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OPD REGIMEN ESTATAL DE PROTECCION
SOCIAL EN SALUD DE JALISCO

NOTAS A LOS ESTADOS FINANCIEROS
AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 20109.

A) NOTAS DE DESGLOSE

) NOTAS AL ESTADO DE SITUACION FINANCIERA.

Los Estados Financieros del OPD Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Jalisco
generados con base en los postulados y principios contables vigentes, en apego a las normas y
reglas establecidas en la Ley General de Contabilidad y por los reglamentos emitidos por el Consejo
Nacional de Armonizacién Contable.

ACTIVO.

ACTIVO CIRCULANTE.
EFECTIVO Y EQUIVALENTES

El monto de este apartado esta formado por los saldos de la cuenta 1.1.1. Efectivo y
Equivalentes, segun detalle:

Nombre Saldo al 30/septiembre/2019
EFECTIVO 12,058.27
BANCOS/TESORERIA 1,507,372,684.38

En el rubro de Bancos se integra como sigue:
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Numero de . Saldo al 30 de Total por origen
Cuenta Banco Origen del Recurso septiembre de 2019 del FI;ecursgo
FEDERAL

358655785 BANORTE OPERATIVA 2018 63,471.14

0239-02012019 | TESOFE 2019 TESOFE 2019 785,708,891.35

1038551355 BANORTE | CONCENTRADORA 2019 701,180,895.01

1038551346 BANORTE OPERATIVA 2019 1,586,264.86

112282100 BANCOMER PAGADORA ISSSTE 127,056.49

467198540 BANORTE OPERATIVA 2017 1.00
1,488,666,579.85

ESTATAL

472729313 BANORTE ASE LIQUIDA 2017 179,842.89

1038551373 BANORTE ASE LIQUIDA 2019 18,183,977.50
18,363,820.39

RECURSOS PROPIOS

417607841 BANORTE INTERESTATALES 2017 85,212.15

358655824 BANORTE | INTERESTATALES 2018 74,437.36

1038551364 BANORTE | INTERESTATALES 2019 182,634.63
342,284.14

FONDOS CON AFECTACION ESPECIFICA. (No Aplica)

1,507,372,684.38

DEPOSITOS DE FONDOS DE TERCEROS EN GARANTIA Y/O ADMINISTRACION.

(No Aplica)

OTROS EFECTIVOS O EQUIVALENTES. (No Aplica)

DERECHOS A RECIBIR EFECTIVO Y EQUIVALENTES, Y BIENES O

SERVICIOS A RECIBIR.

Los saldos al cierre del ejercicio en este apartado son los siguientes:

Nombre

Saldo al
30/septiembre/2019

CUENTAS POR COBRAR A CORTO PLAZO

136,511,566.89

DEUDORES DIVERSOS POR COBRAR A CORTO PLAZO

257,344.80

TOTAL

$136,768,911.69
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INVENTARIOS CUENTA. (No Aplica)

INVERSIONES FINANCIERAS A LARGO PLAZO (No Aplica)

Bienes Muebles.

Al cierre del periodo que se informa, la cuenta de Bienes Muebles presenta un saldo de
$ 327928,478.29 la cual se integra por los siguientes conceptos e importes:

Concepto Saldo al 30/09/2019

Mobiliario y Equipo de Administracion $16°318,062.80

Mobiliario y Equipo Educacional y

) 779,757.67
Recreativo

Vehiculos y Equipo de Transporte 14,255,910.17

Magquinaria otros equipos y herramientas 200,894.95

Equipo e Instrumental Médico y de

Laboratorio 1"373,852.70

ACTIVOS INTANGIBLES.

