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Ciudad de México, a 09 de diciembre de 2020

sscomx/pcar/pr/ 1357 j2020

C.P. LEONARDO MEZA VILLARREAL

DIRECTOR DE CONTABILIDAD Y CONTROL DE INGRESOS
EN LA SECRETARIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
PRESENTE

Con la finalidad de dar cumplimiento a lo establecido en el numeral 54, fraccidn VII, de las “Reglas
para la autorizacién, control y manejo de ingresos de aplicacién automdtica”, publicadas en la Gaceta
Oficial de la Ciudad de México el 28 de enero de 2020, me permito enviar a usted el reporte mensual
correspondiente al mes de noviembre de 2020, con la documentaciéon que se relaciona a
continuacion:

° Anexo Il (Resumen).

° Anexo II-A (Por cuentas bancarias).

. Conciliaciones bancarias.

. Auxiliar bancario.

. Copia de los estados de cuenta.

° Copia de fichas de depdsito de intereses generados.

Lo anterior, para el registro contable y presupuestal de los ingresos que por productos y
aprovechamientos generd la Secretarfa de Salud de la Ciudad de México, asi como el importe de las
erogaciones correspondientes.
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LIC. MARIA GUADALUPE MORENO SALDANA
DIRECTORA DE FINANZAS

EN LA SECRETARIA DE SALUD DE LA CDMX
PRESENTE.

En atencion a su oficio SSCDMX/DGAF/DF/01357/2020, mediante el cual nos remite sus Reportes de
Ingresos de Apljcacion Automatica de Recursos, Anexo Il y II-A, correspondientes al mes de
Noviembre del/actual, para su revisién y validacién, al respecto le informo que dichos reportes
han sido validades de conformidad con lo establecido en Titulo VI, Regla 54, numeral VI, de las
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ANEXQ I
GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO
REPORTE MENSUAL DE INGRESOS POR APROVECHAMIENTOS
Y PRODUCTOS DE APLICACION AUTOMATICA

(RESUMEN)
PERIODO DEL INFORME
NOVIEMBRE DE 2020 "HOJA 1 |
MES, ANO 1
UNIDAD EJECUTORA DEL GASTQ: SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
DISPONIBILIDAD DEL MES ANTERIOR I 2,830,356.00]
CONCEPTO DE INGRESO ooy | No.sERVICIOS | IMPORTE VA TOTAL
1.2.3.2.1.1 |Cafeteria en Hospital de Especialidades Dr. Belisario Dominguez 4,280.00 [o] 0.00 0.00 0.00]
123212 |C ia en Hospital General Xoco 4,490.00 o] 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.3 |Cafeteria en Hospital General Balbuena 4,490.00 Q 0.00 0.00 0.00]
1.2.3.2.1.4 |Cafeteria en Hospital General La Villa 4,210.00 o] 0.00 0.00 0.00]
1.2.3.2.1.5_|Cafeteria en Hospital General Iztapalapa 3,050.00 Q 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.8 |Cafeteria en Hospital General Tlahuac 3,770.00 0 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.17 [Cafeteria en Hospital General Dr. Rubén Lenero 4,220.00 a 0.00 0.00 0.00!
