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INFORME DEL AUDITOR INDEPENDIENTE
A LA SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA

A LA JUNTA DE GOBIERNO DEL INSTITUTO NACIONAL DE
NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ

Opinién con Salvedad

Hemos auditado los estados financieros del INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA
MANUTL VELASCO SUAREZ (INSTITUTO), que comprenden los estados de situacién financiera, los estados
analiticos del activo y los estados analiticos de la deuda y otros pasivos al 31 de diciemnbre de 2016 y 2015, y los estados
de resultados (o de actividades), los estados de variaciones en el patrimonio, los estados de flujos de efectivo, los
estados de cambios en Ia situacién financiera, los reportes de patrimonio y los informes sobre pasivos contingentes,
correspondientes a los afios terminados en dichas fechas, asl como las notas explicativas a los estados financieros que

incluyen un resumen de las politicas contables significativas.

En nuestra opinién, excepto por los efectos de la cuestién descrita en Ia seccion “Fundamento de la Opinién con
Salvedad” de nuestro informe, los estados financieros adjuntos, que se describen en ekparrafo anterior, estan preparados
en todos los aspectos materiales, de conformidad con las disposiciones en materia de informacién financiera que se
indican en la Nota 5 a los estados financieros que se acompafian y que estin esiablecidas en la Ley General de
Contabilidad Gubernamental, en el Manua! de Contabilidad Gubernamental para el Sector Paraestatal Federal emitido
por la Unidad de Contabilidad Gubernamental de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y en las Normas de
Informacion Financiera Mexicanas emitidas por el Consejo Mexicano de Normas de Informacian Financiera, que son

aplicadas de manera supletoria y que le fueron autorizadas al INSTITUTO por dicha Secretaria.

El 30 de marzo de 2016 emitimos nuestro dictamen sobre los estados financieros al 31 de diciembre de 2013,

conteniendo una opinion no modificada (favorable).

Fundamento de la Opinidén con Salvedad

El INSTITUTO no proporciond el avaltio practicado por el Instituto de Administracion vy Avaliios de Bienes
Nacionales (INDAABIN), o en su caso, por la autoridad catastral en el municipio o entidad federativa en que se
encuentra el inmueble y sus construcciones, por lo que no dio cumplimiento al articulo 27 de la Ley General de
Contabilidad Gubernamental y a las Principales Reglas de Registro y Valoracion del Patrimonio (Elementos Generales)
y, por lo mismo, no fue posible determinar si el valor de los inmuebles es inferior a su valor catastral y el efecto que se

reflejaria en los estados financieros correspondientes al ejercicio 2016.



Hemos llevado a cabo nuestras auditorias de conformidad con las Normas Internacionales de Auditorin. Nuestras
responsabilidades, de acuerdo con estas normas, s¢ describen con miés detalle en la seccidn “Responsabilidades del
Auditor sobre la auditoria de los estados financieros” de nuestro informe. Somos independientes del INSTITUTO
NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCTIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ, de conformidad con el
Cadigo de Etica Profesional del Instituto Mexicano de Contadores Pablicos, A.C., junto con los requerimientos de ética
que son aplicables a nuestras auditorfas de los estados financieros en México, ¥ femos cumplido con las demas
responsabilidades de ética, de conformidad con esos requerimientos y con el Cadigo de Etica Profesional.
Consideramos que Ia evidencia de auditoria que hemos obtenido proporciona una base suficiente y adecuada para emitir

nuestra opinién.
Pirrafos de énfasis base de preparacién contabley utilizacion de este informe

Llamamos la atencion sobre la Nota 5 a los estados financieros adjuntos, en la que se describen las bases contables
utilizadas para la preparacion de los mismos. Dichos estados financieros fueron preparados para cumplir con los
requerimientos normativos gubernamentales a que estd sujeto el INSTITUTO y para ser integrados en el Reporte de
la Cuenta Plblica Federal, los cuales estan presentados en los formatos que para tal efecto fueron establecidos por la
Unidad de Contabilidad Gubernamental de la Secretarfa de Hacienda y Crédito Publico; consecuentemente, ¢éstos

pueden no ser apropiados para atra finalidad. Nuestra opinién no se modifica por esta cuestion,

El INSTITUTO cuenta con diversos fondos en garantia y/o administracién provenientes de recursos de terceros, que
son utilizados para la investigacion cientifica en areas biomédicas, clinicas, socio médicas y epidemioldgicas, cuyo
saldo al 31 de diciembre de 2016 es de £9,744,240. De conformidad con el articulo 41, fraccion V, de la Ley de
Institutos Nacionales de Salud, estos fondos en ninglin caso deben formar parte del patrimonio del INSTITUTO y solo
estarin bajo su administracion para los fines convenidos.

Responsabilidades de la Administracién y de lgs encargados del gobierno del INSTITUTO sobre los estados
financieros ~

La Administracién es responsable de la preparacion y presentacion de los estados financieros adjuntos de conformidad
con las disposiciones en materia de informacion financiera eslablecidas en la Ley General de Contabilidad
Gubemnamental, en e} Manual de Contabilidad Gubernamental para el Sector Paraestatal Federal emitido por fa Unidad
de Contabilidad Gubernamental de la Secretaria de Hacienda y Crédito Piblice y en las Normas de Informacion
Financiera Mexicanas emitidas por el Consejo Mexicano de Normas de Informacion Financiera, que son aplicadas de
manera supletoria y que le fueron autorizadas al INSTITUTO por dicha Secretaria, que se describen en la Nota 5 a
dichos estados financieros, y del control interno gue la Administracién considerd necesario para permitir la preparacion

de estos estados financieros libres de incorrecidn material debida a fraude o error.



En la preparacién de los estados financieros, fa Administracion es responsable de la valoracion de la capacidad del
[NSTITUTO para continuar operando como una entidad en funcienamiento, revelando, en su caso, las cuestiones
relativas al INSTITUTO en funcionamiento y utilizando las bases contables aplicables a una entidad en
funcionamiento, a menas que la Administracian tenga la intencion de liquidar la entidad o cesar sus operaciones, 0 bien
no exista una alternativa realista, Los encargados de gobierno del INSTITUTO son résponsables de la supervision del

proceso de informacion financiera del INSTITUTO.
Responsabilidades del Auditor sobrela auditoria de fos estados financieros

Nuestras objetivos consisten en obtener una seguridad razonable sobre si fos estados financieros, en su conjunto, se
encuentran libres de incorreccion material debido a fraude o error, y emitir un informe de auditoria que contiene nuestra
opinién. Seguridad razonable es un alto nivel de seguridad, pero no es una garantia, de que una auditorfa realizada de
conformidad con las Normas Internacionales de Auditoria siempre detecte una incorrecion material cuando existe. Las
incorrecciones pueden deberse a fraude o errar y son consideradas materiales si individualmente, o en su conjunto,
puede preverse razonablemente que influyan en las decisiones econdmicas que los usuarios hacen baséndose en los

estados financieros.

Como parte de una auditoria, de conformidad con fas Normas Internacionales de Auditoria, aplicamos nuestro juicio

profesional y mantenemos una actitud de escepticismo profesional durante toda la auditoria. También:

e Identificamos y evaluamos los riesgos de incorreccion material en los estados financieros debida a fraude o error,
disefiamos y aplicamos los procedimientos de auditoria para responder a esos riesgos y obtener evidencia de
auditoria suficiente v apropiada para obtener una base para nuestra opinion. El riesgo de no detectar una
incorreccion material debida a fraude es mayor que en el caso de una incorreccion material, ya que el fraude puede
implicar colusion, falsificacion, manifestaciones intencionalmente erroneas, omisiones intencionales o la

anulacion del control interno.
]

s  Obtenemos conocimienta del control interno importante para la auditoria, con el fin de disefiar los procedimientos
de auditoria que consideramos adecuados en las circunstancias, y no con fa finalidad de expresar una opinion

sobre la eficacia del contro! interno del INSTITUTO.

«  Evaluamos lo apropiado de las politicas contables utilizadas y la razonabilidad de las estimaciones contables, asf

como las revelaciones hechas por la Administracion det INSTITUTO.

s Concluimos sobre lo apropiado del uso de fa Adrinistracién de las bases contables aplicables a una entidad en
funcionamiento, y con base en la evidencin de la auditoria obtenida y a lo mencionado en la Nota 19 a los estados
financieros, concluimos que no existe incertidumbre impartante relacionada con eventos o con condiciones que
pueden originar dudas significativas sobre la capacidad del INSTITUTO para continuar como entidad en
funcionamiento. Nuestras conclusiones se basan en la evidencia de auditoria obtenida hasta la fecha de nuestro

informe.



Nos comunicamos con los responsables del gobierno del INSTITUTO en relacion, entre otras cuestiones, con el
alcance planeado y el momento de realizacion de la auditorfa y los hallazgos importantes de 1a auditorfa, asi como

cualquier deficiencia significativa en el control interno que identificamos durante nuestra auditoria.

El Estado de Variacién en la Hacienda Publica estd mal elaborado en fa columna relativa a “Hacienda
Publica/Patrimonio Generado del Ejercicio”, cuya suma no corresponde al total mostrado en el rengldn denominado
“Galdo Neto en la Hacienda Plblica/Patrimonio 2016™. Este error es atribuible al disefto del Sistema para la Integracion

de 1a Cuenta Publica (SICP).

™

GONZALEZ DE ARAGON Y ASOCIADOS,
CONTADORES PUBLICOS, 8.C.

C.P.C. 259%%@ DEARAGON O.
Ciudad de México, a 16 de marzo de 2017.

Ricardo Castro N° 54 - 601 y 502, Colonia Guadalupe Inn.
Delegacion Alvaro Qbregon, C.P. 01020.



CUENTA PUBLICA 2016

CUENTA PUBLICA 2016
E£STADC DE SITUACIGN FINANCIERA
AL 31 DE DICEEMBRE DE 2016 Y 2015
{PESOS)

E
ACTIVO - . PASIVO
Artivo Circulante Pasiva Circulante
ffectiva v Equivalentes %.538.238 13,528,759 Cuentas por Pagar a Corto Plazo 479,438 1,794,388
Derechos a Recibir Tectivo o Equivalentes 6,632,593 21,798.335 Documentos por Pagar a Corto Plazo 1] o
Derechos a Recibir Bienes o Servitins 1] £2,914,060 Porcisn a Corte Plazo de fa Deuda Pablica a Largo Flaza ) o]
Inventarias 0 bl Titulos y Valores a Corto Plazo 8 o
Almacenas 24,959,235 15612036 Pasivas Diferidos a Carta Plazo 12,090,927 16,729,393
Estimacidn por Pérdida o Deterioro de Actives Circulantes 1,916,516 9,527,500 Fandos y Biznas de Terceros en Garantia y/o Administracién a 5,744,240 13,051,241
Orras Activos Circutantes lu] 0 Certo Ptazo
Provisiones a Corto Flazo a i}
Toral de Activos Clrculantes 57,513,450 114,326,550 Dtras Pasivas a Conto Flazo o o
) . Tatal de Pasivos Circulantes 22,314,605 31.075,022
Activo Mo Circulante
Inversiones Financizras a Largo Plaza 1] g PasivaNaCrculante
Darechos a Recibir Efectivo o Equivalentes atargo Plaza 2,190.327 a Cuentas por Pagar a fargo Plazo o b}
Bienes Inmuebles, infrasstructura y Construcciones en Proceso 1,141,713 204 1,115,543,904 Documentos par Pagar a Largo Plazo o] a
enes Muebies 745,869,433 589,581,661 Deuda Pablica a Largo Plazo 0 i}
Activas Intangibles a58,163 58,218 Pasivas Difcridos a Largo Plaza o o
Depreciacion, Detariora y Amonizacion Acumulada de Bienes -741 518,405 -688,570,714 Fondos y Bienes de Terceros en Garamia y/o &n Administracidn o o
Activas Diferidos 1064087 1,099.467 : Larzo PlamL . . i
alal
Estimacién por Pérdida o Deteriora de Activas no Circufantes -2,197.731 o] rovisianes fEe Flaze
Otros Activas ne Circulantes o g  Tetalds Pasives No Circulantes a o
Total de Activos Mo Circulantes 1.147,479,078 1,017.342,536 1otaldelPasivo 22,314,605 21,075,022
. HACIENDA PUBLICA/ PATRIMONIO
Total def Activa 1,184,992.528 1,131,669,226
Hacienda Pablica/Patrimanio Contribuido £48,087.68% 714652578
Apartaciones a 313,031,134
Donaciones de Capilat 316,469,596 401,626,844
Actualizacion de |a Hacienda Pablica / Patrimaonio 531,618,693 4]
Hacienda Piblca/Patrimonio Generads 314,550,234 385,936,226
Resultados def Ejercicio (Akorra/Desahosro) -71.345,592 -6B,246,811
Resultadas de £iercicios Anteriores -4,892.242 £3,354,56%
Revahios 390,828,468 390,628,468
Reservas i) o
Rectificaciones de Resultados de Ejercicios Anteriores G o
Extesa o Insuficiencia en la Actualizacién de la Haclenda o ]
Publica/Patrimania
Resuitada por Posicidn Menetaria o o
Resultada por Tenencia de Activos o Manetarics o] 0
Tatal Hacienda Poblica/ Patrimonia 1.162,677,923 1,100,594,204
Total del Pasivo y Hacienda Piblica/Patrimonin 1.184,992,528 1.131.66%,226
Biajn protesta de decir verdad declaramos e los Estadas Financieros y sus Natas sun razor comectos ¥ resp dal cmisar.
win ) /
g G- L lvs | 0y 7elys
Autariza| DR MIGUEL ANGEL CELIS LOPEZ Efhion: d ERMANBEZ GOMNZA
DIRECTOR GEMERAL DIRECTOR DE ADMIMNISTRACION
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CUENTA PUBLICA 2016

Ente Pablic

CUENTA PUBLICA 2016
ESTADO DE ACTIVIDADES
DEL 1o. DEENERO AL 31 DE DICIEMBREDE 2016 Y 2015
{PESDS)

Institito Nacional de Newrolopla v Meurociugia Manuet Velasco Suarez

IMGRESOS Y OTROS BENEFICIOS

Ingresns de [a Gestitn 67,088,708

Impuestos

Cuotas y Aporiaciones de Seguridad Social
Contribuciones de Mejoras

Derechos

Productos de Tipo Cerriente
Aprovechamientos de Tipo Corriente

o0 o000 o0

ingresos por Venta de 8ienes y Servicios

Ingrescs ne Comprendidos en fas Fracciones de fa Ley de
ingresos Causatlos en Ejercicios Fiscales Anteriores Pendientes
de Liquidacion o Pago

67 088,708

Participaciones, Aportaciones. Transferencias, Asignacicnes,

Subsidins y Otras Ayudas 817,871,096

Participaciones y Apartaciones B17.871,096
Transferencias, Asignaciones, Subsidias y Otras Ayudas o
Gtros Ingresos y Beneficios 2,135,074
Ingresos Financieres 1]
Incremento par Variacion de Invenzarios o]
Disrminucion del Excese de Estimacianes por Pérdida o Deteriore o
u Ohsolescencia -
Disminucidn del Fxcese de Provisiones 0
Ctros Ingreses y Beneficios Varios 2135074
Total de Ingresos y Otros Beneficics 887,084.870

94,786,021

=T I = o I = ) =

98.786.021
o

723,522,750

723522790
L+]

-3,991,309

459
1,579,981
o

o
-5,571.749

818,217,502

GASTOS Y OTRAS PERDIDAS

Gastns de Funcionamiento

Servicios Parsonalas
Materiales y Suministros
Servicios Generales

Transferencia, Asignaciones, Subsidios y Otras Ayudas

Transferencias Infemas y Asignaciones al Sector Péblico
Transferencias al Resto del Secter Péblice

Subsidios y Subvenciones

Ayudas Sociales

Pensiores y Jubiladones

Transferentias a Fideicomisos, Mandatos y Contrates Andlogos
Transferencias a ta Seguridad Social

Danatives

Transferencias al Exterior

Partivipationes y Aportaciones

Participaciones
Aportacianes
Convenios

Intereses, Comvisiones y Otros Gastas de la Deuda Pablica

intereses de la Deuda Piblica
Comisiones de la Deuda Pdblica
Gastas de la Deuda Piblica
Costo por Coberturas

Apoyos Financieros

Otros Gastas y Pérdidas Extraordinarias

Estimaciones, Depreciaciones, Deterioros, Obsolescencia y
Amortizaciones

Provisiones

Disminucion de Inventarios

Aumento por Insuficiencia de Estimaciones por Pérdida o
Detetioro y Obsolescencia

Aumento por Insuficiencia de Provisiones

Otros gastos
Inversion Pablica
Inversion Piblica na Capitalizable

Total de Gastos y Otras Pérdidas

Resuftados del Ejercicio (Ahorra/Desahorra}

892,627,783
501,723.222
274174798
116,725,763

OoOCcC OO0 0 o0 0 00O O0DO0 00O D

65,803,087
65,411,769

o o oD

391,318

0

0
958,430,870

-71,345,892

836,525,459

482,713,243
234315772
115,496,444

L = = N - T~ -~ I~ O~ L~ I L= T - I~ = = ==

50,038,854
45.948,683

0
2746

886,564,313

-68,246,811

Bajo protesta de decir verdad declaramos que los Estadas Financieras y sus MNotas san razanahiemente correctas y responsabilidad del emizor,

MW N OO~

Au[orizﬁ:bR.MlGUEL ANGEL CELIS LOPEZ
DIRECTOR GENERAL

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELAECO SUAREZ
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CUENTA PUBLICA 2016

CUENTA PUBLICA 2016

ESTADOQ DE VARIACION EN LA HACIENDA PUBLICA
DEL 1o. DE ENERQ AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016

Rectificaciones de Resultados de Ejercicios Anteriores

Patrimanio Neto Inicial Ajustade del Ejercicio
Apartaciones
Penacicnes de Capital
Actualizacion de la Hacienda Pablica / Patrimonio

Variaciones de la Hacienda Pdblica/Patrimonio Neta det Ejercicio

Resuitados del Ejercicia (Ahorro/Desahorra)

Resultados de Ejercicias Anteriores

Revaliios

Reservas
Hacienda Pdblica / Patrimonio Metao Final del Ejercicio 2015
Cambios en |a Hacienda Piblica / Patrimonio Neto del Ejercicio
2016

Aportaciones

Donaciones de Capital

Actualizacién de la Hacienda Pibiica/Patrimonio

Variaciones de |a Hacienda Pdblica/Patrimonio Neto del Ejercitio
Resuitados del Ejercicio {Ahorro/Desaherro)
Resultados de Ejercicios Anteriores
Revallios
Reservas

Saldo Neto en la Hacienda Piblica / Patrimonio 2016

714,657,978
313031134
401,626,844

[ B = I o R = i =)

714,657,978

133,429,711

-313,031,134
-85,157,248
531,618,093

o oo o

848,087,689

00 o o

454,183,037
0
63,354,569
350,828,468
c
454,183,037

4]

0
0
0
-68,246,E11
c
-68,246,811
a}
0

385,936,226

(PESOS)
Instituto Nacjonal de Neurologia v Neurocirugia Manuel Velasco Sugrez

[ 20 = R = I = BN =]

-68,246,811
-68,246,811
0
¢}
Q

-68,246,811

o

o
0
0
-71,345,992
-71,345,992
0
0
G

-71,345,992

Q

o o000 o0 O o0

o 0000 O o Qo0 o o

0

714,657,978
313,031,134
401,626,844
0

385,936,226
-68,246,811
63,354,569
390,828,468
0
1,100,594,204

133,429,711

-313,031,134
-85,157,248
531,618,093
-139,592,B03
-71,345,992
-68,246,811
¢}

o}

1,162,677,923

Bajo protesta de decir verdad declaramos que las Estados Financieras y sus Notas son razonablemente correctos y responsabilidad dei emisor.

W«/\ﬁ()(f\ﬁ%k

Autorizé: DRMIGUEL ANGEL CELIS LOPEZ
DIRECTOR GEMERAL

y/ :
,/%ﬁ’/f/f/’? /ﬂ g ﬂﬁzzé’?

Elafors: DRMARCDS DEE=0| 4
-~ OR DE ADMINISTRACION

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y MEURQCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
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CUENTA PUBLICA 2016

Ente Piblico:

CUENTA PUBLICA 2016
ESTADOC DE FLUJOS DE EFECTSVO
DEL 1o. DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016 Y 2015
(PESQS)

Instituta Nacional de Neurologia y Neuracirugia Manuel Velasco Sudrez

Flujos de Efectivo de las Actividades de Operacion

Crigen

Impuestos

Cuptas y Aportaciones de Seguridad Sacial
Contribuciones de Mejoras

Derechos

Productos de Tipo Corriente

Apravechamientos de Tipo Corriente

Ingresos por Venta de Bienes y Servicias

ingresos no Camprendidos en las Fracciones de la Ley de
ingresos Causados en Ejerricios Fiscales Anteriores Pendientes
de Liguidacién o Pago

Participaciones y Aportaciones

Transferencias, Asignaciones, Subsidins y Otras Ayudas
Otros Origenes de Operacitn

Agplicacian

Servicios Personales

Materkales y Suministras

Servicios Generales

Transferencias Internas y Asignaciones af Sector Plblico
Transferencias al Resto del Sector Pubfico

Subsidios y Subvenciones

Ayudas Saciales

Pensiones y Jubilaciones

Transferencias a Fideicomisos, Mandatos y Contratos Andlogos
Transferencias a la Seguridad Socia

Donativos

Transferencias al Exterior

Participaciones

Aportacionas

Canvenios

Gtras Aplicaciones de Operacién

Flujos Netas de Efectiva por Actividades de Operacién

887,084,878

oo oo oo

67,088,708
bl

¢
B17,871.094
2,125074

893,019,101

501,723,222
274,174,798
116,725,763

Q

SO ocoooDoOD o000

351,318

-5,934,223

816,737,521

oo o oo

58,786,021
0

a
723,522,790
-5,571,290

836,612,884

482.713,243
234,315,772
119,496,444

-19,B875,363

flujos de Efectivo de las Actividades de fnversidn

Origen

Bienes Inmizebles, Infraestructura y Construcciones en Proceso
Bienes Muebles
Otros Crigenes de Inversion

Aplicacion
Bienes Inmuebles, Infraestructura y Construcciones en Proceso

Bienes Muebles
Dtras Apficaciones de inversion

Flujos Netos de Efectivo por Actividades de inversion
Flujo de Efectiva de Jas Actividades de Financiamiento

Origen

Endeudamiento Neta
Interno
Exteran
Otros Origenes de Financiamiento
Aplicacién
Servicios de la Deuda
interno
Externo
Otras Aplicaciones de Financiamiento

Flujos netos de Efectivo por Actividades de Financiamiento

Incremento/Disminucion Neta en ¢l Efectivo y Equivalentes al
Efectivo

Efectivo y Equivalentes al £fectivo al Inicio del Ejercicio

Efectiva y Equivalentes al Efectiva al Final del Ejercicio

133,429,711

4
o
133,429,711

194,970,754

26,169,300
168,801,454
0

-61,541,043

80,964,414

Q
a
Q
BC.566,414

17,181,669

o
o
0
17,181,669

63,784,745

-3,690,521

13,528,759

9,838,238

91,077,996

Q
0
91,077,996

545,672,483

534,291,274
11,381,109
Q

~-454,594,487

32,884,607

a
Q
0
32,886,607

-439,138,718

]
o]
0
-43%,138,718

472025325

-2,444,525

15,973,264

13,528,759

Bajo protesta de decir verdad declaramas que los Estados Financieras y sus Notas son razonablemente correctas y respansabilidad del emisor.