Activos Intangibles registra un saldo al 30 de septiembre de 2019 de $ $4°060,000.00 segun
detalle:

Nombre Deudor

SOFTWARE $4°060,000.00

Importe representa el costo del sistema contable denominado ICONG.
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La depreciacion de los bienes muebles e inmuebles representa el importe de
$17°877,510.74 al 30 de septiembre, la cual se realiza tomando como base los parametros
de Estimacion de Vida Util Estimada y Porcentajes de Depreciacion, publicados por el
CONAC en el diario Oficial del 15 de agosto de 2012 en la “Guia de Vida Util Estimada y
Porcentajes de Depreciacién”, la cual se detalla:

SECRETARIA DE SALUD

Cuenta Concepto Afios &ﬁ vida % de depreciacion anual
1.2.4 BIENES MUEBLES
1241 Mobiliario e Equipo de Administracion
12411 Muebles de Oficina y Estanteria 10 10
1.24.1.2 Muebles, Excepto de Oficina y Estanteria 10 10
12413 Equipo de Cémputo y de Tecnologias de Informacion 3 333
1.2.4.1.9 Otros Mobiliarios y Equipos de Administracion 10 10
1242 Mobiliario y Equipo Educacional y Recreativo
1.24.2.1 Equipos y Aparatos Audiovisuales 3 33.3
1.2.42.2 Aparatos Deportivos 5 20
12.4.2.3 Cémaras Fotogréficas y de Video 3 333
1.24.2.9 Otro Mobiliarioy Equipo Educacional y Recreativo 5 20
1243 Equipo e Instrumental Médico y de Laboratorio
12431 Equipo Médico y de Laboratorio | 5 | 20
12432 Instrumental Médico y de Laboratorio | 5 | 20
1244 Equipo de Transporte
1.24.4.1 Automoviles y Equipo Terrestre 5 20
12442 Carrocerias y Remolques 5 20
1.2.44.9 Otros Equipos de Transporte 5 20
1.2.4.6 Maquinaria, Otros Equipos y Herramientas

Sistemas de Aire Acondicionado, Calefaccion y Refrigeracion

12464 Industrial y Comercial Y ¢ 10 10
12465 Equipo de Comunicacién y Telecomunicacion 10 10
1.2.4.6.6 Equipos de Generacion Eléctrica, Aparatos y Accesorios Eléctricos 10 10
1.2.4.6.7 Herramientas y M&qguinas-Herramienta 10 10
1.24.6.9 Otros Equipos 10 10

ESTIMACIONES Y DETERIOROS (No Aplica)

OTROS ACTIVOS

Otros Activos no circulantes.

PASIVO.

Pasivo Circulante

Cuentas por Pagar a Corto Plazo.

El saldo por la cantidad de $11,658,871.71 que presenta el Estado Financiero al cierre del
periodo, en el rubro del pasivo circulante, se encuentra integrado principalmente por los
siguientes conceptos:
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Nombre Saldo al 30/09/2019
SERVICIOS PERSONALES POR PAGAR A CORTO PLAZO -3,656.53
PROVEEDORES POR PAGAR A CORTO PLAZO 3,477,851.65
RETENCIONES Y CONTRIBUCIONES POR PAGAR A CORTO 2,617,167.44
PLAZO
TRANSFERENCIAS A CORTO PLAZO 5,558,005.38
OTROS PASIVOS A CORTO PLAZO 9,503.77

1) NOTAS AL ESTADO DE ACTIVIDADES.

Ingresos de Gestion.

Los ingresos de Gestion, obtenidos al cierre del periodo se integran por:

NOMBRE

Saldo al 30/09/2019

VENTA DE BIENES Y SERVICIOS (PORTABILIDAD)

$3,471,052.18

OTROS INGRESOS FINANCIEROS

55,764,056.07

TOTAL

$59°235,108.25

Participaciones, aportaciones, transferencias, asignaciones, subsidios

y otras ayudas.

NOMBRE

Saldo al 30/09/2019

CONVENIOS

$2,204,211,335.07

SUBSIDIOS Y SUBVENCIONES

$263,054,156.60

TOTAL

$2,467,265,491.67
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Otros Ingresos y Beneficios.

Gastos y Otras Pérdidas.

