién?

Acercate a tu hospital de la Secretaria de Salud mas cercano o consulta salud.guanajuato.gob.mx en el
apartado Programas Sociales y Proyectos de Inversién o comunicate a los teléfonos (473) 735 27 00 ext.
211y 182 Programa Reconstruccién Mamaria.

Aviso Importante

Este programa es publico, ajeno a cualquier partido politico. Queda prohibido su uso para fines distintos al
desarrollo social. Sujeto a disponibilidad presupuestal y al cumplimiento de requisitos y criterios de elegibilidad.