W\'{M [/‘ (./""E.AfL

Autc.\rlzcl DR MIGLUFL ANGEL CELIS LOPEZ

DIRECTOR GEMERAL

Elabord DR ARG

/ﬁ!/ feas / ﬂ?,f?(?,j J
Bﬁi-ﬁmﬂ‘?m—f

OR DE ADMINISTRACION

/

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUFAREZ
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CUENTA PUBLICA 2016

CUENTA PUBLICA 2016
ESTADO DE CAMBIOS EM LA SITUACION FINANCIERA
DEL 1o0. DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016 Y 2015

(PESOS)
Ente Pub{n:u instituta Nacjopal de Neyrolagia v Neurocirugia Manue| Velasco Suérez
ACTIVO 137,204,626 190,527,928 "ASVO e B7e0.417
. . Pasivo Circulante o] 8,760,417
Activa Clrculante §2,423.824 5,610,584 Cuentas por Pagar a Corto Plazo 0 814,950
Efectivo y Equivalentes 3,690,521 o Decumentas por Pagar a Corta Plazo 0 0
Derechos a Recibir Efectivo o Equivalentes 15,166,442 s} Parcién a Corto Plaza de la Deuda Pitblica a Largo Plazo o D
[erechaos a Recibir Bienes g Servicios 62,914,060 o Titulos y Valores a Corto Plazo 0 D
Inventarios o 0 Pasivos Diferidos a Carto Plazo 0 4,638,466
Almacenes 652,801 o Fondos y Bienes de Terceros en Garantia y/o Administracian 0 3,307,001
Estimacion por Pérdida o Deteriore de Actives Circulantes 0 5,610,584 a Corta Plazo
Ortros Activos Circulantes o o Pravisiones a Corto Plazo 0 0
5 ) Otros Pasivos a Corte Plaze 0 0
Activa No Circulante 54,780,802 184,917,544 Pasivo No Circulante 0 0
Inversianes Financieras a Largo Flazo o] o] Cuentas por Pagar a Largo Plazo a 0
Derechas a Recibir Efectivo o Equivalentes a Largo Plazo o 2,190,327 Documentos por Pagar a Largo Plazo a 0
gari:isml]nmuehles, Infraestructura y Construcciones en s} 26,169,300 Deuda Piblica a Largo Plazo a a
Blenes Muebles o 156,2B7.772 Pasivos Diferidos a Largo Plazo a 1]
Activos Intangibles 0 269,945 Fund_ns:; ¥ Eie‘rlles de Terceros en Garantia y/o en a fi]
A . Administracion a Largo Plazo
Depreciacion, Deterioro y Amortizacion Acurmulada de Bienes 52,547,691 o Provisicnes a Large Plazo o G
Activos Diferidos a5.380 o} .
Estimacidn por Pérdida o Deteriorn de Activos na Circulantes 2,187,731 0 HACIENDA PUBLICA/ PATRIMONIO 531,618,093 469,534,374
Otros Activos no Circulantes u} 0 Macienda Pdblica/Patrimonio Contribuido 531,618,093 398,188,382
Aportacianes 0 313,033,134
Daenaciones de Capital 0 85,157,248
Actuatizacion de la Hacienda Pitbfica / Patrimonio 531,618,093 o
Hacienda Plbfica/Patrimaonio Generado o] 71,345,992
Resultados del Ejercicio (Ahorro/Desahorra) 0 3,099,181
Resultados de Ejercicios Anteriores 0 668,246,811
Revallos 0 0
Reservas a 0
Rectificaciones de Resultados de Ejercicias Anterinres 0 0
Exceso o Insuficiencia en la Actualizacion de la Hacienda i} Q
Publica/Patrimanio
Resultado por Posicion Monetaria 4} a
Resultado por Tenencia de Activos no Monetarios G a

Bajo protesta de decir verdad declaramos que los Estados Financieros y sus Notas son razonablemente carrectos y responsabilidad del emisor,

Yo~ | /f,:// 1 ibhy

Autarizé: IﬂRMIGUEl. ANGEL CELIS LOPEZ Elaboréy DEZ GONZALE
DIRECTOR GEMERAL IRECTOR DE ADMINISTRACION
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CUENTA PUBLICA 2016
ESTADO ANALITICO DEL ACTIVO
DEL 1o. DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016
(PESQS)
fnstituro Nacional de Neurologfa y Meuracirugia Manuel Velasco Sudrez

Ente Plblica:

ACTIVO 1,131,669,226 153,880,799 100,557,497 1,184,992,518 §3,323,302
Activo Circalante 114,326,690 4,908,844 81,722,084 37,513,450 -76,813,240
Efectiva y Equivalentes 13,528,759 46,718,816 50,409,337 9.838,238 -3,690,521
Derechos a Recibir Efective o Equivalentes 21,799,335 -6,236,298 B.230,144 6,632,893 -15.166,442
Derechos a Recibir Bienes o Servicins 62,914,060 -62,914,060 4] o} -62,914,060
Inventarios 0 0 i} 0 0
Almacenes 25,612,036 21,004,054 21,656,855 24,959,235 -652,801
Estimacidn por Pérdida o Deterioro de Activos Circulantes -9,527,500 6,004,655 394,111 -3,916,916 5,610,584
Qiros Activos Circulantes o 331,637 331,637 0 o]
Active No Circulante 1,017,342,536 148,971,955 18,835,413 1,147,479,078 130,136,542
Inversiones Financieras a Largo Plazo 0 8] 0 Q 0
Derechos a Recibir Efectivo o Equivalentes a Larga Plazo 4] 2,190,327 s} 2,190,327 2,150,327
Bienes Inmuebles, Infraestructura y Construcciones en Proceso 1,115,543,904 26,169,300 4] 1,141,733,204 76,169,300
Bienes Muehles 589,581,661 157,629,598 1.342,226 745,869,433 156,287.772
Activos Intangibles B8,218 269,945 a 358,163 269,945
Depreciacicén, Deterioro y Amortizacidn Acumulada de Bienes -688,970,714 -37,252,235 15,295,456 -741,518,405 -52,547,691
Activos Diferidos 1,099,467 -35,380 c 1,064,087 -35,380
Estimacian por Pérdida o Deterioro de Activos no Circulantes [+ 8] 2,197,731 -2,1%7,731 -2,197,731
Otros Actives no Circulantes o] 0 u] 0 0

Hajo protesta de decir verdad declaramas que los Estados Finandieros y sus Notas son razonablemente correctos y responsabifidad del emisar.

| » ‘ /
Autorizo; DR.MIGUEL ANGEL CELIS LOPEZ Elalorard 105 HERNANDEZ GON?LEZ

DIRECTOR GEMNERAL DIRECTOR DE ADMINISTRACION
f
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CUENTA PUBLICA 2016
ESTADO ANALITICO DE LA DEUDA Y OTROS PASIVOS
DEL 1o. DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016

(PESOS)
Ente Phblico: Instituto Nacional de Neurologia y Neurocicugia Manuel Velasco Suarez

DEUDA PUBLICA

Corto Plazo

Deuda interna o 0
Instituciones de Crédito o 0
Titulos y Valores o o
Arrendamientos Financieros Q D

Deuda Externa 1} 0
Osganismas Financieros Internacionales 0 1]
Deuda Bilateral o] o]
Titulos y Valores 0 0
Arrendamientos Financieros o 0

subtotal Corto Plazo 0 o

Larga Plazo

Deuda Interna o 0
Instituciones de Crédito 0 0
Titwlos y Valores 0 [+
Arrendamientos Financieros 0 o]

Deuda Externa o 0
CQrganismos Financieros internacionales Q i)
Deurla Bilazeral 0 o
Titulos y Valores 0 0
Arreadamientos Financieros 0 0

Subtotal Largo Plazo o] [0}

Otros Pasives . 31,075,022 22,314,605

Total Deuda y Otros Pasivas 331,075,022 22,314,605

Hajo protesta de dedir verdad declaramos que los Estadas Financicras y sus Notas son razonahlemente correctas y responsabitidad del emisor,

<P PO Mzm / %%,

Autariza PR MIGUEL ANGEL CELIS LOPEZ EiaBord:
"DIRECTOR GENERAL DIRECTOR DE ADMINISTRACIO

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ Pagina 1 de 1
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CUENTA PUBLICA 2016
PATRIMONIO DEL ENTE PUBLICO DEL SECTOR PARAESTATAL

(PESOS)

Instituto Nacional de Neuralogia y Neurocirupfa Manuel Velasca Sudrez

Total de Patrimonio del ente pdblico 1,162,677,923
% del Patrimonio del Ente Péblice que es propiedad del Poder Ejecutivo 100.00

Patrimonio del ente piblice que es propiedad del Poder Ejecutiva 1,162,677,923

Bajo protesta de decir verdad declaramos que los Estados Financieros y sus Notas son razonablemente ¢orrectos y responsabfidad del emisor.

“Pngand O L /%%ﬁ/ﬂ ;fz;z%

":Auturizé: DR.MIGUEL ANGEL CELIS LOPEZ -Elaberé-BRe
DIRECTOR GEMERAL DIRECTOR DE ADMINISTRACIO

LEZ

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
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CUENTA PUBLICA 2016

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
INFORMES DE PASIVOS CONTINGENTES

> PASIVO CONTINGENTE POR PROCESOS JURIDICOS

+ Con base en lo dispuesto en el Titulo Quinto, Capitulo |, artfculo 86 de la Ley Federal de Presupuesta y Responsabilidad Hacendaria, se informa que el
INNN, cuenta con 14 asuntos en materia laboral pendientes de resolucion en el cuarto trimestre 2016;y 23 en el cuarto trimestre 2015; los cuales, en
caso de dictarse sentencia pueden incidir en los resultados futuros de la entidad. £s importante senalar gue el importe total al 31 de diciembre del
2016, asciende a $8,511,597 miles de pesos, tos cuales se encuentran registrados en Cuentas de Qrden y su integracion se muestra a continuacion:

Demanda por despido injustificado 9 13
Demanda de prima de antigledad 3 5
Demanda de prima de riesgo profesional 0 2
Dermanda de horas extas 1 0
Demanda de base 0 1
Otros 0 1
Demanda de plaza Psicdlogo 1 1
Total 14 23

-

» Bajo protesta de decir verdad declaramos que las cifras presentadas son razonablemente correctas y responsabilidad del ernisor.

T T FJ o - N
Autorizé: DR. MIGUEL ANGEL CELIS LOPEZ E/!JEoré; DR MARCOS HERNANPEZ GONZALEZ
DIRECTOR DE ADMINISTRACION SUBDIRECTORA DE RECURSOS FINANCIERQS
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INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ

NOTAS A LOS ESTADOS FINANCIEROS

AL 31 DE DICIEMBRE BE 2016

NOTAS DE DESGLOCE

[y NOTAS AL ESTADO DE SITUACION FINANCIERA

Activo

1.Efectivo y Equivalentes

Al 31 de diciembre de 2016 vy 2015, se integra como sigue:

Bancos/ Tesoreria 75,353 162,897
Depdsitos de Fondos de Terceros En Garantia y/o Administracion (1) 9,762,885 13.365.862
Total 9.838.238 13.528.759

fuente: Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia Manue! Velasco Sudrez

¢ [l saldo de Depdsitos de Fondes de Terceros en Garantia y Administracion representa el importe de los Recursos de Terceros que se encuentran en
poder del Instituto para su administracion y cumplimiento de las obligaciones centractuzles de los diversos proyectos def CONACYT.

Pagina 1 de 29



CUENTA PUBLICA 2016

2.Derechos a recibir Efectivo o Equivalentes a corto Plazo

Al 31 de diciembre de 2016 y 2015, se integra como sigue:

Cuentas por cobrar

30,60 dias
90 dias
120 dias
180 dias

365 dias

Deuderes diversos a corte plazo

Total

5,822,214
311,062

472,478

Fuente: instituto Macional de Neurologia y Neuracirugia Manuel Velasco Sudrez

3. Derechos a recibir Efectivo o Equivalentes a Largo Plazo

11,899,171
200,331
3,504,709
296,183
5,889,387
21,789,781
1955528
21.799.336

Cuentas por cabrar

365 dias o mas

Total

2,150,327

2190327

0.00
2,387
0.00

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA "MANUEL VELASCO SUAREZ"
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CUENTA PUBLICA 2016

21 Fl saldo de derechos a recibir efectivo o equivalentes a corto plaze representa el importe en cuentas corrientes de pacientes por CoNCEPLo de

4
atencitn hospitalaria; cabe mencionar gue en diciembre del ejercicic 2016 .
e La disminucién de cuentas por cobrar en el afic 20186, se deriva de las adecuadas acciones efectuadas por el Instituto para realizar el cobro durante el
ejercicio y la cancelacion de cuentas de pacientes hospitalizados.
4 Almacenes
. 7

]

% Al31 de diciembre de 2016 y 2015, se integra como sigue:

»

Almacén de Materiales y Suministros de Consumg . 24,959,235 25,612,036
Estimacion por Deterioro de Inventarios -3,451.842 -3.610662
21,507,393 22,001,374

Total

Fuente: Instituto Naciona! de Neurologia y Neurocirugia Manuel Velasco Suarez

+  Elsaldo de Almacenes representa el valor de las existencias de toda clase de materiales, suministros de consumo y medicamentos necesarios para el

desempefio y buen funcicnamiento del Instituto.

+  El método de valuacion aue se utiliza en el instituto es el de costos promedios.

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA ¥ NEUROCIRUGIA "MANUEL VELASCO SUAREZ" Pagina 3 de 29{/\/{‘/



CUENTA PUBLICA 2016

v

5.Bienes Muebles, Inmuebles Construceion en Proceso e Intangibles.
Los Bienes Muebles, Inmuebles y Construccion en Proceso, al 31 de diciembre de 2016y 2015 se integran como Sigue:

Edificios no habitacionales ) (1) i 707,243,445 707,243,445

Terrenos (22 388,327,555 - 388,327,555
Construccion en proceso en biengs de dominio piblico (3 46,142,204 19572904
Total, Bienes inmuebles 1,141,713,204 1,115,543,904

Depreciacidn acumulada Historica de Bienes Inmuebles -238789492 -224,193654

Tatal, Neto Bienes inmuebles 902,923,712 891,350,250

Fquipo & instrumental médico y de laboratorio 653,326,222 494,064,724
Maquinaria, otros equipos y herramientas 39,460,410 ) 36,712,634
Mobiliario y equipo de administracion “ ; 4) 40,148,688 42,332,686
Eguipo de transporte 7,308,518 7,308,518
Maobiliaric vy equipa educacional y recreativo ’ 3,152,455 3,415,293
Colecciones, obras de arte y objetos valiosos 2,473,140 2,747,805
Software 358.162 88219
Taotal, Bienes Muebles 746,227,595 589,669,879

Depreciacion acumulada Histdrica de Bienes Muebles -502,7285913 -464,777,061
Total, Neto Bienes Muebles 243,498,682 124,892,818

Total, Activo Fijo 1.146.422,394 1.016.243,068

Fuente: Institutc Macional de Nevrologia y Neuracirugia Manuet Velasco Sudrez

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEURDCIRUGIA "MANUEL VELASCO SUAREZ” : Pagina 4 de 29 %}\
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CUENTA PUBLICA 2016

(1) tdificios no Habitacionales. El instituto llevd a cabo durante el ejercicio 2015 la actualizacién del edificic mediante el avaldo efectuado por el
INDAABIN de acuerdo en apego al Acuerdo que reforma las Principales Reglas de Registro y Valoracién del Patrimonio (Elementos Generales), -
publicado en el D.OF. el & de agosto de 2013,

(2) Terrenos. El Insticuto lievé a cabo durante el ejercicio 2014 la actualizacién del terreno por $259,014,202 con la finalidad de refigjar en Iz
contabilidad su valor catastral, mediante el avalio efectuado por la empresa Servicios Integrales y Operaciones Comerciales S.A. de CV, y en
ejercicio 2015 se cancelaron los registros contables del avalio efectuado por la empresa Servicios Integrales y Operaciones Comerciales S.A. de C.V,
efectuzndo nuevamente la Actualizacién mediante avalic efectuade por el INDAABIN reflejandc un importe por $388,327.554 en apego al
Acuerdo que reforma las Principales Reglas de Registro y Valoracién dei Patrimonio (Flementos Generales), publicado en el D.OF. el 8 de agosto de
2013,

(3) En refacion al rubro de Construccion en Proceso en bienes de dominio publice, el saldo corresfionde a la construccion denominada Reemplazo y/o
ampliacion del Acditorio de este Instituto que actuaimente se encuentra en estatus de conclusion en el drea del Auditorio, y Cafeteria quedando
pendientes fas Areas de usos maltiples safa de teleconferencia, areas de semisdtano, alumbrado exterior en plazoleta, cubierta estructural en
fachada posterior , barandales , rampas vy pasillos, puerta v canceleria de aluminio, cubierta de policarbonato, lo cual representa un 5.80% del
proyecto de cbra lo que refleja un avance fisico y financiero del 94.20% del prayecto. '

{4) El concepto de mobiliario y equipo de administracion incluye el equipe de procesamiento de datos.

5.1-Bienes Muebles

¥ Los Bienes Muebles at 31 de diciembre de 2016 v 2015 seint

Mgcbiliario y Equipo de Administracién 40,148,688 42,332,686
Mabiliarip y Equipo Educacional y Recreativo 3,152,455 - 3,415,293
Equipo e Instrumental Médico y de Laboratario 653,326,222 494,064,724
Vehiculos y Eguipo de Transporte 7,308,518 7.308,518
Maquinaria, otros Equipos y Herramientas 39,460,410 39,712,634
Colecciones, obras de Arte y Objetos Valiosos 2473140 2,747 808

Suma de Bienes Muebies 745,869,433 589,581,661

Fuente: Institute Naciona! de Neurologia y Neurocirugia Manuel Velasco Sudrez

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEURGCIRUGIA "MANUEL VELASCG SUAREZ" Pagina 5 de 29
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CUENTA PUBLICA 2016

Conciliacion contable -fisica af 31 de diciembre de 2016.

(pesos)

746,227,596 557.074.034

Fuente: Instituto Nacional de Meurologia y Neurocirugia Manuel Velasca Suérez

5

189,153,562

F

+ La diferencia gue refleja la conciliacién se refiere a revaluaciones histaricas que se tienen registradas en la contabilidad en la cuenta de bienes muebles

del Instituto.

-5.2 Bienes Inmuebles

Integracion de los Bienes Inmuebles

Y

Los Bienes Inmuebles al 31 de diciernbre de 2016 y 2015 se integran como sigue:

Terrenos

Edificios no Habitacionales

Subtotal de Bienes Inmuebles
Canstruccicnes en proceso

Suma de Bienes Inmuebles y Construcciones en Praceso

388,327,555
707,243,445

1,095,571,000
456,142,204

1,141,713,204

388,327,555

707,243,445

1,095,571,000
19,972,904

1,115,543,504

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA ¥ NEUROCIRUGIA

“MANUEL VELASCO SUAREZ"
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CUENTA PUBLICA 2016

Conciliacién contable -fisica al 31 de diciembre de 2016.

{pesos)

1,141,713,204 1,141,713,204 Q.00

Fuente: Institute MNacional de Neurologia y MNeurocirugfa Manuel Velasco Suarez

F F

£l metodo de depreciacion que utiliza el Instituto es el de linea recta con base en tos Parametros de estimacion de vida dtil de los activos, y se calculd
en el 2016 aplicando los porcentajes estahlecidos en iz "Guia de Vida Util Estimada v Porcentajes de Depreciacién®, publicada en el Diaria Oficial de la
Federacion del dia 15 de agosto de 2012 de acuerdo al siguiente cuadro.

Edificios no habitacionales 30 33
JInstrumente médico y de laboratoria ! ; ) 20.0
Muebles de oficina y estanteria 10 10.0
Automoviles y equipo terrestre ’ 5 ' 20,0
Equipo de computo y tecnclogias de la informacion 3 33.3
Mabiliaria, equipo educacional y recreativo ‘ : 5 200

fuente: Instituto Nacienal de Neurologia vy Neurccirugia Manuet Velasco Sudrez
En el gjercicio 2015 se registrd una depreciacion par un importe de $49,333,494 y en el ejercicio 2016 por 565,061,373

Hastz el 31 de diciembre de 2007, los inmuebles, mobitiario y equipo expresan su valor actualizado mediante |z zplicacion al costo de adquisicidn de
factores derivados del indice Nacional de Precios al Consurnidor (INPC).