NOMBRE Saldo al 30/09/2019
GASTOS DE FUNCIONAMIENTO $641,970,834.41
TRANSFERENCIAS ASIGNACIONES SUBSIDIOS Y $239,070,601.20
OTRAS AYUDAS
TOTAL $881,041,435.61

Dentro de la integracién de los gastos correspondientes a transferencias, asignaciones
subsidios y otras ayudas, el cual representa el 27% del total del egreso.

)  NOTAS AL ESTADO DE VARIACION EN LA HACIENDA
PUBLICA.

La variacion en el rubro de la Hacienda Publica se origina por el resultado de los ingresos
menos los egresos del periodo 1 julio al 30 de septiembre de 2019.

IV) NOTAS AL ESTADO DE FLUJOS DE EFECTIVO

El comparativo del saldo inicial y final del flujo de efectivo en la cuenta “Efectivo y
Equivalentes” es como sigue:

Nombre Saldo al 30/09/2019 | Saldo al 30/09/2018
EFECTIVO Y EQUIVALENTES 1,507,384,742.65 386,536,153.34
TOTAL
$1,507,384,742.65 | $386,536,153.34
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BIENES INMUEBLES:

SECRETARIA DE SAL

No se tiene registro de compra de bienes inmuebles en el periodo de julio a septiembre de
20109.

B) NOTAS DE MEMORIA (CUENTAS DE ORDEN)

Cuentas de Orden Contables v Presupuestarias:

Contables al 30 de septiembre de 2019:

Valores, cuentas de orden sin saldo. (No aplica)

Emision de obligaciones, cuentas de orden sin saldo. (No aplica)

Avales y garantias. (No aplica)

Avales.

Garantias.

Juicios.

No se tiene creada la provisibn o reserva para contingencias derivadas de demandas
laborales. Sin embargo, se tiene cuantificado el monto global estimado al 30 de septiembre
de 2019 de $ 5,888,859.63 respecto a los juicios pendientes de resolucion a la fecha de
corte, por parte de la Junta de Conciliacion y Arbitraje del Estado de Jalisco.

Contratos para Inversion Mediante Proyectos para Prestacién de Servicios (PPS) y
Similares, (No aplica)
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C) NOTAS DE GESTION ADMINISTRATIVA

SECRETARIA DE SALUD

Introduccién

Los Estados Financieros de los entes publicos, proveen de informacion financiera a los
principales usuarios de la misma, al Congreso Yy a los ciudadanos.

El objetivo del presente documento es la revelacion del contexto y de los aspectos
econdmicos-financieros mas relevantes que influyeron en las decisiones del periodo, vy
gue fueron considerados en la elaboracién de los estados financieros para la mayor
comprension de los mismos y sus particularidades.

De esta manera, se informa y explica la respuesta del gobierno a las condiciones
relacionadas con la informacion financiera de cada periodo de gestién; ademas, de
exponer aquellas politicas que podrian afectar la toma de decisiones en periodos
posteriores.

Panorama Econdmico y Financiero

La proteccion financiera en salud para la poblacién no derechohabiente de las Instituciones
de Seguridad Social ha sido uno de los pilares que han guiado la accién de la Secretaria
de Salud a partir del afio 2001. Institucionalmente la proteccion financiera se fundamenta
en la estrategia planteada en el Programa Nacional de Salud de la siguiente manera:
“Brindar proteccion financiera a la poblacién que carece de seguridad social en materia de
salud a través de un esquema de aseguramiento con el fin de reducir el gasto de bolsillo y
fomentar la atencion oportuna de la salud”. En particular, bajo esta estrategia se incluye la
linea de accién “Consolidar la proteccién basica y promover un seguro de salud popular”.
Para concretar lo anterior, la Secretaria de Salud impulsé el establecimiento de un
programa que permitiera implementar medidas encaminadas a establecer un mecanismo
de proteccion financiera en salud para poblacion sin seguridad social, a través del "Seguro
Popular" , que originalmente fue llamado de manera oficial como “Programa de Salud para
Todos”, el cual responde, al menos, a tres grandes objetivos fundamentales como son: a)
Brindar proteccién financiera a la poblacion que carece de seguridad social a través de la
opcién de aseguramiento publico en materia de salud; b) crear una cultura de pago
anticipado entre los beneficiarios del Seguro Popular y c) disminuir el nimero de familias
que se empobrecen anualmente al enfrentar gastos en salud.