1.2.3.2.1.18 | Cafeteria en Hospital Pediatrico La Vilia 1,875.00 a 0.00 0.00 0.00/
1.2.3.2.1.19 |Cafeteria en Hospital Pediatrico Legaria 1,768.00 Q 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.20 | Cafeteria en Hospital Materno-Padidtrico Xochimileo 3,759.00 [1] 0.00 0.00 0.00
1.3.14 Espacio para la instalacién del servicio de farmacia veterinaria 5,550.00 0 0.00 0.00 0.00]
1,324 Hospitalizacién por dia 58.00 4] 0.00 0.00 0.00
1325 Hospitalizacién en terapia intensiva por dia 93.00 0.00 0.00 0.00
1.3.2.6.1 Herida Leve (limpieza) 58.00 15011 0.00 0.00 0.00]
1.3.26.2 _!Herida Moderada (sutura) 116.00 G o 0.00 0.00 0.00
1.3.2.6.3 Herida Comprometida (lavado v sutura) 174.00 [N 4 0.00 0.00 0.00
1.3.2.7 Certificado de Salud 116.00 4] 0.00 0.00 0.00]
13281 |Tranguilizacion Ligera 93.00 0 (&) 0.00 0.00 0.00
1.3.28.2  |Tranquilizacion Profunda 139.00 Q A 0.00 0.00 __000
1329 Terapia de rehabilitacién (por sesion) 58.00 0 N 0 0.00 0.00)
1.3.2.10 Profilaxis dental 230.00 0 N 000 0.00 0.00
1.3.3.1 Electrocardiograma 81.00 0 . . Yo.00 0.00 0.00
133.2 Estudio radioarafico simple - 288.00 L \z gﬂ 0.00 0.00
1.3.3.4 Estudio ultrasonografico 116.00 [l / [1,0 0.00 0.00
1335 Estudio ecocardiografico 174.00 0 ¥ A 0.00 0.00
1.33.6 Guia ultrasonografica para toma de muestras 174.00 Q 0.00
1.3.8.7 Endoscopia 1,154.00 [1] 0.00
1.3.4.1 Hemograma $3.00 Q 0.00
1.34.2 Reticulocitos 40.00 Q .00
1.3.5.1 Examen fisico, quimico y microscopico 53.00 Q 0.00
1.36.1 Parvovirus canino 530.00 0 0.00]
1.3.6.3 Leucemia y virus de inmunedeficiencia felina 583.00 Q 0.00
1.3.7.1 Coproparasitoscdpico directo 35.00 [1] ’ 0.00
1.3.7.6 Raspado de piel (diagndstico de acaros) 35.00 0 0 i 0.00
1377 Citologia 104.00 0 0.00] 0.0 0.00
1.3.7.8 Evaluacion citoldgica de punciones 139.00 4] 0.00 0.00| & 0.00
1.3.7.9 Citologia Vaginal 104.00 0 0.00 0.00 0.00
1.3.7.10 Citologia ética 104.00 a 0.00 0.00 0.00
1.3.7.15 Analiticos individuales 116.00 a 0.00 0.00 0.001
1.3.7.18 Gases respiratorios/sanguineos 207.00 0 0.00 0.00 0.00
1.3.8.1 Coagulacion tiempo_de trombeplastina parcial activada 423.00 a 0.00 0.00 0.00]
1.3.8.2 Coagulacién tiempo de protrombina 423.00 0 0.00 0.00 0.00)
1.3.9.2 Cortisol 630.00 ) 0.00 0.00 0.001
1.5.10.1 Cirugia de tejidos blandos 924.00 ] 0.00 0.00 0.00
1.3.10.2 Cirugia de ortopedia 1,154.00 o] 0.00 0.00 0.00
1.3.10.3 Toma de biopsias cutanaas 230.00 Q 0.00 0.00 0.00]
12.12.1.1 Campo clinico para escuelas privadas 54300 o] 0.00 0.00 0.00
TOTAL 1] 0.00 0.00 0.00]
Il RECARGOS i § I 0.00]|
I DEVOLUCIONES I $ I o.og
I EGRESOS ]| $ I 0.00]|
/
I DISPQN[BILIDXD FINAL I $ I 2,830,356.00)
]
I VA LADADO | 5 I 0.00]
[ RENDIMIENTO$ FINANCIEROS (INTERESES) [
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ANEXO II-A ;s
GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO

REPORTE MENSUAL DE INGRESOS POR APROVECHAMIENTOS

Y PRODUCTOS DE APLICACION AUTOMATICA

(POR CUENTA BANCARIA)
PERIODO DEL INFORME
NOVIEMBRE DE 2020 HOJA 1 |
MES, ANO DE 1
UNIDAD EJECUTORA DEL GASTO: SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
NUMERO DE CUENTA BANCARIA: 167354842 Banorte
| — DISPONIBILIDAD DEL MES ANTERIOR Ml §15,664.00]
CONCEPTO DE INGRESO e, | No.servicios | MPORTE VA TOTAL J
1.2.3.2.1,1 |Cafeteriz en Hospital de Especialidades Dr. 0 Dominguez 4,280.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.2 |Cafeteria en Hospital General Xoco 4,490.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2,1.3 |Cafeteria en Hospital General Balbuena 4,490.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.14 |Cafeteria en Hospital General La Villa 4,210.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.5 [Cafeteria en Hospital General |ztapalapa 3,050.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.8 |Cafeteria en Hospital General Tlahuac 3,770.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.17 |Cafeteria en Hospital General Dr. Rubén Lefero 4,220.00 0.00 0.00] 0.00|
1.2.3.2.1.18 | Cafeteria en Hospital Pediatrico Lz Villa 1,875.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.18 | Cafeteria en Hospital Pediatrico Legaria 1,768.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.20 | Cafeteria en Hospital Matemoc-Pediatrico Xochimilco 3,759.00 0.00 0.00 0.00]
1.3.1.1 Espacio para |a instalacién del servicie de farmacia veterinaria 5,550.00 0.00 0.00 0.00
1.3.24 Hospitalizacién por dia 58.00 0 0.00 0.00 0.00}
1.3.2.5 Hospitalizacion en terapia intensiva por dia 93.00 0.00 0.00 0.00]
13,261 |Herida Leve (impieza) 58.00 Af » 0.00 0.00 0.00)
1.3.26.2  |Herda Moderada (sutura) 116.00 | 0.00 0.00 0.00
1.3.263 Herida Comprometida (lavado y sutura) 174.00 "N 4 0.00 0.00 .00
1.3.2.7 Certificado de Salud 116.00 [ 0.00 0.00 0.00]
1.3.2.8.1 Tranquilizacion Ligera 93.00 0 [ @) 0.00 0.00 0.00}
13282 |Tranquilizacién Profunda 139.00 0 NI A 000 0.00 0.00
1.3.28 Terapia de rehabilitacién (por sesién) 56.00 0 N 0.00 0.00 0,00
1.3.2.10 Profilaxis dental 230.00 Q N 000 0.00 0.00]
1,3.3.1 Electrocardiograma 81.00 0 o { . ¥0.00 .00 0.00)
1332 Estudio radiografico simple 288.00 s N QO 0.00 0.00
1.3.34 Estudio ultrasonogréfico 116.00 o <_\. .00 0.00
1.3.35 Estudio ecocardiografico 174.00 8] ’ —\ 0.00 0.00
1.3.36 Guia ultrasonogréfica para toma de muestras 174.00 ¢ A T Q.00 0.00
1337 Endoscopia 1,154.00 ¢ Fa® ) o AN 000 0.00
1.3.4.1 Hemograma 93.00 0 7 .\ 00\ A\ 000 0.00
1.3.4.2 Reticulocitos 40,00 [ N> 000 #3000 00
1.3.5.1 Examen fisico, QUIMICO y MICrOSCApIco 53.00 0 N A %00 ¥ 00 00
1.3.6.1 Parvovins ¢aning 530.00 ] N o 00
1.3.6.3 Leucemia y virus de inmunedeficiencia felina 583.00 ] { o
13.7.1 Coproparasitoscépico directe 35.00 ¢ 4 |
1.3.7.6 Raspado de piel (diagndstico de dcaros) 35.00 a i .
1.3.7.7 Citologia 104.00 0 0.00 0.&‘ 4 000,
1378 Evaluacion citologica de punciones 139.00 4] 0.00 0.00 /_ 0.00]
1.3.7.9 Citologia Vaginal 104.00 0 0.00! Q.00 0.00]
1.3.7.10 Citologia ¢tica 104.00 0 0.00 0.00 00
1.3.7.15__|Analiticos individuales 116.00 0 6.00 0.00 .ou"|
1.3.7.18 Gases respiratorios/sanguineos 207.00 o 0.00] 0.00 00
1.3.8.1 Coaqulacion tiempo de tromboplastina parcial activada 423.00 1] 0.00 0.00 0.00
1.3.8.2 Coagulacién tiempo de protrombina 423.00 1] 0.00 0.00 0.00
1.3.9.2 Certisol 630.00 0 0.00 0.00 0.00
1.3.10.1 Cirugia de tejidos blandos 924.00 0 0.00 0.00 0.00
1.3.10.2 Cirugia de ortopedia 1,154.00 0 0.00 0.00 0.00
1.3.10.3 Toma de biopsias cutaneas 230.00 0 0.00/ 0.00 0.00]
2.12.1.1 Campg clinico para esguelas privadas 643.00 0.00] Q.00 0.00|
TOTAL 0 0.00 0.00 0.00]
I RECARGOS 1l s I 0.00]|
M DEVOLUCIONES 1| 5 — 0.00]]
|| TRASPASO DE REGURSOS ]| s M 0.00)
I EGRESOS | s I 0.00]|
I DISPONIBILIDAD FINAL | s Il 575‘864.[3@
] N
I T.AJTRASLADADO ] s I 0.00]
RENDIMIENT®S FINANCIEROS (INTERESES) $ 756.95 A OE
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ANEXO ll-A
GOBIERNO DE LA CIUDAD DE MEXICO
REPORTE MENSUAL DE INGRESOS POR APROVECHAMIENTOS
Y PRODUCTOS DE APLICACION AUTOMATICA
(POR CUENTA BANCARIA)

PERIODO DEL INFORME
NOVIEMBRE DE 2020 |FOJA 1 |
MES, ANO DE 1

UNIDAD EJECUTORA DEL GASTO: SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
NUMERQ DE CUENTA BANCARIA: 4062724521 HSBC S.A.