Durante el ejercicio 2016 el Instituto concluyd |z toma del inventario de activo fijo. A la fecha de la emisidn de !os estados financieros, la entidad
termind la conciliacién contable y de las diferencias ebtenidas de dicha conciliacién se efectud el registro correspondiente flegando al mismo saldo por
ambas areas.
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6.Estimaciones y Deterioros a Corto Plazo

Estimacion per Cuentas Incobrables par derechos a recibir efectivo o equivalentes (1) 465,074 5,516,838

Fstimacion por pérdida o detesioro de activos Circuiantes (2) 3,451.842 3,610,662

TOTAL : 3,816,916 9.527.500
F F

Fuente: Institute Macional de Neurologia y Meuracirugia Manuel Velasco Suarez

7.Estimaciones y Deterioros a Largo Plazo

Estirmacion por Cuentas Incobrables por derechios a recibir efectivo o equivalentes a Largo Plazo (1) 2,167,731 0.00

TOTAL ' 2.197.731 0.00

- (1) Estimacién de cuentas incobrables. El Instituto sigue la practica de crear una estimacion de cuentas de cobro dudose, basada en aquellas partidas
con antigiiedad superior a S0 dias, en litigio o con problemas de recuperacién, aun cuando exista la posibilidad de recuperar alguna de ellas, una vez
dictaminada la imposibilidad de cobro, se cancela la cuenta por cobrar contra la reserva correspondiente, de conformidad con fo establecido en la
NIFGG-SF-003 Norma de Infarmacion financiera Gubernamental General para ef Sector Paraestatal.

- (2) Estimacion por pérdida o deterioro de activos circulantes. El Instituto registra la estimacién de lento movimiento, obsclescencia y pérdida, tomando
en
consideracién el material, suministros de consumo y medicamentos que tiene una rotacién menor o bien es identificado como absaleto.
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8.PASIVO

Cuentas por Pagar a Corto Plazo

* S ici SP cy , rroy i UE1

Servicios Personales por pagar a corto plazo 89,407 333.179

Proveedores y Acreedores (1)

Impuesto Sobre la Renta retenido por sueldcs 45,669
Cesantia yF\{ejez e 0
FOVISSSTE 0
ISSSTE 0
Impuesto Sobre Ndminas 7,815
SAR o Retiro 0
Aharro solidaric 1,258
Impueste al Valor Agregado retenido 50,188
IVA por pagar 4,163
, 10% Retenido por honorarios ; 11,884
5% al r;willar : 0
Otros 350,032 447,192
Total 479,438 1,294,388

Fuente: Institute Nacional de Newrclogia y Neurocirugia Manuel Velasco Suarez

(1> Enelrubro ce Servicies Personales por pagar a corto plaze se tenfan registros de proveedores por un imparte de $4,299,197 dehido a que el Instituto no
pude cubrie sus compromisos de pago a proveedores par concepto de medicinas y productos farmacéuticos, materiales, accesorios y suministros de
laboratorio; asimismo se tienen pasivos por concepto de Retenciones de iva, 5 al millar, Iva por pagar, Retenciones de ISR por salarios y Cuotas de ISSSTE
por unimporte de $1,185,976 , mismos que fueron reclasificados a la cuenta de pasivos diferidos en apego a la Norma de Informacion Financiera NIFGG SP
01 "Control Presupuestario de los Ingresos y de los Gastos. Aunque se recibié una ampliacién por un importe de $38,015,980 otorgadas por la Secretaria
de Hacienda y Crédito Piblico y fa Direccidn General de Programacién y Presupuesto, no se pudiercn asumir todas ios compramisos contraidos en el
presente ejercicia.
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9. FONDOS Y BIENES DE TERCEROS EN GARANTIA Y/0 ADMINISTRACION A CORTO PLAZO

Fondos y bienes de terceros en garantia y/o administracién a corto plazo

Pasives Diferidos a corto Plazo 9.744,240 13051241
9,744,240 13,051,241

Total

Fuente: instituto Nacional de Neuralogia y Neurocirugia Manuel Velasco Suarez

En esta cuenta se deriva el registro contable desliversos proyectos provenientes de recursos de CONACYT, ICYT y de ta industria farmacéutica del ramo de
las neuraciencias, los cuales coadyuvan a desarrollar diversas investigacicnes de padecimientos neurolgicos.

Cabe resaitar que, al 31 de diciembre del afic 2016, dichos proyectos de investigacién se encuentran en proceso
10.PASIVOS DIFERIDOS

Otros pasivos diferidos a corto plazo

Otras Pasivos Diferidos a corto Plaze 12090927 9,39
Total 12,090,927 16,729,393

Fuente: Instituto Nacional de Meuralogfa y Neurocirugia Manuel Velasco Sudrez

fl saldo de §12,090,927 se deriva de la aplicacién de la Norma de Informacién Financiera NIFGG 5P 01 "Control Presupuestario de fos Ingresos y de los
Gastos”, ya que las operaciones que al cierre del ejercicio 2016, no fuercn cobradas por concepte documentos por cobrar, proveedores, retenciones de IVA
e ISR por sueldos. se reclasificaron de las cuentas de resuitados, realizando el traslado a esta cuenta, cuyo movimiento contable se revertira en el mes de

enero cel ejercicio 2017 de acuerdo con la citada norma.
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ILNOTAS AL ESTADO DE ACTIVIDADES

1.Ingresos de Gestién

Ingresos por Venta de Bienes y Servicios (1) 67.088.708 98,786,021

Participaciones, aportaciones, rransferencias, asignaciones, subsidios y

otras ayudas 817,871.0%6 723,522,790

Otros Ingresos 0 459
- Ouros Ingresas y Beneficios varios (2} 2,125,074 -5,571,74%

Incremento por Variacidn de Inventarios d a 1,579.981

Total 887,084,878 818,317,502

Fuente: nstituto Nacional de Neuroiogia Meurocirugia Manuel Velasco Sudrez

(1) Ingresos por Venta de Bienes, se refiere basicamente a los Ingresos captados por la prestacion de servicios meédicos, hospitalarios, prevencion,
diagndstico
y rehabilitacion y tratamiento de los padecimientos del sistema Nervioso.

~ Cabe mencionar que &n apego a la norma NIFGG SP 01" Control Presupuestario.de los ingresos y de los Gastos" existen operaciones que corresponden a ]
documentos por cobrar del gjercicio no cobradas al cierre del ejercicio 2016, y pasiva de obra, que nuevamente se reclasificaron a la cuenta de resultados
de pasiva diferido par un importe de 56,605,754 ¥y $3.438,461 respectivamente los cuales se registrara en iNgresos por Venta de bienes y servicios en

enero de 2017.

(2) Otros Ingresos se integran basicamente por renta de farmacia, renta de cafeteria, venta de desperdicios, estacionamiento, fotostaticas y bisqueda
biblicgrafica reflejando un saldo de 52,125,074,
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NOTAS ALESTADO DE ACTIVIDADES

2.Gastos y Otras Perdidas

Gastes de Funcionamiento

Servicios Personales (1) 501,723,222 482,713,243
Materiales y Suministro {2) 274,174,798 234,315,771
Servicios Generales (3) 116,728,763 119.456.444
Tatal P 852,627,783 836,525 9

Gastos y Otras Perdidas se integran basicamente por los gastos incurridos por servicios personales, materiales, suministros y servicios generales necesarios
para el buen funcionamiento del Instituto.

(1) Servicios Personales. Los gastos mas representativos scn pos femuneraciones al personal de cardcter permanente como sueldos, nominas
extraordinarias profesionalizacién, retroactivos y diversos estimulos al personal.

(2) Materiales y Surninistros. Los gastos mas representativos se refieren a los utilizados en afimentos, utensilios y adgdisicidn de productos quimicos
farmacéuticos y de lzboratorio tanto para el uso de personal que labora en el Instituto y para |2 prestacién de servicios médicos, hospitalarios de
prevencidn, diagnéstico, rehabilitacion y tratamiente de los pacientes.

(3) Servicios Generales. Los gastos mas representativos se refieren a la contratacion de personas fisicas y morales para la prestacion de servicios
profesionales, cientificos, técnicos y otros servicios para el funcionamiento de tas diversas areas del Instituto.
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ii.NOTAS AL ESTADO DE VARIACION EN LA HACIENDA PUBLICA

Hacienda Publica/ Patrimonio Neto Final del Ejercicio

2015 714,657,978 454,183,037 -68,246,811 1,100,594,204

Cambios en la Hacienda Piblica /Patrimonio Neto

del Ejercicio 133,429,710 133,429,710

Aportaciones 3,438,461 3,438,461
F F

Donaciones de Capital (12 129,991.249 1256,991.249

Actualizacién de la Hacienda Publica/Patrimonio

Variacién de la Hacienda Pdblica/Patrimonio

Neto -68,246,811 -71,345592 -139,592.803
Resuliado del Ejercicio(zhosre/Desahorro) -71,345,992 -71,345,992
Resultado de Etercicios Anteriores -68,246,811 -68,246,811
Revaluds

Saldo Neto en la Macienda Pdblica /Patrimonio ’ )
2016 848,087,688 385936276 =£1.345.982 1.162.677.922

Fuente: Instituro Nacienal de Meurolagia y Neurocirugia Manuel Velasco Suarez

(1) Elinstituto recibid recursos por$62,914,060 por parte del Fideicomiso def Sistema de Proteccisn Social en Salud (Seguro Popular) para el Reemplazo del
Acelerador Lineal dedicado especificamente para Radiocirugia y Radioterapia Estereotaxica; Recursos de la subcuenta del Fondo de Proteccian contra
Gastos Catastréficos subcuenta Alta Especialidad, mediante convenio de colaboracion de fecha 09 de junio de 2015 y en el presente ejercicio se recibieron
NUBVAMENtE Tecursos parunimporte $62,460,382 el cual cubre el pago total del equipe.
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IV.NOTAS AL ESTADO DE FLUJOS DE EFECTIVO

Efectivo y Equivalentes

Efectivo en Bancos- Tesoreria 75,353
Inversiones Temporales 0
Fondas con afectacion especifica 0

Depdsitos de Fondos de Terceros en garantia y/o

administracién (1) s 9,762 8B5S

Total, Efectivo y Equivalentes 2,838,238

Fuente: Instituto Macionat de Neurologia y Neurocirugia Manuel Velasco Sudrez

13365862

162,897

0
0

13,528,759

(13Depbsito en fondos de terceros en esta cuenta se manejan recursos de terceras de proyectos de investigacién programadas en el ramo de fas
neuraciencias fos cuaies coadyuvan a desarrollar diversas investigaciones de padecimientos neuroibgicos, asi como los diversos proyectos del
CONACYT que at 31 de diciembre no se ejercieron en su totalidad, de los cuales no ha concluido la fecha de término de los convenios

Conciliacién de los Flujos de Efectivo Netos de las Actividades de Operacidn y la Cuenta de Ahorro / Desahorro

Movimientos y Partidas (o rubros) que no afectan ef

patrimonio

Depreciacion (1) 65,061,373
Disrainucion de Inventarios o
Otros Gastos 3931318

Tatal 63,452,691

Fuente: Instituto Macional de Neurologia y Neurocirugia Manuel Velasco Suarez

49,948,684
a
87,425

20.036.109

(1) La depreciacion del ejercicic en el Instituto se hace de forma anval utitizando el método de linea recta con base en ia vida Otil de los activos.
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V .Conciliacion entre los Ingresas Presupuestarios y Contables.

1.-Ingresos Presupuestarios

$970,006,308

2.- Mas Ingresos Contables no Presupuestarios

520,464

Incrermento por variacion de lnventarios

Disminucion de! exceso de estimaciones por pérdida o
deterioro u obsolescencia

Disminucion del excesa de provisiones

Otros Ingresos y beneficios varios

399

O1ros INgresos no presupuestarios

20,065

3.-Menos ingresos presupuestarios no contables

$82,941,894

Productos de capital

Aprgvechamientos de capital

Ingresos derivados de financiamientos

62,460,382

Otros Ingresos presupuestarios no contables

20,481,511

4.- Ingresos Contables (4=1+2-3}

SB87,084,878

INSTITUTG NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA "MANUEL VELASCO SUAREZ"

Pagina 15 de 29

Hﬁ

—

-

"

-
5

i
L

i



CUENTA PUBLICA 2016

V.1 Conciliacion entre los Egresos Presupuestarios y Contables,

1.-Total de egresos(presupuestarios)

5969,489,499

2.- Menos egresos Presupuestarios no contables

88,629,683

Mabiliario y equipo de administracion

Mohiliario y equipo educacional y recreativo

Equipa e instrumental médico

62,460,387

Equipo e instrumental médico y de laboratorio

Vehiculos y equipo de transporce

Equipo de defensa y seguridad

Maquinaria, ctros equipos y herramientas

Activos bioldgicos

Bienes Inmuebles

Activos intangibles

Obras publicas en bienes propics

26,169.301
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Acciones y participaciones de capital

Compras de titulas y valores

Inversiones en fideicomisos, mandatos y otros anilogos

Provisiones por contingencias y otsas erogaciones especiales

Amortizacion de la deuda publica

Adeudos de ejercicios fiscales anteriores(ADEFAS)

Otros Egresos Presupuestarics No Contables

3.- Mas gastos contables no presupuestales

77,571,054

Estima_cior_les. depreciaciones, deteriosos, obsolescencia y | 65411,769
amartizaciones

Pravisiones 5
Disminucion de Inventarios

Diferencias capitule 1000 1,424,902
Diferencias capitulo 2000 11,778,607
Diferencias capitule 3000 -1,435,542
Aumento por insuficiencia de estimacion por pérdida o

deterioro u obsolescencia

Aumento por insuficiencia de provisiones

Otros Gastos 391,318

INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA "MANUEL VELASCO SUAREZ”
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Otros Gastos Contables No Presupuestales

4.~ Total de Gasto Contables (4=1-2+3) $958,430,870

B )Cuentas de Orden Contable y Presupuestarias

Demandas Judiciales en proceso de Resolucion (1) 8.911,597 14,625,221
Cuentas de Orden Presupuestales (2) 0.00 0.00
Total 8,911,597, 14625221,

Fuente: instituto Nacional de Neurologia y Neuracirugia Manuel Velasco Suarez

+ Enesta cuenta se registran la provisidn por contingencia, correspondiente a faudos y litigios laborales. Al mes de diciembre 2016 se tenian 14 €asos:

9 casos de demandas por despido injustificado, 3 casos de demandas de primas de antigliedad, 1 caso de demanda de haras extras y 1 caso por
demandas de plaza de psicologo. '

Las cuentas de orden presupuestales reflejan saldo en cero porque al 31 de diciembre ya se encuenira ejercido la totalidad del presupuesta,

C) Notas de Gestién

1.-INTRODUCCION

Los estados financieros del Instituto reflejan informacion financiera en forma clara y oportuna con la finalidad de que el usuario de Ja misma pueda interpretarlos
de manera sencilia.

OBIETIVO
£l objetiva del presente documento es fa revelacian de los aspectos econdmicos y financieros mas relevantes del Instituto que influyeron en la toma de

decisianes del periodo 7016.
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2.PANOCRAMA ECONOMICO Y FINANCIERO

El panorama financiero de Ia Institucién durante 2016, fue muy incierto debido a que el presupuesto autorizado de crigen, no cumple con los requerimientos
para hacer frente a los compromisos del Instituto v ofrecerles a los pacientes de este Instituto la atencidn médica y de calidad que se reguiere. Finalmente, se
pudo hacer frente a los compromisos econdmicas, con las ampliaciones presupuestales por un importe de $38,015,28C otorgadas por la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico vy la Direccién General de Programacidn y Presupuesto, con 1o que coadyuvaron a mantener y cubrir los compromisos institucionales,
se lograron cumplir las metas establecidas en investigacion, ensefianza y atencion médica, continuandc y posicionando al Instituto como lider de las
neurociencias.

3.AUTORIZACION EHISTORIA

Elinstituto Nacional de Neurclogia y Neurocirugia Manuel Velasco Sudrez (INNN), fue creado mediante Decreto del Ejecutivo Federat el 27 de febrero de 1952,
su organizacidn y funcionamiento estan regulados por |z Ley de los institutos Nacionales de Salud, publicada en ef Diario Oficial de la Federacion det 26 de mayo
de 2000. £l Institute se localiza donde existié una fabrica de hilados y tejidos “La Fama Montafiesa”, una de fas Industrias Textiles mas Importantes a nivel
nacional, fa zona era un sitio de recreo y ahi tenfan sus casas de descanso fas familias mas distinguidas de la sociedad porfiriana, en 1875 se vendid a la
Beneficencia Publica parte de! terreno, mismo que correspondid a fo que ahora es Insurgentes Sur 3877. £l precio fue de 60 mil pesos, la superficie era de 5
hectareas. En 1978 la entonces Secretaria de Salubridad y Asistencia elabord el plano formal de las instalaciones del INNN, en |z gue indicaba que ocupaban una
superficie de 39,890 m2.

En 1959, el doctor José Alvarez Amézquita Secretario de Salubridad y Asistencia, cred la Direccidn de Neurologia, Salud Mental y Rehabilitacién, cuyo
primer director fue el doctor Manuel Velasco Suarez, £] terreno pasoé a ser jurisdiccion de la Direccién y en 1960 en el lugar se inicit la Instalacion de un
hospital granja para enfermos mentales que se nombrd Bernardino Alvarez. La Escuela para Adolecentes Débiles Mentales se construyd el afio siguiente

con el mismo nombre en 1964 el Hospital Granja, la Escuela y el.recién creado Hospital de Neurologia estuvieron bajo la responsabilidad del doctor -

Velasco Sudrez. A partir de 1970, las tres instancias dependieron de la Secretarfa de Salubridad y Asistencia, a través de fa nueva Direccién General de
Salud Mental. En 1978 la misma Direccion tramitd la division del terreno en 2 partes una de 17,000™ para {a Escuela con el Hospital Granja, y otra de
22,000™ para el Instituto. _

Fue hasta 1988, cuando era director del INNN el doctor Francisco Rubio Donnadieu, que mediante decreto el Instituto se desincorpora de los bienes del
dominio pdblica de la federacién el inmueble denominado "Huerta del Colegio “ubicado en Insurgentes Sur No. 3877 en esta Ciudad y se autoriza a la
Secretaria de Salud para que en su caracter de administradora lo enajene a Titulo gratuita en faver del Institute Nacional de Neurologia y Neurocirugia,
el terrenc donde estaban la Escuela y el Hospital Granja lo que permitid que el lugar quedara regularizado a fin de que continlie funcionando asi como para
ampliacion del mismo.

En la Actualidad, el Instituto es un organismo descentralizado, autdnome de la Administracion Publica Federal, con personalidad juridica y patrimonio
propias, gue se rige por el reglamento de la Ley General de los Institutos Nacionales de Salud vigente desde el 26 de mayo de 2000.

Cambios en su estructura. En 1985 la divisién de neuralogia mejord su capacidad de atencidn a los enfermos con la remadelacion total del drea quirdrgica
creando 4 nuevos quiréfancs, asi como una nueva area de recuperacidn quirlirgica, independiente a terapia intensiva, La creacidn del departamento de
Neurcinfectologia significd un gran avance en el control de infecciones, En 1983 se cred la Divisidn de Investigacion y dos meses después fue
transformada en Subdireccion General, se crearon laboratorios de Neurocirugia Experimental, Neuroinmunologia, Radicinmunoanalisis. En 1985 la
Subdireccidn Medica fue modificada varias ocasiones quedando constituida desde 1990, por las divisiones de Neurologia, Neurocirugia, Psiquiatria, vy
Servicios Auxiliares de Diagnédstico y Tratamiento; por los departamentos de Enfermeria, Trabajo Social, Archivo Clinico y Estadistica, Urgencias, Consulta
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Externa y Bioingenierfa Hospitalaria. En 1993 y 1995 se construyo fa residencia médica, se reubicd la cafeteria, se amplio la biblliohemeroteca también se
establecio el Laboratario de Neurocdmputo de 1998 a 2007 el crecimiento del Instituto fue mayor ya que se contaba con 2 edificios sohre Insurgentes,
adernas del Auditorio, el edificio de Investigacion se construyd el Bioterio, la unidad de Psiquiatria, se mejord la resonancia, reubican las areas de
Administracién, Psiquiatria, quiréfanos Urgencias se instal6 a un costado de Terapia Intensiva en 2010 se fortalecid la infraestructura fisica y se adquirid
equipo médico, se remodeld el primer piso de neurocirugia, se remadeld el tercer piso de neurclogia, en 2011 se instald la resonancia magnética y se
remodel6 el drea de Interpretacidn en Neuroimagen y Tomografia Computada. En 2013 se abtuvo ta Certificacion y en el periodo 2014 en agosto de ese
mismo afio se inaugurd la Unidad de Imagen Maolecular. Actualmente se esta concluyendo el area del Auditorio, y Cafeteria de este Instituto actualmente
se encuentra en estatus de conclusién en quedando pendientes las Areas de usos muitiples sala de teleconferencia, dreas de semisdtano, alumbrado
exterior en plazoleta, cubierta estructural en fachada posterior, barandales, rampas y pasillos, puerta y canceleria de aluminio.

4.ORGANIZACION Y OBJETO SOCIAL d

Fl Instituto Nacional de Neurologia y Neuracirugia Manuel Velasco Sudrez {(INNN), es un Qrganismo PUblico Descentralizado de la Secretaria de Salud con
personalidad juridica y patrimonio propio, el cual tiene por objeto sccial: coadyuvar ef funcionamiento y consalidacion del Sistema Nacionat de Salud y contribuir
al cumplimiento del derecho & la proteccion de la salud en el drez de los padecimientos del sistema nervioso, apoyar a fa ejecucion de los programas sectariales
de salud en el &mbito de sus funciones y servicios, realizar estudios e investigaciones, clinicas epidernicliogicas, experimentales, de desarrolio tecnolégico v
basicas, en las areas biormédicas y socio médicas en el campo de las afecciones del sistema nervioso, formar recursos hurmanos especializados en ias
neuraciencias, difundir informacian técnica y centffica sobre tos avances que en materia de salud se registren con apego a la Ley de los Institutos Nacionales de
- Saiud y demas dispesiciones aplicables para la prevencidn, diagnéstico y tratamienta de los padecimientos propios del sistema nervioso, asi como la
rehabilitacion de personas con dichos padecimientos, entre otros.