Autorizacion e Historia

I.- Con fecha 20 de agosto de 1996, se celebré entre el Ejecutivo Federal y distintas
Entidades Federativas, entre éstas el Estado de Jalisco, "El Acuerdo Nacional para la
Descentralizacion de los Servicios de Salud”, mismo que fue publicado en el Diario Oficial
de la Federacion el 25 de septiembre de 1996.

I
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Il.- Con fecha 7 de marzo de 1997, se celebro, entre el Ejecutivo Federal y la Entidad
Federativa Jalisco, "El Acuerdo de Coordinacion para la descentralizacion integral de los
Servicios de Salud", mismo que fue publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 6 de
mayo de 1997.

lll.- La Ley General de Salud, reglamenta el derecho a la proteccion de la salud que tiene
toda persona en los términos del articulo 4, de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, misma que define las bases y modalidades para el acceso a los
servicios de salud y establece la concurrencia de la Federacion y las entidades federativas
en materia de salubridad general, conforme a lo que dispone la fraccién XVI, del articulo
73, de nuestra Constitucion Politica.

IV.- Con fecha 10 de abril de 1997, se public6 en el Periddico Oficial del Estado/El Estado
de Jalisco, el Decreto No. 16526 que contiene la Ley que crea el Organismo Publico
Descentralizado denominado “Servicios de Salud Jalisco", con personalidad juridica y
patrimonio propios, el cual tiene por objeto prestar servicios de salud a la poblacién de la
entidad federativa, en cumplimiento de lo dispuesto por las Leyes General y Estatal de
Salud y a lo relativo del Acuerdo de Coordinacién para la Descentralizacion Integral de los
Servicios de Salud suscrito por el Gobierno Federal y el Estado de Jalisco.

V.- El Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018, plantea como una de sus cinco metas
nacionales, la de un México Incluyente, para garantizar el ejercicio efectivo de los derechos
sociales de todos los mexicanos, que vaya mas alla del asistencialismo y que conecte el
capital humano con las oportunidades que genera la economia en el marco de una nueva
productividad social, que disminuya las brechas de desigualdad y que promueva la mas
amplia participacion social en las politicas publicas como factor de cohesion y ciudadania.
Para lo cual la presente administracion pondra especial énfasis en promover una red de
proteccion social que garantice el acceso al derecho a la salud a todos los mexicanos y
evite que problemas inesperados de salud o movimientos de la economia, sean un factor
determinante en su desatrrollo.

VI.-Con fecha 23 de septiembre de 2013 se publica en el Diario Oficial de la Federacion el
Acuerdo Marco de Coordinacion que tiene por objeto facilitar la concurrencia en la
prestacion de servicios en materia de salubridad general, con vigencia hasta el 30 de
noviembre de 2018.

VIl.- La Direccién del Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud del Organismo
Publico Descentralizado Servicios de Salud Jalisco pasa a constituirse como otro
Organismo Publico Descentralizado de la Administracion Publica Estatal, con personalidad
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juridica y patrimonios propios, sectorizado a la Secretaria de Salud del Poder Ejecutivo

del Estado y con fecha: 9 de septiembre de 2015 Edicion Especial 17 Bis se publica en el
Diario Oficial del Estado de jalisco el decreto que expide la Ley del Organismo Publico
Descentralizado denominado “Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Jalisco”.

VIII.- Con fecha 30 de octubre de 2015 para dar cumplimiento a lo ordenado en el Articulo
Sexto transitorio de la Ley del Organismo Publico Descentralizado denominado Régimen
Estatal de Proteccion Social en Salud de Jalisco, se llevé a cabo la primera sesion ordinaria
e instalacion de la Junta de Gobierno.