T DISPONIBILIDAD DEL MES ANTERIOR 1 2.214,492.00
CONCEPTO DE INGRESO ng;a;gn No.SERVICIOS |  IMPORTE VA TOTAL
1.2.3.2.1.1 |Cafeteria en Hospital de Especialidades Dr. Belisario Dominguez 4,280.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.2 |Cafeteria en Hospital General Xoco 4,490.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.3 |Cafeteria en Hospital General Balbuena 4,490.00 0.00/ 0.00 0.00
1.2.3.2.1.4 |Cafeteria en Hospital General La Villa 4,210.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.5 |Cafeteria en Hospital General Iztapalapa 3,050.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.8 |Cafeteria en Hospital General Tlahuac 3,770.00 0.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.17 | Cafeteria en Hospital General Dr. Rubén Lefiero 4,220.00 0.00/ 0.00 0.00
1.2.3.2.1.18 | Cafeteria en Hospital Pedidtrico La Villa 1,875.00 0.00] 0.00 0.00)
1.2.3.2.1.19 | Cafeteria en Hospital Pediatrico Legaria 1,768.00 o.00 0.00 0.00
1.2.3.2.1.20 | Cafeteria en Hospital Mateme-Pediatrico himilco 3,759.00 0.00 0.00 0.00]
1.3.1.1 Espacio para la instalacion del servicio de farmacia veterinaria 5,550.00 0.00] 0.00 0.00
1324 Hospitalizacién por dia 58.00 0.00 0.00 000
1.3.2.5 Hospitalizacién en terapia intensiva por dia 93.00 0.00 0.00 0.00
1.3.2.6.1 Herida Leve (limpieza) 58.00 0.00 0.00 0.00)
1.3.26.2 Herida Moderada (sutura) 116.00 0.00 0.00] 0.00
1.3.26.3 Herida Comprometida (lavado y sutura) 174.00 0.00] 0.00 0.00
13.2.7 Certificado de Salud 116.00 e 0.00 0.00 0.00
1.3.2.8.1 |Tranquilizacién Ligera 93.00 (@) 0.00 0.00 0.00
1.3.2.8.2 | Tranquilizacion Profunda 139.00 A 000 0.00 0.00
1.3.2.9 Terapia de rehabilitacién (por sesidn) 58,00 £\ 0.00 0.00 0.00
1.3.2.10 Prefilaxis dental 230.00 » g 000 0.00 0.00]
1.3.3.1 Electrocardiograma 81.00 S £ . Yoo 0.00 0.00
133.2 Estudio radioqrafico simple 288.00 [y N2 A0 0.00 0.00
1.3.3.4 Estudio ultrasonografico 116.00 L Pa) 0.00 0.00
1.3.3.5 Estudio ecocardiografico 174.00 v A 0.00 0.00
1.3.36 Guia ultrasonogréfica para toma de muestras 174.00 A AWA 0.00 0.00
1.3.3.7 Endoscopia 1,154.00 .9 ) 0l 0.00 0.00
1.3.4.1 Hemograma 93.00 4 A 00 " A 000 0.00
1342 Reticulocitos 40.00 &N o000 pF 000 000
1.3.5.1 Examen fisico, quimice y microscépico 53.00 S { boo [4 .00 0.00|
1.36.1 Parvovifus canino 530.00 4 0 0.00
1.36.3 Leucemia y virus de inmunodeficiencia felina 583.00 N { D.? 0.00
1.3.7.1 Coproparasitoscopico directo 35.00 . 00, 0.00]
1.3.7.6 Raspado de piel (diagnéstico de acaros) 35.00 0, ) 0.00
1.3.7.7 Citologia 104.00 000 0'“’7 0.00]
1.3.7.8 Evaluacion citeldgica de punciones 139.00 . 0.00 0.00| ¢, 0.00
1.3.7.9 Citologia Vaginal 104.00 0.00] 0.00 / 0.00
1.3.7.10 Citologia otica 104.00 0.00 0.00 0.00
1.3.7.15 Analiticos individuales 116.00 0.00 0.00 0.00
1.3.7.18 Gases respiratorios/sanguineos 207.00 0.00] 0.00 0.00]
1.3.8.1 Coagulacién tiempo de trombeplastina parcial activada 423.00 0.00 0.00 0.00]
1.3.8.2 Coagulacién tiempo de protrombina 423.00 0.00 0.00 0.00
1.3.9.2 Cortisol 630.00 0.00 0.00 0.00
1.3.10.1 Cirugia de tejidos blandos 824.00 0.00 0.00] Q.00
1.3.10.2 Cirugia de ortopedia 1,154.00 0.00 0.00 0.00
1.3.10.3 Toma de biopsias cutaneas 230.00 0.00 0.00 0.00
2.12.1.1 Campo clinico para escuelas privadas 643.00 0.00 0.00 0.00
TOTAL 0 0,00 0.00 0.00
T RECARGOS 1 $ — 0.00]|
l DEVOLUCIONES ]i § I 0.00]|
T TRASPASO DE RECURSOS ] $ I 5.00)
I EGRESOS 1 ) I 0.04]|
I DISPONIBILIDAD FINAL It s I 2,214,492.00
M VA [RAS ] 5 I 0.00]

RENDIMIENTOP FIINANCIEROS (INTERESES) $ 415317
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