1 ¢
Ei Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia tiene la obligacion de efectuar pagos y retenciones fiscales establecidas en el Codigo Fiscal del Distrito Federal
oor los siguientes conceptos: impuesto sobre Naminas, derechos por el suministro de agua, ef Instituto es retenedor del Impuesto Sobre la Renta (ISR) e IVA a
personas fisicas y morales; el Instituto ne paga impuesto predial se considera exento de pago.
EHINNN, por su estructura juridica y actividad que desarrolla, esta sujeto basicamente al régimen fiscal siguiente:

¢+ Isretenedor del Impuesio Sobre la Renta (ISR) sobre sueldos y salarios, del ISR e IVA a persanas fisicas y morales En materia de seguridad social,
entera y liquida las cuotas y aportaciones al ISSSTE, al Fondo de la Vivienda delf ISSSTE y SAR.

+ Noes causante del ISR para personas morales,

+ Respecto al IVA, por su actividad preponderante, el Instituto esta exento de conformidad con el Articulo 15, fraccidn XV de fa Ley del Impuestc al Valor
Agregado. A partir del ejercicio 2010, el Instituto traslada el IVA por fos otros ingresos que obtiene, talés come estacignamiento, arrendamientos de
cafeteriz, libreria, farmacia y venta de desperdicics.
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s+ Ellnstituto es poseedor del inmueble ubicade en Avenida Insurgentes Sur N® 3877, Colonia la Farna, Delegacién Tlalpan Distrito Federal, en el cual tiene
sus instalaciones hospitalarias, de servicio y administrativas y por el cual no paga el impuesto predial al ser propiedad del Gobierno Federal y sujeto al
régimen de dominio publico de ia Federacién, en términos de la Ley General de Bienes Nacionates. Asimismao, no deterrmina y declara el valor catastral
conforme lo estzblece el Cddigo Fiscal del Distrito Federal, por considerar oue esta exento del pago del impuesto, con fundamenio en el Articulo 115,
fraccidn IV, inciso o), segundo parrafo, de la Constitucién Politica de les Estados Unidos Mexicanos, por lo que no estd obligado a determinar, declarar y
pagar dicho impuesto.

5.BASES DE PREPARACION DE LOS ESTADQS FINANCIEROS

-

¥ Los estados financieros adjuntos del INNN se prepararon de conformidad con ias siguientes disposiciones normativas que le son aplicables en su caracter

de Organismo Pablico Descentratizado: = F

+ Las disposiciones vigentes emitidas por el Censejo Nacienal de Armonizacion Contabie (CONAC),

+ Las Normas de Informacién Financiera Gubernamental Generzales para el Sector Paraestatal (NIFGG) y las Normas de Informacion Financiera
Gubernamental Especificas para el Sector Paraestatal (NIFGE), emitidas por la Unidad de Contabilidad Gubernamental e Informes sobre la Gestién
Piblica (UCG) de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publice (SHCP).

¢+ las Normas de Informacidn Financiera emitidas por el Consejo Mexicano de Nermas de Informacion Financiera, A.C. que son aplicadas de manera
supietoria. ’

+  Ley General de Contabilidad Gubernamental (LGCG)

‘El 31 de diciembre de 2008, se publicd en el Diaric Oficial de la Federacién la LGCG, que entrd en vigor el 1¢ de enero de 2009, y es de observancia
chligatoria parz los poderes Ejecutivo, Legislativo y Judicial de la Federacian, los Estados y el Distrito Federal; los Ayuntamientos de los Municipios; los
Organos Politice-Administrativos de las Demarcaciones Territoriales del Distrito Federal; las Entidades de fa Administracion POblica Paraestatal, ya sean
federales, estatales o municipales y los Organos Autdnomos Federales y Estatales.

-La Ley tiene comc objeto establecer los criterios generales que regiran la contabilidad gubernamental y ta ernision de la informacicn financiera de los
entes publicas, con |z finalidad de lograr la armonizacién contable a nivel nacional, para lo cual fue creado el Consejo MNacicnal de Armonizacion
Contable (CONAC) como organo de coordinacian para la armonizacion de la contabilidad gubernamental, el cual tiene por ohjeto la emisian de las
narmas contables y las disposiciones presupuestales que se aplicaran para la generacion de informacion financiera y presupuestal gue emitirén los
entes pablicos.

-En 2009, 2010, 2011 y 2012, el CONAC emitid diversas disposiciones regulatorias en materia de contabilidad gubernamental y de presupuestos, en
las tuales se establecieron diversas fechas para el inicio de su aplicacion efectiva.

S
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~Con la finalidad de dar cumplimiento al objetivo de la armonizacion contable y estzblecer las gjercicios sociales en que tendrd aplicacion efectiva el
conjunto de normas aplicabies, el 15 de diciembre de 2010, el CONAC emitid el Acuerda de Interpretacion sobre tas obligaciones ectablecidas en
los articulos transitorios de la LGCG, en el cual reguld que las entidades paraestatales del Gobierno Federal tienen fa obligacién, a partir del 1° de
enera de 2012, de realizar registros contables con base acumulativa, apegandose al marco conceptual v 2 los postulados basicos de contabilidad
gubernamental, asi coma a las normas y metodologias que establezcan los momentos contables, los clasificadores y los manuales de contabilidad
gubernamental armonizadoes, y de acuerdo con las respectivas matrices de conversion con fas caracteristicas sefialadas en los articulos 40y 41 de
la L GCG. Consecuentemente, a partir de |a fecha sefialada tienen fa obligacion de emitir informacién contable, presupuestaria y programatica scbre
la base técnica prevista en los documentas técnico-contables siguientes:

=  Marco Conceptual.

» Postulados Basicos de Contabilidad Gubernamentat. 7
= (lasificador por Objeto del Gasto.

= (Clasificador por Tipo de Gasto.

= (Clasificador por Rubro de Ingresos.

» (Catdlogo de Cuentas de Contabilidad.

=  Momentos Contables de los Egresos.

=  Momentos Contables de los Ingresos.

= Manual de Contabilidad Gubernamental.

= Normas de Informacion Financiera Gubernamental emitidas por fa UCG de la SHCP.

1

-Mediante Oficio Circular N°309-A-0248/2012, de fecha 14 de septiembre de 2012, lz2 UCG de fa SHCP informd a las Dependencias de la
Administracion Publica Federal y a las Entidades del Sector Paraestatal sobre diversas modificaciones y precisiones que efectud en el marce
contable gubernamenta! federal, como sigue:

- Después de efectuar diversas modificaciones y actualizaciones en fas normas contables gue estaban vigentes hasta 2011 para el Sector
Paraestatal, se estzblecieron, como obligatorias a partir del ejercicio 2012 para dicho Sector, siete Norrmas de Infermacion Financiera
Gubernamental Generales (NIFGG), una Morma de Informacidn Financiera Gubernamental Especifica (NIFGE-SPY y una Morma de Archivo Contable
Gubernarmental (NACG). Asimismo, se dieron de baja dos Normas Generzles de Informacion Financiera Gubernamental y nueve Normas
Especificas de Informacidn Financiera Gubernamental que estaban vigentes hasta 2011. Las normas gubernamentales aplicables a partir del
ejercicio 2012 son:

«  NIFGG SP 01 Centrel presupuestaria de los ingresos vy de los gastos,
= NIFGG SP 02 Subsidios y transferencias corrientes y de capital en sus diferentes modalidades.
» NIFGG 5P 03 Estimacion de cuentas incobrables. \/\’Q/A\/

_ _ i i
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= NIFGGSP 04 Reexpresién. _

= NIFGG 5F G5 Obligaciones laborales.

= NIFGG 5P Ga Arrendamiento financiero.

= NIFGG SP 07 Narma para fa Autorizacién a las Entidades del Sector Paraestatal Federal de fa Lista de Cuentas Armonizada.
= NIFGE 5P 01 Proyectos de infraestructura preductiva de largo plazo "PIDIREGAS".

= NACG 01 Disposiciones aplicables al archivo contable gubernamental.

Las normas contables, Principales Reglas de Registro y Valoracion def Patrimonio (Elementos Generales), Reglas Especificas de Registro y Valoracion
del Patrimonio y Pardmetros de Estimacion de Vida Util, emitidas por el CONAC el 27 de diciembre de 2010, 13 de diciembre de 2013 y 15 de agosto
de 2012, respectivamente, serén de aplicacién obligatoria a parfir del I de enero de 2013 (Nota: en este caso debe tomarse en cuenta el Oficio N®,
0247/2012 que emitid el Secretario Técnico del CONAC ei 14 de septiembre de 2012, donde establece que dichas normas contables deben ser
aplicadas a partir del ejercicio que inicia €l 17 de enero de 2013, sin embargo, se permite su aplicacién en 2012 parz el caso de aquelios entes publicos
que tengan la posibilidad de realizar sus registros contables conforme dichas normas, o aquellos que en esa fecha ya estén aplicando la sustancia de las
mismas. Se considera que la UCG no puede contravenir las disposiciones de CONAC, por fo que cuzlquier entidad que haya aplicado esas normas en
2012 estaria en cumplimiento).

Se regula que adicionalmente a las disposiciones normativas que establezcea la UCG de la SHCP, los entes plblicos podran aplicar de manera supletaria, previa
autorizacién de ésta, las Normas de Informacién Financiera nacionales e internacionales.

Adicionalmente, dicha UCG emiti¢ el Oficic Circular de fecha 18 de febrero de 2013, denominado “Lineamientos especificos para la elaboracién de los

estados financieros apiicables a las entidades paraestatales federales y fa integracion de la informacion contable para efectos de la elaboracidn de la

Cuenta de la Hacienda Publica Federal 2013”, en |a cual se establecen los términos y los formatas aplicables para la elaboracion de los estados

financieros para efectos de ser dictaminados por parte de Jos auditores externos y para la integracion de la Cuenta de la Hacienda Piblica Federal del
ano 2012

Asimismao el 30 de septiembre de 2015 se publicd en el Diario Oficial de la federacidn una reforma al capitulo VIl del Manual de Contahilidad
Gubernamental por parte del Consejo de Armonizacion Contable (CONAC).
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6. REPORTE ANALITICO DEL ACTIVO

En relacion al reporte analitico del activo, el Instituto no tiene informacién en el ejercicic 2016.

7.PROCESOS DE MEJORA

> A continuacion, se describen las principales politicas y procedimientos contables seguidos en la formulacion de los estados financieros:
F F
+ Efectos de la inflacién. - De acuerdo con la NIFGG SP 04 “Reexpresion” vigente para 2014, ef INNN no reconoce los efectos de la inflacian a través de la
Reexpresidn al determinar que existe un entorno econdmice no inffacionario.

- Se entiende como enterno ecendmico inflacionario, cuando Ios niveles de inflacion provocan que |a moneda se deprecie de ranera importante en su
poder adquisitivo y puede dejarse de considerar coma referente para liquidar transacciones econdmicas ocurridas en el pasado, ademas del impacto en
el corta plazo en los indicaderes econdmicos como son el tipa de cambio, tasas de interés, salarios o precios; es decir, cuanda la inflacién acumulada de
los tres ejercicios anuales anteriores sea igual o superior que e} 26% (promedio anual de 8%)

= Losindices que se utifizaron para efectos de determinar un entorno econémico no inflacionario fuercn los siguientes:
T ! B

2016 122515 3.36%
2015 " 118532 2.13%
2014 116.508 4.08%

= lainflacion en el ejercicio de 2016 fue de 3.36%

¢+ Inversiones temporales. - Valuadas a su cosio, semejante a su valor de mercado {costo més rendimienta) en este ano no se tiene registro de
inversiones.

+  Obligaciones laborales. - La NIFGG SP 05 "Obligaciones laborales”, vigente para 2014, establece que los compromisos en materia de pensicnes al retiro
de las trabajadores de las entidades cuyas reiaciones laborales se rigen por el Apartado "B" de! Articulo 123 constitucional, son en su totalidad
asumidas por el Institute de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE); en cuanto a las primas de antigiedad, no existe
esta obligacian. Por o antes sefialado, en ambos casos no hay contingenciz laboral que deba ser provisicnada, _
e
L

INSTITUTO NACIGNAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA "MANUEL VELASCO SUAREZ” Pagina 24 de 29




CUENTA PUBLICA 2016

>

¢

+ Los pagos a gue pueden Lener derecho los trabajadores en caso de ser despedidos, de acuerdo a la Ley Federal de los Trabajadores al Servicio del

Estado (Apartada B™), se registran en &l resuitade del afio en que se generan.

Reconacimiento de ingresos. - Los ingresos se reconocen cuando se realizan; al momento en que se presta el servicio de atencidon médica a los
pacientes y al momento en GUE se presta el servicio de ensefianza al personal requirente.

Donativos condicionados.- De conformidad con los “Lineamientos para 2l mangjo de recursos exiemnaos destinadas at financiamiento de proyectos
especificos de docencia y otras actividades académicas o asistenciales”, emitidos por la Secretaria de Salud, el instituto inCOrpora a sus registros
contables los recursos recibidos, reconociendo su afectacion a resultacos, si son utilizados en gastos de operacion y en el patrimonio, 5i SON destinados
a gastos de inversion, los cuales forman parte de |os recurses propios del Instituto.
3 7

Teansferencias del Gobierno Federal. - A partir del 1° de octubre de 2009, el Instituto ingresa a contro} presupuestal de gasto diracto, mediante el
esquema de pagos de Cuentas por Liquidar Certificadas (CLC), a través del Sistema Integral de Adrministracion Financiera Federal y quien realiza ios
pagos a terceros es la Secretaria de Hacienda y Crédito Poblico, a través de la Tesoreria de la Federacidn. Las transferencias de recursos que el
Gobierno Federal otorga al Instituic para cubrir costos y gastos de operacion se reconocen en el estado de resultados en el momento en GUE 5&
trarmitan las CLC. '

Las aportaciones recibidas del Gabierno Federal para actividades de inversion, se reconocen directamente en e} patrimonio al Momento en que 5&
tramitan las CLC.

8 POLITICAS DE CONTROL INTERNO

Acceso limitado al personal de la entidad a informacion confidencial, y transacciones de efectivd para evitar fraudes, o cuando el fraude pudiese tener
indicio en los estados financieras.

Q(Ju\
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9.MEDIDAS DE DESEMPENO FINANCIERO, METAS Y ALCANCE

Para 2016 el “Porcentaje de egresos hospitalarios por mejarfa y curacién”, que mide la efectividad en el nimero de egresos hospitalarios por mejaria y
curacion respecto al total de egresos hospitalarios. La meta programada fue generar 2,874 egresos por mejorfa y curacion de 3,084 egresos totales, es
decir el 93.2%. Al cierre del afio la meta alcanzada fue de 95.7% equivalente a 2,979 egresos por mejorfa y curacién de 3,113 egresos totales, fo que
significo superar en 2.7% fa meta original. En términos absolutos se realizaron 0.9% egresos totales mas y 3.7% egresos por mejoria y curacién mas que
los programados.

Por clasificacién: 95.7% fueron por mejoria y curacién, 1.6% por alta voluntaria y 2.7% por defuncién. En este afo se tuvieron 84 defunciones. La tasa
bruta de mortalidad hospitalaria fue de 2.7 por cada 100 egresos similar a la tasa ajustada, ya que todas las defunciones fueron con menos de 48 horas de
hospitalizacian. Cifras ;:‘Lue se encuentran por debajo de los indices internacionales por el tipo de paciente gue s}g atiende en el Instituto.

Las acciones de atencién médica también fueran evaluadas a través de los indicadores de: Porcentaje de pacientes referidos por instituciones piblicas de
salud a fos que se les apertura expediente clinico institucional obteniéndose un 61.5%, superior en 11.8% respecto a Ja meta del indicador programada de
55.0%, va que 1,956 pacientes que fueron referidos se les apertura expediente clinico institucional, de un total de 3,182 pacientes. E} Parcentaje de
usuarios con percepcién de satisfaccion de la calidad de la stencion médica ambulatoria recibida superior a 80 puntos fue de 87.0, superior ai 82.3
programado, considerando un resultads dptimo para este indicador. El Porcentaje de sesiones de rehabilitacion especializadas realizadas, respecto al total
realizado fue de 100.0%, similar a la meta del indicador programado con un cumplimiento del 100.0%.

Ef Porcentaje de procedimientos diagnostico ambulatorios de alta especialidad realizados fue de 94.9% superior en 10.2% al porcentaje programado de
86.1%. £l Porcentaje de procedimientos terapéuticos ambulatorios de alta especialidad realizados fue del 100.0% porcentaje simifar al programado. La
Eficacia en el otargamiento de consulta programada (primera vez, subsecuente, preconsulta) fue de 1028, cifra superior en 4.9% a la meta del indicador
programado de 98.0; El Porcentaje de usuarios con percepcian de satisfaccion de la calidad de la atencion médica hospitataria recibida superior a 80
puntos fue dé 74.7 cifra inferior al 81.5 programado, a pesar de que fue inferior a la meta esperada se' vio reflejado un incremento respecto al tercer
trimestre del afio debido al impacto positivo obtenido por las platicas de atencién de la calidad otorgadas al personal de salud. El porcentaje de
expedientes clinicos revisados aprobados conforme a la NOM SSA 004 fue en 2016 de 90.0% rebasandose el 80.0% programado debido a que el Comité
del Expediente Clinico reviso un total de 120 expedientes de los cuales 108 cumplieron con las criterios institucionales de la NOM SSA 004, debido a la
concientizacion del personal médico para el lienado de los mismos. El Porcentaje de auditorfas clinicas incorporadas fue del 100.0% debida a que en 2016
se llevé a cabo la auditorfa clinica programada y se presentaron los avances a los miembros de la Junta de Gobierno. La proporcién de consuitas de
primera vez respecto a preconsuitas fue de 43.5 cifra inferior en 2 puntas respecto a la meta del indicador programado.

Durante el afo 2016, la productividad de atencion médica en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia fue la siguiente: se otorgaron 99,168
consultas totales, superando lo realizado el afo previo y el total programadao. En Consuita Externa se realizaron 7,323 preconsultas. Se continda con la
pre-preconsulta que sirve como filtro para seleccionar a los pacientes con afecciones del sistema nervioso y/o para determinar a qué institucion de salud
pueden ser contrarreferidos seglin su padecimiento, por lo que fas consultas de primera vez fueron 3,182, 87% de lo programado y por debajo de las
3,255 que se otorgaron en 2015, En cuanto a consultas subsecuentes, se tuvo un cumplimiento det 105% al brindarse 79,073 consultas, superando
también las registradas en 2015. En Urgencias se atendieron 9,590 consultas, con un cumplimiento de meta de 92%. El porcentaje de consultas de
urgencias con respecto al total de consultas fue de 10%. Del total de pacientes atendidos en Urgencias1,595 requirieron internamiento u observacion en
el area, de los cuales 1,295 pacientes ingresaron a hospitalizacion.

Se realizaron 2,139 cirugias, de fas cuales 329 fueron cirugias ambulatorias, obteniéndase un 89% de cumnplimiento de la meta programada y simitar a la \/\L
del 2015. £l indice de cirugias diarias por sala fue de 1.5y 126 cirugias por cirujano. /1
W
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En cuanto a estudios de diagnéstico y tratamiento, se realizaron 10,667 tomografias 93% de cumplimiento de la meta.

El némero de ultrasonidos fue de 1,295, 120% de lo programadao y 6,535 placas simples, 121% de la meta. Las resonancias magnéticas realizadas fueron
9,966, 144% de cumplimiento. Cabe mencionar que en todos los casos se super0 la productividad del afic 2015. Se realizaron 649,335 examenes
generales de laboratorio y 103,942 especificos, dando un total de 753,277 estudios, 2% superior a la cifra programada y 4% mas que el afio previo.

Fi servicio de Electrofisinlogia realizd 266 electroencefalogramas (127% de la meta), 44 monitoreos transquirirgicos (183%) y 138 palisomnografias
(102%). Todas por arriba de lo realizado en 2015. El Departamento de Otoneurologia realizd 2,971 audiometrias, 68% mas de la meta; 123 potenciales
auditivos, 150% de la meta; 474 electronistagmografias, 108% de la meta, y 94 emisiones atoacusticas, 392% de lo programadeo, entre otras actividades.
Cabe mencionar que en todas los casos mencionados se supero la productividad del afo anterior.

Entre las actividades del Departamento de Oftalmologia, se realizaron 4,917 campaos visuales superando la meta programada en 21% y por arriba defl_os
del afo previo. &

La Unidad de PET-CT Imagen Molecular practica 334 estudios cerebrales y 355 de cuerpo completo, 41% mas que la cifra global programada para esta
irea. Las principales lineas de trabajo son epilepsia, neurooncologia, demencias y movimientos anormales; el farmaca mas utilizado para la realizacion de
estudios es el FDG.

El servicio de Anatomia Patoldgica practicéd 20 autopsias que representan el 24% de las 84 defunciones, y 1,041 estudios histolagicos. Ef porcentaje de
autopsias se mantiene superior al referente internacional por tipo de especialidad.

Et Departamento de Trabajo Social realizd 8,271 estudios socicecondmicos a pacientes que acudieron por primera vez y subsecuentes; dando un total de
517 estudios por trabajadara, en base a 16 trabajadoras sociales que aplican este estudio. Ef nimero de camas por trabajadora social en este periodo fue
de 13 y el nimero de casos nuevos por trabajadora social de 263, al aplicarse 4,211 estudios socioeconomicos en consultas e ingresos de primera vez
entre 16 trabajadoras sociales. El ndmero de visitas domiciliarias por trabajadora social durante el afio fue de 1.7, al realizarse 15 visjtas entre 9
trabajadoras del turno matutino. £l 55% de los pacientes que acudieron por primera vez al Instituto son foraneos y, en estos casos, el DIF y/o presidencia
municipal realiza |as visitas y envia los estudios socioeconémicos al Instituta,

El 88% de los pacientes atendidos en consulta de primera vez en el Instituto correspondio a los niveles socioecondmicos 1X, 1, 2 y 3, que son los niveles
rmas bajos. En los Gltimaos afios este porcentaje se ha mantenido por arriba del 85% debido al caracter social def INNN. Durante el IX Encuentro Nacional de
Directivos de Trabajo Social, titulade "Trabajo Social y Salud: Reflexiones y Experiencias de |a Intervencion®, personal del Departamento de Trabajo Social
de este Instituto participd en la coordinacidn de la mesa: Intervencion Social en Cuidados Paliativos y Pacientes Terminales, y con seis carteles, obtenienda
el tercer fugar con el cartel Gestién Sociak Funcidn de Trabajo Social en el Departamento de Trabajo Social del Instituto MNacional de Neurologia y
Neurocirugfa, realizado por la Mtra, Georgina Volkers Gaussmann, Lic. Claudia Garcia Pastrana y Dr. Francisco Lopez Gutiérrez. El Departamento de
Trabajo Social organizd XIll Mesas de Trabajo y XIl Simposio de Trabajo Social en el mes de agosto, con el tema central “Retos de fa intervencion Famiiiar:
estrategias multidisciplinarias y sotioculturales de atencion en el ambito de la salud”, con el objetivo de identificar los retos de la intervencion en salud a
los que se enfrentan los equipos multidisciplinarios en el trabajo con las familias, con la participacion de destacados ponentes.