IX.- Con fecha 3 de noviembre de 2015 se firma el Convenio de Colaboracion
Administrativa entre el OPD Servicios de Salud Jalisco y el OPD Régimen Estatal de
Proteccion Social en Salud de Jalisco con instrumento para fortalecer el proceso de
desincorporacion de funciones que aseguraran el debido financiamiento y la provisién de
los servicios de salud en la entidad, estableciendo una dinamica de cooperacién entre
ambos organismos.

a) Fecha de Creacién del Ente

Mediante el decreto 25457/LX/15, de fecha 9 de septiembre del 2015 el Régimen Estatal
de Proteccién Social en Salud Jalisco se constituyé como un Organismo Publico
Descentralizado.

b) Principales cambios en su estructura

Al crearse el O.P.D. “Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Jalisco” se instala
la Junta de Gobierno y el Director General del Régimen Estatal de Proteccion Social en
Salud dependiente del Organismo Publico Descentralizado “Servicios de Salud Jalisco”,
queda como encargado de despacho de la Direccion General del Organismo Publico
Descentralizado denominado “Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Jalisco”,
hasta que el Gobernador del Estado realizé la designacion del Director General.

Organizacion y Objeto Social
a) Objeto social.

Tal como se declara en la Ley de del Organismo Publico Descentralizado denominado
“‘Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud de Jalisco”, en su Articulo 2°. el
Organismo tiene como objeto ejecutar las acciones inherentes al Sistema en el Estado de
Jalisco, de acuerdo a la legislacion aplicable y a los convenios suscritos con la Federacion.
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b) Principal actividad.

En la Ley del Organismo Publico Descentralizado denominado “Régimen Estatal de
Proteccion Social en Salud de Jalisco” en su Articulo 4°. El Organismo tiene las siguientes
atribuciones:

I. Organizar, administrar, operar, coordinar e impulsar las acciones del Sistema en el
Estado de Jalisco;

Il. Realizar acciones en materia de promocién para la incorporacién y afiliaciéon de
beneficiarios al Sistema;

lll. Gestionar servicios de salud para los Afiliados al Sistema y difundir entre ellos sus
derechos y obligaciones;

IV. Integrar, administrar y actualizar el padrén de beneficiarios del Sistema, asi como
realizar la afiliacion y verificar la vigencia de los derechos de los beneficiarios;

V. Financiar, coordinar y verificar de forma eficiente, oportuna y sistematica la prestacion
integral de los servicios de salud a las personas beneficiarias del Sistema, a cargo del
establecimiento para la atencion médica que estén incorporados, en las que se incluya la
atencién médica, los medicamentos y demas insumos asociados al mismo;

VI. Gestionar el pago a los establecimientos para la atencibn médica incorporados al
Sistema en los términos del Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de

Proteccion Social en Salud;

VII. Reintegrar los recursos en numerario de caracter federal que no haya sido ejercidos o
comprobado su destino a los fines especificos para los que le fueron transferidos o
entregados en los términos del articulo 77 bis 16, parrafo tercero de la Ley General de
Salud;

VIIl. Corroborar que los Prestadores observen y cumplan con todos los requisitos que
establezca la normatividad aplicable para la prestaciéon de servicios médicos;

IX. Administrar los recursos aportados por los Gobiernos Federal y Estatal, asi como
aguellos que reciba para su operacion y del Sistema en el Estado de Jalisco;

X. Celebrar convenios, acuerdos y contratos para impulsar, coordinar y vincular sus
acciones con los sectores publico, social y privado para la realizacidon de su objeto y la
atencion a grupos vulnerables, observando para tales casos la legislacion aplicable;
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XI. Establecer las bases para satisfacer de manera integral las necesidades de salud de

las familias beneficiarias, de acuerdo a su disponibilidad financiera y en estricto apego a
cada una de las intervenciones comprendidas en el CAUSES;

SECRETARIA DE SALUD

XIl. Promover que los Prestadores adopten esquemas de operacion que mejoren la
atencion, modernicen la administracion de los servicios y registros clinicos, alienten la
certificacion de su personal y promuevan la acreditacion de sus establecimientos;

XIll. Fomentar la formalizacién de acuerdos de coordinacion con dependencias y entidades
de la Administracion Publica Estatal para la ejecucion del Sistema;

XIV. Administrar sus recursos humanos, materiales y financieros que conformen su
patrimonio, de acuerdo a la legislacion aplicable;

XV. Promover y coordinar la participacion de los municipios en el Sistema mediante la
suscripcién de convenios, de conformidad con la legislacién aplicable;

XVI. Administrar y supervisar el ejercicio de los recursos financieros establecido en la Ley
General de Salud para las entidades federativas en materia de proteccion social en salud,
apegandose a los criterios generales que en materia de supervision emita la autoridad
sanitaria federal a través de la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud;

XVII. Rendir cuentas de los recursos que reciba en términos de la Ley General de Salud y
su Reglamento en Materia de Proteccion Social en Salud, para la operacién del Sistema,
y demas disposiciones aplicables;

XVIII. Entregar la informacion que las autoridades federales o locales competentes
soliciten respecto de los recursos que reciba, asi como sobre de su ejercicio; y

XIX. Las demas que le confieran esta Ley, el Acuerdo de Coordinacién u otros
ordenamientos legales.

c) Ejercicio Fiscal.

Ejercicio 2019 (periodo del 01 de julio al 30 de septiembre de 2019).

d) Régimen juridico.

e Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
e Ley de Disciplina Financiera de las Entidades Federativas y los Municipios.
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o LEY Federal de los Trabajadores al Servicio del Estado, Reglamentaria del Apartado
B) del Articulo 123 Constitucional.

e Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

o Ley General de Contabilidad Gubernamental.

e Ley General de Salud.

e Ley General de Responsabilidades Administrativas.

o Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal del afio en turno.

o Reglamento de la Ley de Tesoreria de la Federacion.

e Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria.

¢ Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccién Social en Salud.

¢ Acuerdo de Coordinacion para Ejecucion del Sistema de Proteccién Social en Salud.

e Anexos | al IX del acuerdo de coordinacion.

e Convenio TESOFE REPSS Jalisco.

e Los anexos del convenio TESOFE.

e Acuerdo mediante el cual se establecen los lineamientos para la transferencia de
los recursos federales correspondientes al Sistema de Protecciéon Social en Salud.

o Criterios generales para la programacion y ejercicio de las aportaciones federales.

e Constitucién Politica del Estado de Jalisco.

e Ley Orgéanica del Poder Ejecutivo.

o Ley de Compras Gubernamentales, Enajenaciones y Contratacion de Servicios del
Gobierno del Estado y sus Municipios y su reglamento.

e Ley del Organismo Publico Descentralizado Régimen Estatal de Proteccion Social
en Salud de Jalisco.

e Reglamento de la Ley del Organismo Publico Descentralizado Régimen Estatal de
Proteccion Social en Salud de Jalisco.

e Manual de estructura organizacional REPSS.

e) Consideraciones fiscales del ente:

e Persona Moral con fines no lucrativos. Regulada por el Titulo Il de la Ley del
Impuesto Sobre la Renta.

e Presentar la declaracion y pago provisional mensual de retenciones de Impuesto
Sobre la Renta (ISR) por sueldos y salarios.
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o “Presentar la daélaracion y:pago provisional mensual de las retenciones de Impuesto
Sobre la Renta (ISR) realizada por el pago de rentas de bienes inmuebles.

e Presentar la declaracion y pago provisional mensual de Impuesto Sobre la Renta
(ISR) por las retenciones realizadas a los trabajadores asimilados a salarios.