En 2016 se detectaron 51 potenciales donadores de érganoes vy tejidos, 37 por muerte encefélica y 14 por parada cardiaca, de los cuales 9 presentaron
contraindicacidon médica para donacion; 24 negativas familiares, y 1 negativa del Ministerio Plblico; concretandose 17 donaciones de las que se obtuvieron
68 drganos para beneficiar a pacientes de 12 instituciones de salud, Se realizaron sesiones informativas mensuales y se difundio material con informacidn
en todas las areas de espera del hospital y en el acceso principal; en el area de espera de pacientes de unidades criticas se proyectaron videos
informativos, y la Coordinacién de Donacién de este Instituto impartid platicas a médicas residentes de primer ingreso, personal y estudiantes de
enfermeria y trabajo social, con el fin de fomentar la cultura de donacidn. Se realizaron sesiones académicas con medicos especialistas y médicos
residentes sobre el “Diagnostico de muerte encefdlica y mantenimiento de potenciales donadores” como parte del Diplomado para la Formacién de
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Coordinadores Hospitalarios de Donacion del Centro Nacional de Trasplante, avalado por la UNAM. Se contd con la colaboracion de 2 médicos pasantes
de servicio social de la UNAM vy del Centro Naciona! de Trasplante, quienes contribuyeron a la realizacién de las actividades de la Coordinacién de
Donacion, asi como a fomentar la donacidn dentro y fuera del INNN.

10.POSICION EN MONEDA EXTRANJERA Y PROTECCION POR RIESGO CAMBIARIO

+ De conformidad con la informacion proporcionada a lz cuenta publica se informa que el Instituto, no tiene informacion sobre activos y pasivos en
moneda extranjera, en el ejercicic 2016, )

11.REPORTE ANALITICO DEL ACTIVO
+ FEnrelacién’al reparte analitico del activo, el Instituto no tiene informacién en el gjercicio 2016.
12 FIDEICOMISOS, MANDATOS Y ANALOGOS

+ Enrelacion a los fideicomisos, mandatos y analogos, el institute no tiene informacian en el ejercicio 2016.

13.REPORTE DE LA RECAUDACION

¢ Enrelacion al andlisis al comportamiento de recaudacion, ef Instituto no tiene informacion en el ejercicio 2016,
14.!NFOR-MACJ§N SOBRE LA DEUDA Y EL REPORTE ANALITICO DE LA DEUDA '

+ Elinstituto no tiene informacion en el ejercicio 2016.
15.CALIFICACIONES OTORGADAS

+ tlInstituto no tiene infarmacion de transacciones realizadas que hayan sido sujetas a una calificacion crediticia en el gjercicio 2016.

16.INFORMACION POR SEGMENTOS

+ ElInstituto no tiene informacién en el ejercicio 2016.
17.EVENTOS FOSTERIORES AL CIERRE

¢ Me permito informarle que no existen hechos pasteriores a la fecha de la emision de estados financieros y se han revelado, por lo cual e Instituto no

tiene informacidn pendiente de informar al cierre del ejercicio 2016. M/\/
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18 PARTES RELACIONADAS
De conformidad con la informacion proporcionada a la cuenta publica se informa gue el Instituto, no tiens informacian sobre partes relacionadas, en el

ejercicio 2016.

L]

19.NEGOCIO EN MARCHA
minucion en la captacion de recursos fiscales vy

ormas econdmicos por los gue atraviesa actualmente el pais y la dis
F

¢ Elinstituto a pesar de los probi
t}[abajando normalmente.

propios obtenidos durante el presente ejercicio sigue

el emisar.

Bajo protesta de decir verdad declaramos que los fstados Financieros y sus Notas son razonablemente correctos y responsabilidad d

Vgt & ool v

DR. MIGUEL\ANGEL CELIS LOPEZ DR. MARCOS H
DIRECTOR GENERAL IRECTOR DE ADMINISTRAC ON
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DICTAMEN PRESUPUESTAL

AUDITORIA AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016




h i Gonzdlez de Aragén y Asociados

B & Contadores Pablicos, S. C.
RICARDO CASTRO N° 54, DESPAGHOS 601 Y 502, COL. GUADALUPE INN

DICTAMEN PRESUPUESTARIO

~

A LA SECRETARIA DE LA FUNCION PUBLICA

A LA JUNTA DE GOBIERNO DEL INSTITUTO NACIONAL DE
NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ

Opinidn

Hemos auditado los estados e informacion financiera presupuestaria del INSTITUTO NACIONAL DE
NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ (INSTITUTO), correspondientes
al ejercicio presupuestario comprendido del 1 de eneroal 31 de diciembre de 2016, que comprenden los Estados
Analitico de Tngresos; de Ingresos de Flujo de Efectivo; de Egresos de Flujo de Efectivo; Analitico del
Presupuesto de Egresos en Clasificacion Administrativa; Analitico del Ejercicio del Presupuesto de Egresos en
Clasificacion Economica y por Objeto del Gasto; Analitico del Ejercicio de! Presupuesto de Egresos en
Clasificacién Funcional Programética, asi como las notas explicativas a los estados & informacion financiera

presupuestaria que incluyen un resumen de las politicas presupuestarias significativas.

En nuestra opinién, los estados € informacion financiera presupuestaria adjuntos del INSTITUTO
NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ mencionados en
el parrafo anterior, estin preparados, en todos los aspectos materiales, de conformidad con las disposiciones
establecidas en la Ley General de Contabilidad Gubernamental y en la Ley Federal de Fresupuesto y

Responsabilidad Hacendaria 'y su Reglamento.
!

Fundamento de la Opinién

Hemos llevado a cabo nuestras auditorias de conformidad con las Normas Intemacionales de Auditoria.
Nuestras responsabilidades, de acuerdo con estas normas, se describen con mas detalle en la seccion
“Responsabilidades del Auditor sabre la auditoria de los estados e informacion financiera presupuestaria” de
nuestro  informe. Somos independienies  del INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y
NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ, de conformidad con ¢l Codigo de Etica Profesional
del Instituto Mexicano de Contadores Pablicos, A.C., junto con los requerimientos de ética que son aplicables
a nuestras auditorias de 1os estados financieros presupuestarios en Meéxico, y hemos cumplido con las demas
responsabilidades de ética, de conformidad con esos requerimientos y con el Cadigo de Etica Profesional.
Consideramos que la evidencia de auditorta que hemos obtenido proporciona una base suficiente y adecuada

para emitir nuestra opinion.




!

Pirrafo de énfasis base de preparacion y utilizacian de este informe

Los estados e informacién financiera presupuestaria adjuntos, fueron preparados para cumplir con los
requerimicntos normativos gubernamentales a que esta sujeto el INSTITUTO y para ser integrados en el
Reporte de la Cuenta Publica Federal, los cuales estan presentados en los formatos que para tal efecto fueron
establecidos por la Unidad de Contabilidad Gubernamental de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico;
consecuentemente, éstos pueden no ser apropiados para otra finalidad. Nuestra opinién na se modifica por esta

cuestion,
Otras cuestiones

La Administracién de! INSTYTUTO ha preparado un juego de estados financieros al y por €l afio terminado
el 31 de diciembre de 2016, de conformidad con las disposiciones en materia de informacion financiera que
estan establecidas en la Ley General de Contabilidad Gubernamental, sobre los cuales emitimos una opinién
sin salvedades con fecha 16 de marzo de 2017, conforme a las Normas Internacionales de Auditoria.

Las estados analiticos del ejercicio del presupuesta de egresos en clasificaciones administrativa, econdmica,
per objeto del gasto y funcienal armonizados, se presentan para dar otaw::.znzﬂo a los “Lineamientos
Especificos para la Integracion de la Cuenta Plblica 201 6 para las Empresas ?oacn:e_mm del Estado y Entidades
que conforman el Sector Paraestatal Federal”, emitidos mediante oficio 309-A.<017/2017, de la Unidad de

Contabilidad Gubernamental de 1a Secretaria de Hacienda y Crédito Publico.

Responsabilidades de 1a Administracién y de fos encargados de! gobierno del INSTITUTO sobre los

estados e informacién financiera presupuestaria

La Administracién es responsable de la preparacién de los estados e informacion financiera presupuestaria
adjuntos, de conformidad cen las disposiciones en la Ley General de Contabilidad Gubernamental y en la Ley
Federal de Presupuesto ¥ Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento, y del control interno gque la
Administracién considerd necesario para permitir la preparacion de los estados e informacioén financiera

presupuestaria libre de incorrecién material debida a fraude o error. .

Los encargados del gobierna del INSTITUTO son responsables de fa supervision del proceso de informacidn

financiera del INSTITUTO.

Responsabilidades del Auditor sobrela auditoria de los estados e informacion financiera presupuestaria

Nuestros objetivos consisten en obtener una seguridad razonable sobre si los estados financieros
presupuestarios, €n su conjunto, se encuentran libres de incorreccion material debido a fraude o error, y emitir
un informe de auditorfa que contiene nuestra opinion. Seguridad razonable es un alto nivel de seguridad, pero

no es una garantia, de que una auditoria realizada de conformidad con las Normas Internacionales de Auditoria

4
2



siempre detecte una incorrecién material cuando existe. Las incorrecciones pueden deberse a fraude o error'y
son consideradas materiales si individualmente, o en su conjunto, puede preverse razonablemente que influyan

en las decisiones econdmicas que los usuarios hacen basdndose en fos estados financieros.

Coma parte de una auditoria, de conformidad con las Normas Internacionales de Auditoria, aplicamos nuestro

juicio profesional y mantenemos una actitud de escepticismo profesional durante toda la auditoria, También:

e Identificamos y evaluamos los riesgos de incérreccion material en los estados financieros presupuestarios,
debida a fraude o error, disefiamas y aplicamos los procedimientos de auditorfa para responder a esos
riesgos y obtener evidencia de auditoria suficiente y apropiada para obtener ung, p_“.mmm para nuestra opinion.
El riesgo de no detectar una incorreccion material debida a fraude es mayor que en el caso de una
incorreccién material, ya que el fraude puede implicar colusién, falsificacion, manifestaciones

intencionalmente erréneas, omisiones intencionales o fa anulacion del control interna.

«  Obtenemos conocimiento del control interno importante para [a auditoria con el fin de disefiar los
procedimientos de auditoria que consideramos adecuados en las circunstancias, y no con la finalidad de

expresar una opinion sobre la eficacia del control interno del INSTITUTO.

e  Evaluamos lo apropiado de las politicas contables utilizadas y la razonabilidad de las estimaciones

contables, as{ como las revelaciones hechas por la administracion del INSTITUTO.

Nos comunicamos con los responsables del gobierno del INSTITUTO en relacidn, entre otras cuestiones, can
el alcance planeado y el momenio de realizacion de la auditorfa y los hallazgos importantes de la auditoria, asi

como cualquier deficiencia significativa en el control internoe que identificamos durante nuestra auditoria.

La Nota 3 a los estados e informacién financiera E.mmcvcmmﬁmlm al 31 de diciembre de 2016, relativa al

Cumplimiento Global de Metas por Programa, es informacién no auditada.

GONZALEZ DE ARAGON Y ASOCIADOS,
CONTADORES PUBLACOS, S.C.

. .
C.P.C. ﬁﬁcm\n@ E ARAGON O.
Ciudad de México, a 16 de marzo de 2017.

Ricardo Castro N° 54 - 601 y 502, Colonia Guadalupe Inn.
Delegacién Alvaro Obregén, C.P. 01020,




CueNTA PUBLICA 2016

CUENTA BURLICA 2016
ESTABO RMALITICG DE INGRESOS
INSTITUTO NACICHAL DZ NEUROLOGIR Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
{PE5C5)

TMFUESTOS - - - -
CUCTAS ¥ APCATACIGNES DE SEGURIDAD SOCEAL - - - - - -
CONTATAUCTONES BE MEJGARS - - - - - -
DEAECHEE - - - - - -
FRDDUCTDS - - ! - - - -
COARIENTE . - - - - - - .
CAPITAL - - E - -
RENOVECHAMIENTOS - - - - - -
CORRIENTE - - - - - -
CAFITAL - - - - - -
InGhedos POR VENTAS DE RIZNLS Y SERVICION
PARTICIPASIONES ¥ AFORTACIONES
TRANSFERENCIAS, ASIGNACIONES, SUBSIDIOS ¥ OTHAS AYUDAS 1 2
INGRESDS DERIVADOS DE FIMAMCIAMIZNTOS - - - - - -

TOTAL BE3, 926, 636 116, 504,199 980, 830,855 970, 06, 306 964, 489, 495

INGAESOS EX! TES 105,562,433 .

v
i

R LA

IHGAESOS BEL GORIEAND -
IMPULSTOS - - - - - -
CONTRIBUCICNLS DE MEJORAS - - - - . -
BLRECHOS - - - - - -
PROGLCTES - - - .
TMPUESTDS SQBRE NEMINAS Y ASIMILABLES - - - - - N

CORATENTE . N - - - - - —
CAPITAL - - - - - —
APAOVECHAMEIENTOS - - - - - .
CORRIENTE - - - - - N
CAPITAL - - . - -
PARTICIPACIONES ¥ APCATAIIDNES - - - - w .

TARNGEFERENCIAS, ASIGHNACIDHES, SUBSIDIDS ¥ OTRAS AYUDAS - o - - - . - - -d’
INGRES QS DE QAGANISHASL ¥ EMPRESAS 853,926 696 116,503,195 520820855 470,006,308 9£9,489,495 105,562,201

CUQTAS ¥ ATORTACICHES DE SEGURINAD SOCIAL - - - - - -

INGRESGS POR VENTA DE BIEHES Y SEAVICTOS 129,002, 200 GI, $42,352 11,558, 102

TRANSEERENCIAS, ASIGNACIONES, SUBSIDIOS ¥ OTHAS AYUDAS 763, 715, 636 54,441,010 £1,200,001
INGAESOS DEAIVADGS GE FIMANCIAMIZNTO . . . . .

INSHESQS NERIVADOS DE FINANCIAMIENTOS - - - - - -

TULAL AE3,926,698 115,904,199, 238,830,895 470,088 308 969,485,419 |
INGRESOS EXCEDENTES 105,562,803
1/1as sumas parciales v tetales pueden na caincidir debido al redonden E
v !
. K 4
Dr. r\h:gue Angel Celis Lapez D Marcos Herpan = /
Cirector General I3

Tior O Administracion

Pigraigel




CUENTA PUBLICA 2016
INGRESOS DE FLUJO DE EFECTIVO
PRODUGTORAS DE BIENES Y SERVICIOS
12 SALUD
NCHK INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEURDCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
(PESOS) :

TOTAL D REGUR505" 053,926,656 950,430,805 950,209,404
DISPONIBLIDAD INICIAL ] [} bl
CORRIENTES Y DE CAPITAL 100,000,000 167,442,989 154,690,402

VENTADE BIENES ] i 0
INTERNAS 4 0 o
EXTERNAS o 0 o

VENTA OE SERVICIOS 57,000,509 96.552606 45945,021
INTERNAS 47,000,000 26,992 606 865,048,021
EXTERNAS o 4 a

{HGRES0DS BWVEREDS 3.108,088 15,460,387, 54,668,181
INGRESOS DE FIDEICOMEDS PUBLICOS 9 62,450,383 £2.460.362
PRODUCTOS FINANCIEROS 300,000 106,600 153,893
GTROS . 273,900 2,700,000 2,075,000

VENTA OE INVERSICHES o | a
RECLIPERACION DE ACTIVDS FISICOS g a o
HECUPERACION DE ACTIVOS FINANCIEROS 0 o o

INGHESOS POR OPERACICNES AJENAS [ 0 0
FOR CHENTADE TERCEROS a o o
FOR EROGAGIGHES RECUPERABLES ] [\ [
SUHSIDIOS Y APOYOS FISCALES 763,925,895 616,387,906 B17,871,04T

SUBSIINS 0 Q bl
CORRIENTES 9 o) o
[OIE CARTTAL o [\ [\

APOYQOS FISCALES 763,526 656 818,387,908 817,871,097
CORRENTES 753,576,855 §12.183,308 841,566,463

SERVICIDS PERSONALES 491,709.388) 500,268,352 500,288,321
QOTROS 2r2e N0 311,884,985 311,368,178

+  INVERSION FiSICA - ' [ 6,204,568 £.204,580
INTERESES, COMISIQHES ¥ GASTOS DELA DEUDA - o o it
INVERSION FINANCIERA L] o [¢]
AMORTIZACIGH DE PASIVOS o [ Q
BUMA DE INGRESOS DEL AftQ 063,926,636 o80,a20,a05 960,587,449
ENDEUDAMIENTO (O DESENDEUDAMIENTO) NETC [ o 8
INTERHOD bl b [\
EXTERNO o o o

4/ Las sumds parciales y 1ctal pueden no coincidir debidg al redondea.
Fuenle: Estimado y Modificado, sistemas gieballzadores de la Secrelatia de Hacienda y Crédile Piblico; Recaudado, el ente pibiico.

Dr.IMigue Angel Celis Lopez
Director General

Director De Administracidn




CUENTA PUBLICA 2016
EGRESOS DE FLUJO DE EFECTIVO
PRODUCTORAS DE BIENES ¥ SERVICIOS
12 SALUD
NCK INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
(PES0OS)

TOTAL DE RECURS0S

863,925, 959,489,409

GASTO CORRIENTE BG3,926,696 852,201,208 880,058,617
SERVICIOS PERSONALES 481,708,386 500,208,322 500,298,321
DE OPERACION 372,122,180 390,449,005 379,107,614
SUBSIDIOS 0 o o
OTRAS ERCGACIGNES 56,120 1.453 BA2 1,453,682
PENSIONES Y JUBILACIONES [ o 0
INVERSION FISICA, ] 88,629,606 88,629,682
BIENES MUEBLES E INMUEBLES 0 62,450,383 62,460,382
OBRA PUBLICA ‘ . 0 26,169,303 26,189,300
SUBSIDIOS 0 0 0
OTRAS ERCQGACIONES 0 ] 0
INVERSION FINANCIERA o 0 0
COSTO FINANCIERG o [ 0
INTERESES. COMISIONES ¥ GASTOS DE LA DEUDA 0 o o
INTERNOS 0 ) 0
EXTERNOS 0 0 o
EGRESOS POR OPERACIONES AJENAS 1 ! 0
POR CUENTA DE TERCERCS o 0 i
EROGACIONES RECUPERABLES o o i
SUMA DE EGRESOS DEL ARG ) 863,926,696 - 980,830,895 955,488,499
ENTEROS A TESORERIA DE LA FEDERACION < 2 - 0 4
CRDINARIOS 0 0 f)
EXTRADRDINARIOS 0 0 o
DISPONIBILIDAD FINAL ‘ . 0 0 [
DIFERENCIAS CAMBIARIAS, AJUSTES CONTABLES Y OPERACIONES EN TRANSITC 0 0 o

1/ Las sumas parciales y total pueden no coincidir debido al redondeo.
Fuente: Presupuesio Aprobato y Modificado, sistemas glcbalizaderes de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico; Presupuesic Pagado, el ente pablico.

y/ L

Director De Administradon A

I AN - A

ok, Migue Anget Celis Lopez
Director General




CUENTA PUBLICA 2016
ESTADC ANALITICO DEL EJERCICIO DEL PRESUPUESTC DE EGRESOS EN CLASIFICACION ADMINISTRATIVAY
12 SALUD
NCK INSTITUTO NACIONAL DE NEURCLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
(PESCOS)

TOTAL B63.026,696 : 980,830,895 970,005,308 969,485,499

1/ Las sumas parciales y otal pueden no coincidir debido & redondeo.
Fuente: Presupuesto Aprohado y Medifizado, sislemas globalizadores de la Secretaria de Hacienta y Grédito Publico. Presupuesto evengado y Pagado, = enla piblico.

""“F O L %&WM /A’WJL&Z_[&

Dr. Migue Angel Celis Lopez Def-tarcos Aernandez Gonzdlez |

I
Director General Director De Administracio @
i
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CUENTA PUBLICA 2046

ESTADO ANALITICO DEL EJERCICIO DEL PRESUPUESTO DE EGRESOS EN CLASIFICACION ADMINISTRATIVA (ARMONIZADO)"
: 12 SALUD ,
NCK INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
(PESOS)

Instituto Nacionat de Neurologia y Neurocirugia Manuel Velasco Susrez 663,926,658 116,804,189 480,830,895 970,006,308 §69,489,499 10,824,587

Total del Gaste 863,926,696 116,904,199 980,830,895 970,006,308 969,489,453 10,624,587

1/ Las sumas parciales y tolal pueden no coincidir debido al redonden,
2/ Corresponde a las Economias Presupuastarias.

Fuente: Presupuesto Aprabade y Modificada, sistemas globalizadores de la Secretaria de Hacienda y Crédito Pablico. Presupuesto Devengado y Pagado, el enta pablica.