e En los pagos a terceros exigir que la documentacion cumpla con los requisitos
fiscales vigentes

e Por lo que se refiere al Impuesto al Valor Agregado, de conformidad con el articulo
3 de la propia Ley, el ente se encuentra exento por lo que se refiere a su actividad
principal, por lo que el I.V.A. pagado en la compra de bienes y servicios forma parte
del costo.

e PENSIONES Y SEDAR, los trabajadores del OPD REPSS, estan registrados ante
el Instituto ISSSTE, a través de la pagaduria No. S1450, del Ramo 12914, modalidad
01, con asignacién del ramo 022, que permite identificar a los trabajadores del
REPSS, del registro patronal de Salud, en el ramo 12914, con cargo al OPD
Servicios de Salud Jalisco, a partir del 16 de octubre de 2018.

e Los conceptos de jubilacion, invalidez, vejez y muerte son solventados a través del
Instituto ISSSTE, mediante aportaciones del trabajador y del organismo.

e También se otorga una prestacion voluntaria y adicional por parte del ente publico
de un 2% como fondo de ahorro para el retiro de cada trabajador (Sistema Estatal
de Ahorro para el Retiro “SEDAR”).

f) Estructura organizacional bésica.

En la décima sesion ordinaria de la H. Junta de Gobierno del Organismo, se
realizaron los cambios requeridos en la estructura organica del Organo Interno
de Control, derivados de las nuevas leyes en especial de la Ley General
Anticorrupcion, Ley General de Responsabilidades Administrativas y del Sistema
Nacional Anticorrupcion.

La estructura organizacional vigente del ejercicio 2019.
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g) Fideicomisos, mandatos y analogos de los cuales es fideicomitente o
fideicomisario. (No Aplica).

Bases de Preparacion de los Estados Financieros

Las bases utilizadas para la preparacion y formulacion de los Estados Financieros del OPD
Régimen Estatal de Proteccién Social en Salud de Jalisco, son las reglamentadas por el
CONAC, asi como, lo establecido en la Ley General de Contabilidad Gubernamental, con
la finalidad de reflejar la posicion financiera del ente publico al 30 de septiembre del 2019,
incluye informacién acumulativa en tres grandes rubros: el activo, el pasivo y patrimonio o
hacienda publica y se formularon de acuerdo con el formato y criterio estdndar para realizar
el comparativo de la informacién en distintos periodos y de ser necesario con otros entes
similares, para que sirva de apoyo en la toma de decisiones y de las funciones de
fiscalizacion.

Los registros contables de las operaciones que afectan el ente publico se generan de
manera ordenada y debidamente clasificada para su correcta interpretacion y
entendimiento, para dar transparencia en las operaciones, la rendicion de cuentas, facilitar
la fiscalizacion y evaluacion del desempefio de actividades. Con excepcion a los reportes y
estado financieros de la ejecucion presupuestaria que no se realizaron en apego a lo
sefalado por Ley General de Contabilidad Gubernamental.

Politicas de Contabilidad Significativas

Las compras realizadas en el ejercicio, por de bienes con un costo menor a 35 salarios
minimos se registraron contablemente afectando el gasto, quedando dichos activos con
control administrativo a través de la jefatura de Recursos Materiales y Servicios Generales
(Coordinacion de Activos Fijos).

Posicién en Moneda Extranjeray Proteccion por Riesgo Cambiario. (No Aplica)

Fideicomisos, Mandatos y Analogos (No Aplica)

Informacion sobre la Deuda y el Reporte Analitico de la Deuda. (No Aplica)
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Calificaciones otorgadas. (No Aplica)

" SECRETARIA DE SALUD

Informaciéon por Segmentos. (No Aplica)

Eventos Posteriores al Cierre. (No Aplica)

Partes Relacionadas

No existen partes relacionadas que pudieran ejercer influencia significativa sobre la
toma de decisiones financieras y operativas.

Responsabilidad Sobre la Presentacion Razonable de la Informaciéon Contable

“Bajo protesta de decir verdad declaramos que los Estados Financieros y sus notas,
son razonablemente correctos y son responsabilidad del emisor”