- 7 ) . |«
Dr. Migue Angel Celis Lopez - Aermirdez
Director General Ny Director De Administracio




- — - —— - e ~~ar ~egr ~gi g o i b _

CUENTA PUBLICA 2016
ESTADO ANALITICO DEL EJERCICIC DEL PRESUPUESTO DE EGRESOS EN CLASIFICACION ECONOMICA ¥ POR DBJETO DEL GASTOY
12 SALUD
NCK INSTITUTO NACIONAL DE NEUROCLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANMUEL VELASCO SUAREZ
(PESDS)

TOTAL . 853,926,696 200,830,895 970,006,368 969,489,499 10,624,587,
Gasto Corricnte 863,926,696 892,204,209 BB1,376,626 BBD,558,817 10,824,583
Servicios Perscnales . 491,708,388 500,208,322 500,298,321 500,298,321 1
1000 Servicios personales 481,708,286 500,208,322 500,298,321 500,298,321 1
1100 Remuneragiones &l personal de caracter permanante 163,223 144 166,551,613 166,591,612 186,591,612 1
1200 Remuneraciones al personal de cardcter transiario 4,392 452 4,392,452 4,392 452 4,392,452
1300 Remuneraciones adicienales y espediales - 119,542,385 129,258,037 128,258,037 120,256,037
1400 Seguridad social ) 45,938,443 42,440,827 42,440,827 42,440,827 ‘
1500 Otras prestationes sociales y econdmicas 122,221,236 128,671,378 128,671,379 128,671,370
1700 Pago de estimulos a servidores plblicos ) 32,390,726 23,948‘91.4 28,946,014 28,945,014
Gasto De Cperacidn ) 372,122,180 390,445,005 373,624,423 379107 614 16,824,582
2000 Matlenales y suministros 235,448,789 265,518,559 262,386,187 262,356,187 3,132,372
2100 Materiales de administracién, emision de documentos y ardicules oficiales 8,260,000 £,707.453 6,707,432 6,707,432 21
2200 Alimentos y utsnsilios 14,739,000 22,126,812 . 22,126,808 22,126,808 4
2400 Materiales y articulos de construccion v de reparacion 2,337,000 1,885,604 1,885,585 1,885 585 18
2500 Preductos guimicos, farmacéuticos y de iaboralerio 186,801,022 231,954,488 218,288,479 218,988,479 3,006,009
2600 Combusibles, iubricanles y aditivos v 5,087 000 . 5,525,430 5525418 5,525,418 2
2700 Vestuario, blancos, prendas de proleccidn y aniculos deportivos 7.195.767 ] 6,091,435 5,975,148 5,873,148 116,287
2800 Herramientas, refacciones y accesorios menores 1,050,000 1,187,337 1,187,377 1,187,317 20
3000 Servicios generates . 136,672,401 124,930,446 117,238,236 118,711,427 7.702.213]
3100 Servicios basicos 14,282,231 15,226,786 15,226,771 15,226,771 15
3200 Servicios de amendamiento 6,205,344 8,658,038 B.658.030 8,658,030 g
3300 Servicios profesionales, clenlificas, t&cricos y olros servicios 18,233,000 15,652,763 15,852,733 15,335,924 30
3400 Servicics financieros, bancarios y comerciales 2,500,000 2.377.567 2,377,557 2,377,557, 10 )
3500 Servicios de instalacion, reparacian, mantenimiento y conservacion 84,259,724} 67,247,899 60,295,987 60,295 987 7852012 \\i\
3700 Servicios de traslado y viaticos 325,000 325,000 274,879 274,879 50,121 \
3800 Servicios oficiales ) . 930,601 930,601 . 930,589 930,589 12
3800 Otros servicios generales 9,856,441 13,611,682 13.611.690 13,611,600

M g/



Otros De Coniente
3000 Senvicios generales

3800 Olros servicios generales

Pensienes Y Jubilaciones

Gasto De Inversion

inversian Fisica
5000 Bienes muebles, inmuebles e intangibles
5200 Equipo einstrumental médico y de laboratorio
000 Inversion pablica
6200 Obra putlica en bienes propios
Qtros Da invarsidn
3000 Servicios generales

3800 Otros servicios generales

86,120
98,120

95,120

1,453,882
1.453 882

1,453,882

88,629,686
88,629,686
62,460,383
62,450,383
25,169,303

26,168,303

1,453,862
1,453,862

1,453,883

88,628,682
88,820,682
62,460,362
62,450,362
26,165,300

26,165,300

1,453,862
1,453,882

1,453,882

80,629,682

88,629,662
2,460,382
2,460,382
26,169,300

26,169,300

1/ Las sumas parciales y total pueden no coincidir debido al redondeo.
Fuenle: Presupuesto Aprobade y Modificado, sislemas globalizadores de la Secretaria de Hacienda y Crédito Fubllco. Presupuesio Devengadao y Pagado, ef ente pdblico.

) o

Dr. Migue Angel Celis Lépez
Director General

by

ﬂ W?lcé’ i

Difector De Administracion




CUENTA PUBLICA 2016

ESTADO ANALITICO DEL EJERCICIO DEL PRESUPUESTO DE EGRESOS EN CLASIFICACION ECONOMICA {ARMONIZADO)Y
12 SALUD

NCK INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA ¥ NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
(PESOS) :

Gaslo Caorrienie 863,926,695 28,274,513 852 201,209 881,376,626 880,659,817 10,824,583
Gasio De Capital 88,629,666 806,629,685 BB8,629.682 B8 520,682 4
Tatal dei Gaste 863,926,695 116,994,199 980,830,695 970,006,308 965,489,499 10,624,587
1/ Las surnas parciales y iotal pueden no coincidir debide al redondec.
2/ Comresponde a las Econgmias Presupuastarias,
Fuenie; Presupuesto Aprobado y Modificado, sistemas globalizadores de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico. Presupuesto Devengade v Pagado. el ente plblica.
Dr.LMigue Angel Celis Léper D > onzglez /

Director General

i,



CUENTA PUBLICA 2036

ESTADO ANALITICO DEL EJERCICIO DEL PRESUPUESTO DE EGRES0S EN CLASIFICACION POR OBJETO DEL GASTO (ARMDN!ZADO)"

12 BALLUD

NCK INSTITUTO NACIONAL DE NEURCLOGIA ¥ NEUROGCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ

(PESCS

Servicios perscnales 491,702,386 3,508,920 500,280,322 500,294,311 500,298,321 1
Remuneraciones al pemocnal de cardcter parmanents 163,223,144 3,368,464 166,591,613 186,501,612 166,581,812 t
HAemunemcioties 3 personal de cardcier ransitorio 4,357,452, 4,302,452 4,393,452 4,392,452
Remuneraciones sdicionates y especiales 110,542,385 8711652 120,254 937 29,256,017 128,256,937
Seguridad social 40,338,442 -7 487 B16 42,440,827 42,448,827 42,440,627
Ciras ples sociales y 122,723.735) 6,490,152 128,671,279 12,[}7‘1,370 120,671,278
PAago de estimulos a servidores publicas 32,360,725 <3448 717 24,546,014 28,945 014 28,848,014

HMatetlales y syministros 235,445,789 0,068,770 265,518,559 762,396,107 262,395,187 2,122,372
tdatetiates de administracién, emisidn e documentos y arifculos oficiales B,250,600] -1,582,547 ,707.453 6,707,433 B.707,432| 2
Alimzntos y ulensifizg 14,739,000 7,387,812 22, {25,912 22,125,608 22,126,808 LS

y antlculos de y e i 2,337,000 451,388 1,605,604 1,485 585 1,885,588 14
Productos g , F 4 yde 19@,01,@ 25,153,458 221,504,468 218,986 479 Iiﬂ_DﬂEA?ﬂ 3,006,009
Coambustibies, lubrcantas y addivos ' 5, D37, 000! 458,430: 5,51_5,43(1 5,525,418 5525418 13|
vestuarip, hlancas, prendas de proteccids y anticuios deporihas 7,185,767 -1,104, 332 £,091,435 5,875,148, 5,975,143 116.287
Herramientas, refacCignes y ACLESONAS MENOIES R 1,B50.000, 137,337, 1,187,337 11807 1,787,317 20

Servicios gencrales 136,764,521 -10,384.193 126,184,320 118682110 110,165,30% 7,702,210
Senvicias hisicos 14,262.291 964,435 15,225,789 15226771 15,226,771 18
Senicios de amendamiento £.205344 2,452,654 5,858,038 B,B58, 610/ 8,650,070, 2
Servicias profesionates, cientificos, lécnicos y uitos senieios 10,233,040 -2,380, 237 45,852,763 14,852,733 15,335,524 30
Hervitios fnancieres, bancatias y comertiales 2,500,080 -222,433 2,177,567 2,377 557 2,377,557 10|
Senvgias de reparacién, y ezngenmcidn 84,238,724 -15311,72% 67,947,393 60.25%.887 60,255,987 1,652,012
Servicigs de raslado y vilicos 325,000 325,000 274,878 274 879 50,121
Benvigios oficizles 830,601 930,641 930,569 530,505 12
Otros seeazios generales /" §,852.56% ERAEAchx] 15,085,574 15,066,572 of 15,045,572 2

Blenes muebles, inmuebles e intangthies 62,450,383 62,460,383 62,460,382 62,460,303 1
Eguipo e | médico ¥ de 62,350,381 2,460,283 62,440,382 62,460,352 1

Inversidn pabllca 24,569,201 26,169,393 26,165,300 26,163,300 3
Cibra piiblica en bienes propies : 26,185,300 25,153,301 26,168,300 26,169,300| 3

Total del Gasta BG1,926 686 118,804,150 900,020,205 870,006,305 561,484,409 10,824,537

1/ Las sumas parsiales y lotal pu!duﬂ na caincidir debido al redondea
i Rl P alas P as.
Fuente: F Aprohido y N

dn, sistemas globalizadares de la Secretarfa de Hacienda y Crédila Piplico. Presupueste Devengado y Pagado, el ente poblics.

PO ////m

Dr. Migue Angél Celis Lopez
Director General

Dlrector De Administracidn
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CUEHTA PUBLICA 2018
£ STADD ANALITICH DEL EJEACICIO DEL PRESUPUESTO DE EGRESDS BN GLASIFICACION FUNEIDHAL PROGRAMATICA
12 SALUD
K HETITUTO MACIOHAL DE HEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA UANUEL VELASEO SUAREL
(PESCS}

291,108,389 851525 895 eE3a15,690
TGTAL MUDIFICADD 2007583 T, 44,005 B1751.305 eg20£88 28529 508 58 210 835 8
TotaL DEVErGATO 00,288.324 39634432 1.451582 E51.ATE BB LIS EET 88575 502 970,008 30| %09 81
TOTAL PAGADD 500,754,321 213,107,514 . 1,483082 2E0.259.917) sag23 682 £A579.587] 362,485 ¢33 ELE) 31
Porcartam PaglAmab 017 121.9) -a =3 192
Porzwrtam Paghiads Hoo [1E] 100 5.7 1l 1000 8.3
1 Goblarmo
1 Apmbada 1917253 TO3577 20O X 20721 639 o0
[ Mo ficaia 19,3465 583,14} 18930575 19930875 1w
1 Oavengaus 19346 934/ 582218 15,578,150, 19,823,154 100.0)
1 Pagado 19,346 534 61216 19973153 4,529.150) 1000
1 Porcertap Pagripml a2 a1t 9551 595
1 porcarap Pag ot 1000 9.1 102.0] 1 a
[ ] toamdinacién e da Poiticn e Gebiama
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CUENTA PUBLICA 2018
ESTADO ANALITICO DEL ESERCICIO DEL PRESUPUESTO OE EGRESOS EN CLASIFICACION FUNGIONAL (ARMONIZADO)"
12 SALUD
NCK INSTITUTC NACIONAL BE NEUROLOGIA ¥ NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
(PESODS)

2

Gohiernc 20,021,030 19,930,675 19,829,150 18,929,150
Coordinacion de la Politica de Gohiems 20,021,030 80,355 19,530,675 19,929,150 19,929,150 1,525
Desarrolio Social 725,506,825 118,978,789 844,465,814 838,531,635 539,014,826 4,953,979
Salud 725,506,825 118,978,768 844,485,614 839,531,635 839,014,876 4,953,979
pesarrollo Ecandmico ) 118,398,841 1,384,215 116,414,606 110,545,523 110,545,523 5,869,063
Ciencia, Tecnologia @ Innavacian 118,388,841 -1,884,235 146,414,608 110,545,523 110,545,523 5,859,083
Tatal del Gasto 853,026,696 416,904,198 980,830,885 970,006,308 550,489,492 10,824ﬂ

1/ Las sumas parciales y total pusden no coincidir debido 8l redondes.
2f Gorresponde a las Economias Presupuestanias.
Fuente: Presupuasio Aprobado Y Modificado, sistemas globalizadores de |a Secrataria de Hacienda y Crédito Publice. Presupuesto Devengado y Pagado, &l enle publico.

Dr. Migue Angel Celis Lopez
Director General

Director De Administracié
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Director General




CUENTA PUBLICA 2016
GASTO POR CATEGORIA PROGRAMATICA (ARMONIZADCHY
12 SALUD
NCK INSTITUTO NACIONAL DE NEURCLOGIA Y NEUROGIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
(PESOS)

3

Programas Federales B63,925,626 115,904,199 5B60,B10,B85

970,006,308 964,480,493 10,824,507
Desempefio de las Funclones 813,978,646 116,552,133 830,531,77% 919,713,632 919,197,024 10,817,946
Pms.ta:ién de Servicios Poblicos 813,979,646 90,362,830 904,362,476 893,544,633 893,027,724 10,817,843
Proyactos de Inversisn 26,169,303 26,169,303 26,168,300 26,169,300 3
Administratives y de Apoye 48,947,050 152,066 50,299,116 50,292,475 50,292,476 5,641
Apoyo al proceseo presupuestario y para mejosr la eficiencia institucional 29,928,020 442421 30,368,441 30,363,325 30,363,325 5116
Apoyo a fa funcion publica y al mejoramianto de fa gestién 20,021,030 -90,355 V 19,930,675 19,929,150 149,829,150 1,525
Operaciones ajenas ‘
Total det Gasto 863,926,696 116,804,188 980,830,885 970,006,306 959,489,499 10,624,587

4/ Las sumas parciales y total puedan no caincidic debido al redondea.
2f Corresponde a las Economias Presupuestarias.
Fuanie: Presupuesta Aprobado y Modificado, sistemas globalizadores de |a Secrelaria de Hacienda y Crédito Publico. Presupussio Devengado y Pagado, el ente publico.

e

Dr. Migue Ange!l Celis Lopez /
Director General _ Ve,
Py, 4
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1.-Ingresos Presupuestarios

$970,006,308

2.- Mis ingresos Contables no Presupuestarios

$20,464

Incremento por variacion de Inventarios

Disminucion del
pérdida

BXCeSo de
o deterioro u obsolescencia

estimacionas

por

=

Disminucion det exceso de pravisiones

Otros Ingresos y beneficios varios

5399

Otros INgresas no presupuestarios

$20,065

3.-Menos ingresos presupuestarios no contables

$82,941,894

Productos de capital

Apravechamientos de capital

Ingresos derivados de financiamientos

562,460,382

Qtros Ingrescs presupuestarios no contables

520,481,511

b*..1,.__._m_.mma.m nc.:ﬁwm_mw?w.uw,._..u&u.

ﬂmmn.qom DE ..p_u__s_zam.._.mbn_o

. $887.084878

~
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" MARIA GUADALUPE SERRANO CORNEJO

SUBDIRECTORA DE RECURSOS FINANCIEROS



INSTITUTCQ NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEURGCIRUCHA
AUDITORIA AL 31 DE DICIEMBRE DE 2046
CONCLIACION ENTRE LOS TNGRESOS PREUPUESTARIOS Y CONTABLES

INTEGRACION DE OTROS INGRESOS NO PRESUPUESTARIOS

La cantidad de $20,065 se inlegra comao sigue: - W

No. CUENTA )
4173 Tota! de ingresas por cuentas corrientes (Hospitalizados, subrogados) 86,353,329 it
menos: ~ y
4173 Condonaciones 43,267,758
4173 Pacienies exentos 13,474,829
mis:
4173 Aplicacién de la NIFGG SPF 02 8,997,956
Ingresos por ventas de bienes y servicios 38,608,698
menas:
Ingresos reales cobrados de cuentas corrientes y subrogados 38,588,633
Ingresas contables na presupuestarios 20,065 i
INTEGRACION DE OTROS INGRESQS PRESUPUESTARIOS NO CONTABLES
No, CUENTA
La cantidad de 520,481,511 se integra coma sigue:
Recursos propios ejercidos en la ejecucion del proyeeto de fnversion de Infraestructura Fisica (capitulo 6000) 18,429,029
Recursos propios ejercidos en la ejecucidn del proyecte de inversidn de Infraestructura Fisica {capitulo 6000) 1,535,673
mas: '
Ingresn recibido en 2016 para pago al proveedar Multiproductas de Seguridod Privada , S.A. de C.V,, el cual fue realizado a principios 516,804
del cjersicio 2017, quedando en costabilidad registrado ¢l pusivo (ADEFA)
Otros Ingresos Presupuestarios No Cantables 20,481,511
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“INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y'NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
ﬂozn___mn_.n.: entre los mmqmmom _u_‘mmc_u:mmﬂm:cm y los Gastos noimc_mm

no:.mmuo_.a_mzﬂmm de 1 de enero am* uowm al 31'de diciembre del 22016 -

1.-Total am egresos (presupuestarios) o L _ _ L 989,489,499

2.- Menaos egresos Presupuestarios no contables 588,629,683 \_

Mabiliario v equipo de administracion

Mohbitiario y equipo educacional y recreativo

Fquipo e instrurnental médico 562,460,382

Equipo e instrumental médico y de laboratario

Vehiculas & equipo de transporte

Eguipo de defensa y seguridad

Maquinariz, otros equipos y herramientas

Activos bicldgicas

Bienes Inmuebles

Activos intangibles

Obras plblicas en bienes propios 526,169,301

Accienes y participaciones de capital

Carnpras de titulos y valores

Inversiones en fideicomisos , mandatos y atros andlogos 5y

Provisianes por contingencias y otras erpgaciones especiales

Armnortizacidn de la deuda publica

Adeudos de ejercicios fiscales anteriores(ADEFAS)

Oiros Egresos Presupuestarios No Contables

- Mas gastos contables no presupuestales §77,571,054

Estimacicnes, depreciaciones, deterioros, obsclescencia y amortizaciones 565,411,769

Provisiones

Disminucion de inventarios

Diferencia capitule 1000 51,424,902
Diferencia capitule 2000 11,778,607 )
Diferencia capitule 3000 -$1,435,542 .

Aumento por insuficiencia de estimacién por pérdida o detericro u
nbsolescencia

Aumenta por insuficiencia de provisiones

Orros Gastos 391,318

Otros Gastos Contables Na Presupuestales

' $958,430870

4.- Total de Gasto Contables(4=1-2+3)

TITULAR DEL ENTE PUBLICO RESPONSABLE DEL AREA DE PRESUPUESTO

Gitee0
i Jfrronily e

DR. MARCOS H .C. MARIA GUADALUFE SERRANO CORNEJO

/ DIRECTOR DE ADMINISTRACION \ SUBDIRECTCORA DE RECURSOS FINANCIEROS



NSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROQCIRUGLA

AUDITORIA AL 31 DE DICIEMBRE DE 2016

CONCILIACION ENTRE LOS EGRESOS PRESUPUESTARIOS ¥ CONTABLES

INTEGRACION DE OTROS GASTOS

La cantidad de $391,318 sc integra como Sigue:

-

No. CUENTA
gracion auexi 391,318

5599 Saldo 11 31 de diciembre de uommmn la cuenta 5599.- Otros Gastos Varios, ver inte

Yl



INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIAY NEUROCIRUGIA
MANUEL VELASCO SUAREZ

pagina 1 de 3

lw.v
T F INSURGENTES # 3877 COL LA FANMA, MEXICO D.F. 15tmari2D17
BALLANZA DE COMPROBAGION AL u.:mu_gm_sm_kmkmc,_m
TUENTA  NOMERE DE LA CUENTA SALDO AL SALDO AL MES MOVIMIENTOS QE DICIEMBRE | 2018 SALDO AL MES
n2ems 1112018 CARGOS AHONOS 1212HG

OTROS GASTOS VARIOS . gm3s08.32 §7732.55
5589-00000 203,505.32 97,722.55% .00
5590-00008-1008 15,348.0% o.00 .00
£540-00000-0000-30001 46,34B.01 0.00 040
4660-00000-6300-00001-0600 (OTROS GASTOS 15,318.01 0.00 0,00
5500-00000-2016 3,052.88 .00 0,00
£560-00000-2015-00002 3.062.66 0,60 0o
mmmm.cao_ua.mgw.onouu._uuao aOTROS GASTQS 3,052.66 0.co 0,00
£559-00000-2016 275,184 5 9773255 " ago
5509-00000-2016-00003 275,164.65 97,732.56 nap
mmmw_naauc.madm.ccuau.ncuﬁ_ PERDIDA POR BAJA pE ACTIVO 975,104.65 u7,732.55 0.00
2673,545,32 47,732,556 0.00

SUMA DEL INFORME:

201,317.67

391,317.87
15,346.01
15,3481
15,348.0%

3.082.68

305266
3,052,668
372,917,320

a7za17.20
37281720
a91,317.87




- Instituto Nacional de

Neurologia y Neurocirugia
Manuel Velasco Suarez.

Notas presupuestales

por el gjercicio fiscal de 2016.

't



INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
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INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA “
MANUEL VELASCO SUAREZ

NOTAS PRESUPUESTALES.

(Miles de pesos)

1. CONSTITUCION Y OBJETO DE LA ENTIDAD:

El Instituto Nacional de Neurologla y Neurocirugia Manuel- Velasco Suarez (“INNN"), es un Qrganismo Plblico
Descentralizado con personalidad juridica y patrimonio propio, creado mediante decreto del Ejecutivo Federal ef 27 de
Febrero de 1952. Su organizacion y funcionamiento estan regulados por la Ley de los Institutos Nacionales de Salud,
publicada en el Diario Oficial de la Federacion del 26 de mayo de 2000.

EF INNN tiene por objeto: coadyuvar al funcicnamiento y conselidacion del Sistema Nacional de Salud y contribuir al
cumplimiento def derecho a la proteccion de la salud en el &rea de los padecimientos del sistema nervioso, apoyar a la
gjecucion de los programas sectoriales de salud en el ambito de sus funciones y servicios, realizar estudios e
investigaciones, clinicas epidemiolégicas, experimentales, de desarrollo tecnolégico y bésicas, en las areas
biomédicas y socio médicas en el campo de las afecciones del sistema nervioso, formar recursos humanos
especializados en las neurociencias, difundir informacion técnica y cientifica sobre los avances que en materia de
salud se registren con apego a la Ley de los Institutos Nacionales de Salud y demas disposiciones aplicables para la
prevencion, diagnostico y tratamiento de los padecimientos propios del sistema nervioso, asi como la rehabilitacion
de personas con dichos padecimientos entre otros.

2. NORMATIVIDAD GUBERNAMENTAL.

Las principales normas y disposiciones gubernamentales para operar como ente publica federal, reunir, clasificar, registrar y
reportar la informacion presupuestal se listan a continuacion:

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

Ley Organica de la Administracion Piblica Federal.

Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.
Ley de Ingresos de la Federacion de cada ejercico fiscal.

Ley General de Contabilidad Gubernamental

Decreto Ley de Recursos de la Federacion de cada ejercicio fiscal.
Decreto del Presupuesto de Egresos de la Federacion de cada ejercicio fiscal.

L.ey de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y su Reglamento.
Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionadas con [as Mismas y su Reglamento.
Ley Federal de Entidades Paraestatales y su Reglamento,

Ley del Servicio de Tesoreria de |la Federacian y su Reglamento,

Ley General de Bienes Nacionales.

Subsistema de Entidades Paraestatales.

Circulares, lineamientos y documentos que emita la SHCP, SFP y la S5A,

o

YYVVVV¥YVYYVYVVYYVYYVYY

Los ingresos y egresos presupuestales se presentan agrupados de conformidad con el Clasificador por Objeto del Gasto que .
emite fa SHCP,



3. CUMPLIMIENTO GLOBAL DE METAS POR PROGRAMA.

La Entidad cuenta con procedimientos gue je permite

cumplimienio de fas melas establecidas.

Programa Presup uestario
Descripcion del
Indicador

Programa Presupues

Porcentaje de pacienies
referidos por instituciones
pliblicas de salud a los
que se les apertura
expediente clinico

institucionat -

Porcentaje de egresos
haspitalarios por mejoria
y curacion

Porcentaje de usuarios
con percepcion de
satisfaccion de fa calidad
de 1a atencion medica
ambulatoria recibida
superior a 80 puntos

Porcentaje d& sesiones
de renabilitacion
especializadas realizadas

Porcentaje de
Eonma._a._maomm
diagnosticas
ambutatorics de alia
especialidad realizados

aspeci

tario: E023 Atencidn ala Salud

V1. Nomera de pacie
han sido referidos por
instituciones publicas de salud a
jos cuales se les apertura
expediente clinico institucional
en el pericdo de evaluagion
V2 Total de pacientes a los
cuales se les apertura
expediente clinico en el periado
ge evaluacion x 100

v4: Niimero de egresos
hospitalar

V1. Numero de us
alzncion ambulatoria tue
fon una calificacion de
n de satisfaccion de Ia
calidad de la atencion recibida
superior a 80 nuntos
v2: Total de ysuarios en
atencion ambulatoria
encuestados X 100

manifesta
percepcio

Vi Niimero de sesiones de
rehabilitacion gspecializadas
realizadas

- v2: Total de se
respecto al total réatizado “ahabilitacion realiz

V1 Numero de procedimientas
diagndsticos ambuiatorios
realizados considerados de alta

ntes que

ios por mejoria ¥

Larios en

siones de
adas X 100

alidad porla instilucion

n obtener informacion

por parte de cad

ndicador
Alcanzadas

3 #rea respansable, sobre el




%

_ | diagrosticos realizados X 100 | [ [

| j | =ndicador | 8B.1 [ 849 T 1102
Poreentaje de V1: Namero de procedimientos 8,043 3,122 35.0
precedimientos terapéuticos ambulatorios
lerapéuticos reafizados considerados de alta

6 | ambulatorics de alta especialidad por |a institucion
especialidad realizados | V2: Total de procedimientos 8,943 3,122 350
terapeuticos ambulatorios
realizados X 100

_ _ I=indicagor | 1000 [ 1000 |  100.0
V1: Niimero de consuitas 85,433 . 89,578 104.9
Eficacia en el realizadas (primera vez, - <
olorgamiento de consulta | subsecuentes, preconsulta)
7 programada {primera V2: Nimero de consultas 87,169 87,169 100.0
vez, subsecuente, pragramadas {primera vez,
preconsulta) subsecuentes, preconsulta) X
1c0
_ _ [=indicader | 980 [ 1028 | 1049
V1: Numero de usuarios en 900 820 91.1

atencidn hospitalaria que
manifestarofi una calificacién de
percepcion de satisfaccion de la
calidad de ta atencion recibida
superior a 80 puntos ~

Porcentaje de usuarios
con percepcion de
salisfaccion de la calidad
de la atencién médica

hospitalaria recibida

superior a 80 puntos V2: Total de usuarios en 1,104 1,104 100.0

atencidn hospitataria
encuestados X 100

_ _ | =indicador | 81.5 | 743 | 912

V1: Numero de expedientes 96 108 1125
cinicos revisadas que cumplen

Porcentaje de con Ios criterios de la NOM SSA
9 expedientes clinicos 004

revisados aprobados - :
conforme a la NOM SSA <m.. Total de mxn_mq_mémm 120 120 100.0
revisados por el Comité del .

004 expediente ¢linico institucional
X100
_ _ | =Indicador | 80.0 _ 900 | 1125
10 V1: Ndmero de auditorias 1 1 100.0
Porcentaje de auditorias | clinicas realizadas
clinicas incorporadas V2: Nimero de auditorias 1 1 100.0
clinicas programadas X 100
_ _ _ [=hndicador | 1000|1000 | 1000
11 Porcentaje de ocupacion | V1: Nimerc de dias paciente 37.817 38,523 - 101.9
hospitalaria durante el periodo
VZ2: Niimera de dias cama 46,116 46,116 100.0

]




| durante el periodo x 100

[ [ =Indicador | 82.0 _ 83.5 | 1018
1p | Promedio de dias V1: Niimero de dias estancia 27,855 * 32,281 115.9
estancia V2; Total de egresos 3,084 3,113 100.9
hospitalarios
| | =Indicador | 9.0 | 104 1 1158
Proporcion de consultas | V1: Nimero de consultas de 3639 3182 87.4
13 de primera vez respecto | primera vez otorgadas en &l
a preconsultas periodo
V2: Nliimero de preconsultas 7,993 7,323 91.8
olorgadas en &l periodo X 100
_ | =Indicador | 455 | 435 | 955
Tasa de infeccion V1: NUmero de episodios de T 283 367 70.3
nosocomial {por mil dias | infecciones nosocomiaies
14 | de estancia hospitalaria} | registrados en el periodo de
reporte
V2: Tolal de dias estancia en el 27,855 32,281 B4.1
pericdo de reporte X 100
[ | =indicador | 10,2 _ 114 | 882
Programa Presupuestario: E010 Formacion y capacitacién de recursos humanos para la salud
V1: Nimero de médicos 66 69 104.5
especizlistas en formacién de la
misma cohorte que oblienen
Eficiencia lerminal de constancia de conclusion de ~
3 médicos especialistas gstudios de posgrado clinico
P V2: Nirmero de médicos 67 89 103.0
especialistas en formacién de la
misma cohorie inscritos a
estudios de posgrado clinico
w [=indicador | 985 ] 1000 | 1015
V1: Nimera de profesicnales de 2439 - 2,285 102.1
la salud gue recibieron
constancia de conclusion de
. estudios de educacion continua
Porcentaje de . : I3 instilucic
profesionales que _Evm:.am por la insfitucion. s
5 concluyeron cursos de _<m. 7__:%20 aw ua_ama:m_mm de s 2,337 102.3
educacion continua 8 Sallld INSGrR0S & 105 CUTS0S
de educacian continua
realizados por la institucion
durante el perlodo reportado x
100
[ [ =Indicador | 98.0 ! 07.8 I 998

W/
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Porcentaje de cursos de
formacién con promedio
de calificacion de
percepcion de calidad
superior a 80 puntos

V1: Nimero de cursos de
formacién de posgrade
impartidos con promedio de
calificacion de percepcion de
calidad par parte de los
médicos en formacién superior
a 80 puntos

28

28

100.0

V2: Total de cursos de
formacidn de posgrado para
médicos en formacion
impartidos en el periodo X 100

30

30

100.0

| =indicador

93.3

83.3

100.0

Eficacia en la imparticion
de cursos de educacion
confinua

V1: Nimero de cursos de
educacion continua impartidos
por la institucion en &l periodo

67

87

160.0

V2: Total de cursos de
educacion confinua
programados por [a insfitucién
en el misme periodo

58

68

100.0

| =Indicador

98.5

98.5

100.0

Porcentaje de
participantes externos en
los cursos de educacion

continua

V1: Numero de participantes
externos en los cursos de
educacion continua impartidos
en &l periodo

1,143

b

1,100

96.2

V2: Total de participantes en los
cursos de educacion continua
impartidos en el periodo

2,285

2,337

102.3

| =Indicador

50.0

471

54.2

10

Percepcion sobre |a
calidad de |a educacion
continua

V1: Sumatoria de la calificacidn

manifestada por los
profesionales de Ia salud que
participan en cursos de
educacion continua {que
concliyen en el periodo)
encuestados respeclo a la
calidad percibida de los cursos
recibidos

1,568

1,555

60.2

V2: Total de profesionales de la
salud que participan en cursos

. de educacicn confinua {que

coneluyen en el pericdo)
encuestados

160

160

100.0

| =Indicador

9.8

9.7

98.0

12

Parcentaje de cobertura
de matricula requerida

V1: Numero de espacios
educaftives de posgrado
cubiertos {becas o matricula)

127

127

100.0

V2:Nuimero de espacios
educativos de pasgrado
requeridos de acuerdo a las

156

156

100.0

Vi




Vi Numero de candidatos
seleccionados por |2 institucion
para reglizar estudios de
posgrado

2- Total de aspirantes que 5&
presentaron a {3 institucion para
realizar estudios de nosgrado

Porcentaje de
postulantes aceplados

V- Nomero de profesionales de
|a salud efectivamente inscritos
2 los cursos de educacion
continua realizados por ia
Eficacia en la captacion institucion durante el periodo
de participantes a cursos reportado -
particlpanies CUSOS 19: Namero de rofesionales de
de educacion continua i P .
|a salud que se proyectd
asistirian a los cursos de
educacion continua que seé
realizaron durante el periodo
reportado X100

acid n de recursos humanos para Ja salud.

Programa n y capacitacio

Gerencial

Presupuestario: E010 Form
Administrativa,

V1 Numero de servidores
s(iblicos capacitados
V- Nimero total de servidores
publicos susceptibles de
capacitarse

Porcentaje de servidores
plblicos capacitados

V1. Nomero de servidores
piblicos que concluyen
satisfactoriamente cUrsos de
capacitacion administrativa y

Porcentaje de servidores
pliblicos capacitados que

cancluyen ;

. . gerencial

satisfactoriamente cUrs0S 5 Nymero de servidores
de capacitacion A

pliblicos inscritos 2 cursos de
capacitacion administrativa y
gerencial

— 1

15

administrativa y gerencial

V1 Nomero de cursos
impartidos en materia
administrativa gerencial
v2.  Nomero de Cursos
nprogramados n  maleria

Porcentaje de Cursos:
impartidos en materia
administrativa y gerencial

[




Porcentaje de temas
identificados que &
integran al Programa

Anual de Capacitacion

ndice de investigadores
institucionales de alto
nivel

Tasa de variacion de
productividad cieniifica
de impacto alto respecto

al afio previo

Porcentaje de articulos
cientificas publicados

Promedio de articulos de
impacto allo publicades
por investigadores
institucionales de alto
nivel

vl Nimero de
detectados que se apegan 8 las
funciones de los servidores
pUiblicos

V2. Nimero de temas incluidos
en el Programa Anual de
Capacitacion

V1 Profesionales de 12 salud
gue tengan nombramiento
vigente de las categorlas D-F
del Sl mas investigadores
vigenies en el SN lenelaho
actual

y2: Total de investigadores del
5} méas investigadores vigentes
en el SN | en el afo actual

V1 Articulos cientificos
publicados en revistas (niveles
ilt & VI en el afio actual

V2: Articulos cientificos
puhlicados en revistas
indexadas {niveles Il! @ V1l dal
afio.previo

V1. Articulos cientificos de
impacto afto publicados &n
revistas (niveles lil a Vi) en ¢
netiodo
v2: Articulos cientificos totales
publicados en revistas {niveles |
a V) en el periodo

V1 Articulos cientificos de
impacto alto publicados en
revistas (niveles Il a vli, de
acuerdo ala clasificacion

‘cudlitativa del Sistema

Institucional de Investigadores)
en ¢l perindo

y2:Numero total de
investigadores yigente

s en el

1

o7

W
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Sistema Institucional (D,E,F)
mas investigadores vigentes en
el SN, en 8] periodo.

H | =indicador | 1.2 _ 1.4 | 1167
Tasa de variacion de V1: Investigadores smm:am_ en 88 89 1011
investigadores vigentes | el Sistema Institucional de
8 en el Sistema investigadores en el afio actual
Instifucional V2: Investigadores vigentes en 87 84 96.6
el Sistema Institucional de
investigadores en el afio previo
_ | =ndicador | 11 _ 5.0 | 5455
Tasa de variacion del V1: Presupuesto federal 32,876,065 24,713,892 75.2
presupuesto federal institucional destinado en
10 institucional destinado a | investigacion en el afic actual -
investigacion cientificay | V2: Presupuesto federal 33,231,436 32,815,230 98.7
desarrollo tecnologico | institucional destinade en
para la salud investigacion en el afio previo
* [ =Indicador | -1.1 | 247 1 22455
Tasa de variacién del | V1: Presupuesto 4,083,723 14,269,400 348.4
presupuesto complementario destinadoa
11 complementario obtenido ! investigacion en el afia actual
para investigacion V2. Presupuesto 4,003,650 16,138,900 403.1
cientifica y desarrollo complementario destinado a
tecnoldgico para la salud | investigacion en el afio pravio
_ | =indicador | 2.0 | -11e [ 5800
V1 Articulos cientificos 172 190 110.5
publicados en revistas (I-VII}) ™
. . realizados en colaboracion con
woamﬂm_w de articulos ofras instifuciones que realizan
13 cientificos en : S ! period
colaboracion invesiigacion en el periodo
V2: Total de articulos cientificos 215 245 114.0
publicades por fa institucion en
revistas (}-VIl), en el periodo.
_ | =idicader | 80.0 | 718 | 970
Promedio de productos Mm maﬂmmmmam lotales 260 259 99.6
14 por investigador VZ: Total de investigadores 108 112 105.7
institucionat S .
institucionales vigentes
_ | =Indicador | 2.5 _ 2.3 [ 920
V1: Plazas de investigador 76 77 101.3
15 Porcentaje de ccupacion | ocupadas en el periodo
de plazas de investigador | V2: Plazas de investigadar 80 80 100.0
.| auterizadas en el periodo
| =Indicador 85.0 96.3 101.4

A
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A confinuacion se presentan los comentarios del Insfituto sobre el cumplimiento de los principales indicadores
presupuestarios para 2016.

La programacion anual para el ejercicio 2016 de los indicadores de cada programa presupuestario, se llevo a cabo en
funcion del comportamiento historico y tendencias de las variables que los componen. Es importante sefalar que la
integracion de las metas de los indicadores seleccionados se realizd en el marco del Presupuesto Basado en Resultados
(PbR) a partir del cual la Secretaria de Hacienda y Credito Publico autorizé los calendarios de metas correspondientes
con la Metodologia de Marco Lagico registrandose las metas de fos indicadores seleccionadas.

Con ello, se ha obtenido un gran avance en la consolidacion del Presupuesto Basado en Resultados y en et Sistema de
Evaluacion del Desempefio (SED), al aplicarse la Metodologia para la elaboracian de la matriz de indicadores de los
programas presupuestarios de la APF y las fichas écnicas por indicador. Con esto adicionalmente, se legrd nusvamente
que la programacion-presupuestacion esté alineada con el Plan Nacional de Desarrollo y el Programa Sectorial, 2 la vez
que se logran mejoras cualifativas en la estructura programatica tomando como base las categorias de funcion,
subfuncidn, actividad institucional, programas presupuestarios y programas institucionales.

Los avances en la aplicacion de esta metodologia dio cumplimiento en la Matriz de Marco Logico, a la identificacion del
Fin, Proposito, Componentes y Actividades que derivo en indicadores para resultados en todos los niveles, conforme a la
normatividad establecida en el Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2016.

Durante ¢! afic 2016, los Programas Presupuestarios ejeculados por el [nstituto Nacional de Neurclogia y Neurocirugia

Manuel Velasco Sudrez, presentaron un comportamienio Gptimo de acuerdo con la programacion realizada en los

niveles de la matriz de propositos, componentes y actividades, lo cual se vio reflejado en los resultados de los principales
indicadores de desemperio estratégico:

Programa Presupuestario: EG23 Atencion Médica.

Meta Nacional del Plan Nacional de Desarroilo: México Incluyente.

Chjetivo a.m_ Plan Nacionat de Desarrollo; 2.3 Asegurar el acceso m. fos servicios™de salud

Indicador de Resultados: _u__uamamm.m de egresos hospitalarios por mejoria y curacion.

Nivel: Proposito.

Tipo de Indicador: Estratégico

Dimension del indicador: Efectividad

Farmula: Namero de Egresos hospitalarios por mejoria y curacion/Total de egresos hospitalatios X 100

Unidad de Medida: Porcentaje |

Resultado: Para 2016 se programd el Indicador Esiratégico “Porcentaje de egresos :omﬁ:m_m:ﬁvm por mejoria y
curacion”, que mide la efectividad en el nimero de egresos hospitalarios por mejoria y curacion respecto al total de
egresos hospitalarios, La meta programada fue generar 2,874 egresos por mejoria y curacion de 3,084 egresos
totales, es decir el 93.2%. Al cierre del afio la meta alcanzada fue de 95.7% equivalente a 2,979 egresos por mejoria y

curacion de 3,113 egresos fotales, lo que significo superar en 2.7% la mela original En términos absolutos se
realizaron 0.9% egresos totales més y 3.7% egresos por mejoria y curacion més que los programadas.

Por clasificacian: 95.7% fueron por mejoria y curacion, 1.6% por alta voluntaria y 2.7% por defuncion. En este afio se
tuvieron 84 defunciones. La tasa bruta de morialidad hospitalaria fue de 2.7 por cada 100 egresos simitar a la tasa
ajustada, ya que todas las defuncianes fueran con menos de 48 horas de fospitalizacion. Cifras que se encuentran
por debajo de los indices intemacionales por el tipo de paciente que se atiende en el Instituto. A

Las acciones de alencion médica también fueron evaluadas a través de los indicadores de: Porcentaje de pacientes z\/\

referidos por instituciones publicas de salud a los que se les aperfura expediente cinico institucional cbleniéndose un
61.5%, superior en 11.8% respecto a la meta del indicador programada de 55.0%, ya que 1,956 pacientes que fueron

N ,
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referidos se les aperturo expediente clinico institucionad, de un total de 3,182 pacientes. El Parcentaje de usuarios con
percepcion de salisfaccion de Ja calidad de la atencion medica ambulatoria recibida superior a 80 puntos fue de 87.0,
superior al 82.3 programado, considerando unresultado optimo para este indicador. El Porcentaje de sesicnes de
rehabifitacion especializadas realizadas, respecto al tofal realizado fue de 100.0%, simifar a la meta del indicador
programado con un cumplimiento del $00.0%. -
i .

El Porcentaje de procedimientos diagnéstico ambulatorios de alta especialidad realizados fue de 94.9% Superior en
10.2% al porcentaje programado de 86.1%. El Porcentaje de procedimientos terapéuticos ambulatorios de aita
especialidad realizados fue def 100.0% porcentaje similar al programado. La Eficacia en el otorgamiento de consulta
programada (primera vez, subsecuente, preconsulta) fue de 102.8, cifra superior en 4.9% a |a meta del indicador
programado de 98.0; E! Porcentaje de usuarios con percepcion de safisfaccion de la calidad de la atencion médica
hospitalaria recibida superior a 80 puntos fue de 74.2 cifra inferior al 81.5 programado, a pesar de que fue inferior a la
meta esperada se vio reflejado un incremento respecio al tercer trimestre del afio debido al impacto positivo obtenido
por las platicas de atencion de la calidad otorgadas al personal de salud. E porcentaje de expedientes clinicos
revisados aprobados conforme ala NOM SSA 004 fue en 2016 de 90.0% rebasandose el 80.0% pragramado debido &
que el Comité del Expediente Clinico revisé un total de 120 expedientes de los cuales 108 cumptieron con los criterios
institucionales de la NOM SSA 004, debido a la concientizacion del personal médico para el llenado de los mismos. El
Porcentaje de auditorfas clinicas incorporadas fue del 100.0% debido a que en 2016 se llevd a cabo la auditoria
clinica programada y se presentaron los avances a los miembros de la Junta de Gobierno. La proparcion de consuitas
de primera vez respecto a preconsultas fue de 435 ciffa inferior en 2 puntos respecto a la meta del indicador
programadao.

Durante el afo 2018, fa preductividad de atencion médica en e! Instituto Nacional de Neurologla y Neurocirugia fue la
siguiente: se oforgaron 99,168 consultas totales, superando lo realizado el afio previo y el total programado. En
Consulla Externa se realizaron 7,323 preconsultas. Se continta con la pre-preconsulta que sirve come filtro para
seleccionar a los pacientes con afecciones del sistema nervioso yio para determinar a qué institucion de salud pueden
ser contrarreferidos segdn su padecimiento, por o que las consultas de primera vez fueron 3,182, 87% de lo
programado y por debajo de las 3,255 que se oforgaron en 2015, En cuanto a consultas subsecuentes, se fuvo un
cumplimiento del 105% al brindarse 79,073 consultas, superando también las registradas en 2015, En Urgencias se
atendieron 9,590 consultas; con un cumplimientc de meta de 92%. El porcentaje de consultas de urgencias con
respecto al total de consultas fue de 10%. Del total de pacientes atendidos en Urgencias,1,595 requirieron
internamiento u observacian en el area, de los cuales 1,295 pacientes ingresaron a hospitalizacién.

Indicador de Resultados: Ocupacion Hospitalaria

Nivel: Componente.
. R
Tipo de Indicador para resultados: Estratégico

Dimensién del indicador: Eficiencia
Férmula: Dias paciente durante el periodo / Dfas cama durante el perioda x 100
Unidad de Medida: Porcentaje

Resultado: Para 2016 se programo el indicador estratégico “Porcentaje de Ocupacion Hospitalaria®, mide la sficiencia
en fa ocupacion de camas censables de la Insfitucion. l.a mefa programada fue generar 37,817 dias paciente durante
el afio, en 46,116 dias cama disponible, es decir un porcentaje de ocupacion def 82%. Al cierre del afio la meta
alcanzada fue de 83.5.9% equivalente a 38,523 dias paciente en 45,115 dias cama censable, fo que significo &l
101.8% de la meta original. Para 2016 se programé el indicador de promedio de dias estancia esperandose obtener
9.0 dias por egreso, al finalizar e! afio se generaron 32,281 dias estancia can un promedio superior al esperado de
10.4 dias estancia por egreso.

La tasa de incidencia de Infecciones Nosocomiales por mil dias de estancia hospitalaria fue de 11.4, superior al 10.2
programado, esto debide al incremente de dias estancia de los pacientes que por su padecimiento requirieron mayor
nimero de dias de hospitalizacion para su estabilizacion; en base & pacientes [a tasa fue de 9.4 y por episodios de
11.8 por cada 100 egresos, con un compartamiento favorable al mantener las cifras muy por debajo def rango de <20
episodios por 100 egresos de servicios. En nbmeros absolutos se atendieron a 292 pacientes que presentaron
infeccion nosocomial y 367 episodios Las medidas preventivas, corectivas y de vigilancia aplicadas por el

mi/



Departamento de Infectologia y el Comité para el Control de Infecciones duranie el 2016 para la proteccion de la saiud
de los pacientes fueron las siguientes: adecuado abasto de medicamentos e insumes de limpieza; control de higiene y
lavado de manos de todos los que estén en contacto con pacientes; desinfeccion hogpitalaria en UTI, recuperacion e
inhaloterapia, logrando disminuir la frecuencia de infecciones y contribuyendo a mejorar la calidad en la atencion
medica.

Se realizaron 2,139 cirugias, de las cuales 328 fueron ciruglas ambulatorias, chieniéndose un 83% de cumplimienic
de a meta programada y similar a [a del 2015, £1 indice de giruglas diarias por sala fue de 1.5 y 126 cirugias por
girujano. :

En cuanto & estudios de diagnostico y fratamiento, se realizaron 10,667 tomografias 93% de cumplimiento de la meta.
Ei namero de ultrasonidos fue de 1,285, 120% de lo programado y 6,535 placas simples, 121% de la meia. Las
resonancias magnéticas realizadas fueron 9,966, 144% de cumplimiento. Cabe mencionar gue en tedos los casos 58
supero la productividad del afio 2015, Se realizaron 649,335 examenes generales de laboratorio y 103,242
especificos, dando un total de 753,277 estudios, 12% superior & la cifra programada y 4% més que e afio previo.

El servicio de Electrofisiologia realizo 266 electroencefalogramas (127% de la meta), 44 monitoreos transguirlrgicos
(183%) y 138 polisomnografias (102%). Todas por arriba de lo reafizado en 2015. El Departamento de Otoneurologia
realizd 2971 audiometrias, 68% mas de la meta; 123 potenciales auditivos, 150% de la meta; 474

electronistagmografias, 108% de la meta, y 94 emisiones otoaciisticas, 392% de lo programado, entre ofras

aclividades. Cabe mencionar gue en todos los casos mencionados se supero la productividad del afio anterior.

Entre las actividades del Departamento de Oftalmologia, se realizeron 4,817 campos visuales superando la meta
programada en 21% y por arriba de los del afio previo.

La Unidad de PET-CT Imagen Molecular practico 334 estudios cerebrales y 355 de cuerpo completo, 41% més que la
cifra global programada para esta area. Las principales lineas de trabajo son epilepsia, neurooncologla, demencias ¥
movimientos anormales; el farmaco mas utilizado para la realizacion de estudios es el FDG.

El servicio de Anatomla Patologica practico 20 autopsias que representan el 24% de las 84 defunciones, y 1,041
esiudios histologicos. El porcentaje de autopsias se mantiene superior al referente internacional por tipo de
especialidad.

El Instituto impulsa a su personal para que coniintien con sus esiudios, disminuyendg afio con afo el nivel téenico dal
personal de enfermeria, reflejandose en la atencion brindada a los pacientes. El 11% dei personal se encuentra
Cerlificado por el Colegio Mexicano de Licenciados en Enfermeria (COMLE). El impacto de fa profesionalizacion del
personal en el area clinica es tangible a través de la implementacién de proyectos consolidados como la Censultoria
en Enfermeria. La Subdireccion de Enfermeria organizé el'evento anual: XXX Jomada Nacional y XIX Internacional de
Enfermeria "Mirando hacia el Futuro”, donde se abordaron temas de actualidad y de vanguardia en enfermeria, y se
realizaran ? mesas redondas. La Conferencia Magistral “Pensamiento estratégico como cimiento para lograr un
liderazgo exitosa” fue pronunciada por el Miro. Severino Rubio Dominguez, Direcior de Educacion en Salud de la
CCINSHAE, quien resalid las caracleristicas que deben de poseer los lideres para obtener el éxito. Se realizd una
videoconferencia con la enfermera especialista Beatriz Gonzélez Garcia del Hospital Universitario la Princesa de
Madrid, Espafia; y se impartieron dos Talleres.

El Departamento de Trabajo Saclal realizb 8,271 estudios socioecondmicos a pacientes que acudieron por primera
vez y subsecuentes; dando un fotal de 517 estudios por trabajadora, en base a 16 trabajaderas sociales que aplican
este estudio. Ei niimero de camas por trabajadora social en este periodo fue de 13 y &l numero de cascs nuevos por
trabajadora social de 263, al aplicarse 4,211 estudios socioeconomicos en consultas e ingresos de primera vez entre
16 trabaiadoras sociales. El numero de visitas domiciliarias por trabajadora social durante el afio fue de 1.7, al
realizarse 15 visitas entre 9 trabajadoras del furno matutino. EI 55% de ios pacientes que acudieron par primera vez al
Insfituto son foraneos y, en estos casos, el DIF ylo presidencia municipal realiza las visitas y envia ios estudios
socioecondmicos al instituto. _

El 88% de los pacientes atendidos en consulta de primera vez' en el Instituto correspondic a los niveles
socioscanemicos 1X, 1, 2y 3, que son los niveles mas bajos. En los dllimes afios este porcentaje se ha mantenido por
arriba del B5% debido af caracter social del INNN. Durante el X Encuentro Nacional de Directivos de Trabzjo Social,

fitulado “Trabajo Social y Salud: Reflexiones y Experiencias de la Intervencién”, personal del Departamento de Trabajo
Social de este Instituto participd en la coordinacion de la mesa: Intervencion Social en Cuidados Paliativos y Pacienies
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Terminales, y con seis carteles, obteniendo el tercer lugar con e! cartel Gestion Social: Funcion de Trabajo Social en el
Departamento de Trabajo Social del Instituto Nacional de Neurclogia y Neurocirugia, realizado por la Mira. Georgina
Valkers Gaussmann, Lic. Claudia Garcia Pastrana y Dr. Francisco Lopez Gutiérrez. El Departamento de Trabajo
Social organizo XIIl Mesas de Trabaio y XIl Simposio de Trabajo Social en el mes de agosto, con el tema central
“Retos de la Intervencion Familiar; estrategias multidisciplinarias y sccioculturales de atencion en el ambito de la
salud”, con el chjetivo de identificar los retos de la intervencion en salud a los que se enfrentan los equipos
multidisciplinarios en el trabajo con las familias, con la pariicipacion de destacados ponentes.

El area de Grupos de Apeyo brinda apoyo a pacientes y familiares mediante sesiones y platicas informativas scbre los
padecimientos que se atienden con mayor frecuencia, preparandolos cuando estén en sus hogares. Los padecimientos
son; Ataxia, Demencia, Enfermedad Vascular Cerebral, Esclerosis Multiple, Enfermedad de Parkinson, Epilepsia,
Acromegalia, Esquizofrenia, Enfermedad de Huntington, Trastorno Bipolar, Tanatologia, Sindrome de Guillain-Barré,
Distrofia Muscular y Asesoria para dejar de fumar.

En 2016 se detectaron 51 potenciales conadores de organos y tejidos, 37 por muerte encefélica y 14 por parada
cardiaca, de los cuales 9 presentaron contraindicacion médica para donacion; 24 negativas familiares, y 1 negativa del
Ministerio Piiblico: concretandose 17 donaciones e las que se obtuvieron 68 drganos para beneficiar a pacientes de
12 instituciones de salud, Se realizaron sesiones informativas mensuales y se difundid malerial con informacion en
fodas las areas de espera dal hospital y en el acceso principal; en el area de espera de pacientes de unidades criticas
se proyectaron videos informativos, y la Coordinacién de Donacién de este Instituto impartio platicas a médicos
residentes de primer ingreso, personal y estudiantes de enfermeria y trabajo social, con el fin de fomentar la cultura de
donacion. Se realizaron sesiones académicas con médicos especialistas y médicos residentes sobre el “Diagndstico
de muerte encefalica y mantenimiento de potenciales donadores” como parte del Diplomado para la Formacion de
Coordinadores Hospitalarios de Donacién del Centro Nacional de Trasplante, avaladd por la UNAM. Se conid con la
colaboracion de 2 médicos pasantes de servicio social de la UNAM y del Centro Nacional de Trasglante, guienas
contribuyeron a la realizacion de las actividades de la Coordinacion de Donacion, asi como a fomentar fa donacion
dentro y fuera del INNN, _

Se llevo a cabo el curso, Bases Nuroanatdmicas de la Exploracian Neurologica bajo la coordinacion del Dr. Vicenle
Guerrero Jurez, como introduccién a las ciencias neurolégicas dirigido a residentes, pasantes, medicos e interesados
en las neurcciencias, con iemas como: neuro-oftalmologia, enfermedades neurcdegnerativas, neuropsiquiatria,
neuroimagen, electrofisiologia, efc. Contd con la participacion de excelentes expositores, entre elfios, los doctores
Alvaro Moreno Avellan, Carmen Ojeda Lopez, Josefina Sandoval Paredes, Manuel Lopez Martinez, Jorge Belderrama
Bafiares, Luis Miranda Medrana, Marco P. Hernandez Abrego, Benilde Crozeo Garcia, Ramén Hinojosa Gonzalez y
Clivia Vales Hidalgo.

Se llevd a cabo “La terminalidad en personas con enfermedades neuroldgicas” con el objetivo de concientizar al
personal de salud en el abordaje multidisciplinario de pacientes neuroldgicos al final de la vida. Participaron diversos
especialistas con temas relacionados con las enfermedades neurolégicas y Ja importancia de proporcionar los cuidados
paliativos adecuados a pacientes terminales; se realizo un faller y dos conferencias magistrales. Asistieron 102
personas, entre personal del INNNMVS, asi como profesionales y estudiantes de otras instituciones publicas y
privadas.

La Fundacion en Compania y el Instituio Nacional de Neurclogia y Neurocirugia celebraron el Primer Aniversario del
Centro de Atencién al Acompafiante, el cual fue creado en beneficio de familiares de pacientes hospitalizades en areas
crificas como urgencias, unidad de cuidados intensivos o recuperacion, que requieren estar presentes las 24 horas del
dia. Durante el evento, el Dr. Jose Halabe Chersm hizo una presentacion sobre el funcionamientc y principales
estadisticas durante este primer afio. Por ofra parte, durante un evento realizado en coordinacion cen el Voluntatiado
de Salud, Iz Sra. Maria José Loyola Anaya, actriz y cantante, hizo la entrega de 20 sillas de ruedas en donacion, para
satisfacer |la demanda de aquellos pacientes que requieren de una silla para poder desplazarse durante su esfancia en
el INNNMVS, Asistieron también al evento la Lic. Carmen Narro Lobo, Presidenta del Voluntariada Nacional de Salud y
fa Lic. Marla del Rosario Corona Vazquez, Presidenta del Voluntariado del Instituto. EI Dr. Pablo Ledn Ortiz, Director
de Ensefianza del INNNMVS dio el mensaje de bienvenida a los asistentes y posteriormente los acompafio en un
recorrido para conocer las instalaciones del institulo y visitaron algunas areas de Em:m_o:_

’ |

Se realizo el primer moduio Teorico Practico de Neurociencias Nucleares, con la parlicipacion del Dr. Javier

Altamirano, Presidente de la Federacion Mexicana de Medicina Nuclear y del Dr. Juan Carlos Reyna, Presidente del

Cansejo de Médicos Nucleares. Las ponencias estuvieran a cargo de los doctores Juan Vafadez, Rodrigo Hernéndez,

1




Redrigo Mufioz, Ivan Diaz, Iris Martinez ¥ Nora E. Kerik, de} INNNMVS, Asistieron médicos nucleares, residentes y
esludiantes de medicina nuclear del interior de la Republica y de olros paises. Se impartio ademas un taller practico
organizado por los Fisicos Alberio Reynoso y Sarahi Rosas, 08 TNM Antonio Manzo e Ignacio Cruz, y las Enfermeras
Ana Laura Pesquera y Maria Elena Bernal.

Se realizo con éxito el curso Actualidades en Neurologia, coordinado por et Dr. Vicente Guerrero; con el objetive de
identificar en forma breve y acertada las manifestaciones clinicas basicas de las enfermedades neurologicas mas
frecuentes como epilepsia, evento vascular cerebral, neurcinfecciones, neoplasias, eic. Se regisird una asistencia
superior a 100 personas, entre médicos residentes y aquelios interesados en las neurociencias

El Dr. José Narro Rebles, Secretaric de Salud, inaugurd la instalacicn del equipo de vanguardia tecnologica para la
atencion medica conformado por un Resonador Magnético de 3 Tesla, primera en su fipo en América Latina, la cual se
obtuvo gracias al apoyo de la Direccion General dei Patronato de la Beneficencia Pablica, l]a Fundacisn Gonzalo Ria
Arronte y del Patronato del Instiuto; asi como el nueve equipo Acelerador Lineal Trubeam STX, el segundo en
Latinoamérica, obtenide con fondos de la Comision Nacional de Proteccion en Salud. La Reunion Anual de
Actividades Médico Quirirgicas, se registro una asistencia de 95 personas, donde’ se presentaron los frabajos mas
relevantes de investigacion clinica en el campo de las neurociencias. La Fundacian Armstrong otorgo premios a 108
siguientes trabajos: 15 Lugar Oral: Gaba fronto-esiriatal y el efecto del iratamienio antipsicotico en pacientes con
primer episodio de psicosis: Un astudio de 1H-MRS antes-despugs. Dr. Camilo de la Fuente Sandoval 1% Lugar
Cartel: dentificacion de factores prondsticos clinicos en gliomas de alto grado tratados en el instituto Nacional de
Neurologia y Neurocirugia MVS Dr. Mauricic Medina Pizaro.

Ei Laboratorio Clinico y el Banco de Sangre del INNN obtuvieron la acreditacion de la Entidad Mexicana de
Acreditacion, A.C. {EMA), institucion que reconoce la competencia técnica y confiabilidad de los Laboratorios Clinicos
y Bancos de Sangre que cumplen con los requisiios sobre estructura y organizacion, ética e imparcialidad, sistema de
gestion de la calidad, personal, equipo, procedimientos técnicos, validacion de métodes, calibracion, eic., establecidos
en la norma NMX-EC-15188-IMNC-2015. Demostrando su competencia técnica y la calidad de lvs resultados clinicos,
brindando una sefial de garantia y confiabilidad, contribuyendo a la mejora de la salud del paciente. Al hacer entrega
de la cerlificacion al Instituto, 1a Directora Ejecutiva de la EMA preciso que dg los mas de 500 bancos de sangre Y
laboratorios que hay en el pais, solo 100 estan acreditados y de éstos, 94 son laboratorios clinicos y solo § bancos de
sangre. S

Durante ia Ceremonia de Entrega de Donativos de la Fundacion Duerme Tranguito a instituciones de Sector Salud, la
Sra. Rosaura Henkel, Presidenta del Patronato, y el Secretario de Salud, Dr. José Ramén Narro Rables, hicieron
entrega de un donativo manetario & |a Dra. Terestia Carona, Directora General del INNN, el cual fue destinado al
"Proyecto Educativo Integral y Construccion del nuevo Auditorio”; apoyando a ios residenies de programas de
posgrados de fa UNAM y otras upiversidades.

El Dr. Rogelio Revuelta Gutiérrez recibio de manos del Lic, Enrique Pea Nieto, Presidente de ia Republica, el Premio
Doctor Manuel Velasco Suérez por su destacada Jabor en la neurolagia y neuracirugia en México. El Dr. Vicente
Guerrero, medico adscrie al servicio de Urgencias, recibio &l recanocimiento de la Asaciacion de Médicos Egresados
del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugla, A.C., AMEINNN, por su destacado desempefio como profesor
inspirador en el area academica y por su gran sentido humano.El Dr. Alberto Gonzalez Aguilar rec i0 ios siguientes
reconocimientos durante el Congreso Panamericano de Neuralogia 2016, realizado por la Academia Mexicana de
Neurologia en Cancun Q. Roo: 2° Lugar - Poster fisico: Utilidad de la Alfa Internexina (INA) para el diagnastico de la

codelecion 1p19q en Gliomas; 3 Lugar — Eposter: Porcentaje de recuperacion de la sefial coma herramienta

giagnostica por IRM de perfusion en el diagnastico de linfoma cerebral primario.

El Sindicato Nacional de Trabajadares de la Secretaria de Salud, a través del Comité Ejecutivo Magional disfinguio-por
su encamiable actitud de superacion y profesionalismo & la Dra. Katiuzka Guadalupe Casares Cruz con &l Premio
Nacional al Mérito Profesianal y Vocacion de Servicio Humanitario. Cabe mengionar que €s la primera ocasion que un
médico de! Instituto se hace acreedor a tan distinguido premio.

£| 23 de noviembre fue nombrada la Dra. Teresita Corona Vazquez, Directora General del INNNMVS, como
Vicepresidenta de la Academia Nacional de Medicina para el pericdo 2017-2018. Este nombramiento s un

reconacimiento a su amplia trayectoria profesional abarcando las areas clinica, cientifica, docente y administrativa de-

la medicina mexicana. En 152 aiios de existencia de la Academia, es la primera mujez,gn ocupar este cargo.
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El Instituto parlicipd con un proyecto en las Convocatorias 2016 de Programas de Calidad en |a Atencion Médica de ta ;
Direccion General de Calidad en Salud; resultando ganador e! proyecto de la Maestra. Erika Aguilar fitulado:
“Programa de intervencion cognitivo - afectivo como modelo de acompafiamienic para Ja mejora de la calidad de vida
en pacientes sobrevivientes con gliomas cerebrales a través del uso de tecnologias da la informacion”; con un
financiamiento de $249,960.00. La Comision para el Anélisis de Cuasifalla, Evento Adverso y Centinela se reunio en 6
ocasiones durante el afo 2016 para revisar los 115 eventos reportados, determinando el tipo. de incidente, |
caracteristicas, faclores y tipo de paciente, clasificindose como: 94 eventos adversos, 19 cuasifallas y 2 centinela;

cabe mencionar que de estos Gltimos se hizo el anlisis causa-raiz.

Como parie del Programa de Mejora Continuz de la Calidad, se irabajo en los estandares de Calificacion y Educacion
del Personal para la seleccion y capacitacion de! personal de salud del Instituto, y en los de Gestion y Seguridad de
las Instalaciones, con el objetivo de proporcionar un lugar segure y funcional a pacientes y familias, a trabajadores y
visitantes, Se impartid el 3¢t Curso en Estrategias de Calidad y Seguridad en |z Atencion al Paciente, para dar a
conocer las técnicas y herramientas para disefiar e implemeniar proyeclos de mejora en cada centro de trabajo, que
actualmente resultan indispensables en los procesos de alencion. Se contd con la participacion de profesores
invitados de ofras institucicnes con gran conacimientc en ja materia. Durante |a Reunion de Directores de Calidad de
la CCINSHAE en el mes de mayo, el INNN presentd los siguientes topicos: “Implemeritacion de Escala de Valoracion
de Recuperacion Post-Anestésica en el pacienie neuroguirirgice”; Dra. Luisa Piedad Manriguez Carmona. "Andlisis
de Causa Raiz; Proceso de Mejora para la seguridad del paciente del INNN'; Biol. Adriana Godinez Alvarez. En el
mes de octubre el INNN participd con la ponencia “Evaluacion de procesos linglisticos y mnésicos en pacientes .
neurologicos y neuroquirlirgicos mediante &l uso de fecnologlas de la informacion™ en el Pre Congreso del Foro m
Nacional e Internacional por la Calidad en Salud y 2° Foro Latinoamericane de Calidad y Seguridad en Salud. £l 23 de _
noviembre del 2016, se participd con la ponencia “Apego al Protacolo del Traslado Intra y Extra Hospitalario de
Pacientes con Enfermedades del Sislema Nerviosa” dentro de la | Reunion Institucional de Auditoria Clinica de los
Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta Especialidad.Del 26 al 28 de noviembre de 2016 personal del
INNN, asistio al Foro Nacional & Iniemnacional por la Calidad en Salud y 2° Fore Latinoamericano de Calidad y
Seguridad en Salud "Mejores Practicas Giobales para Alcanzar Resuitados de Valor®.

Programa Presupuestario: E010 Formacién y capacitacién de recursos humanos para la salud,

Meta 2mn“n=m.m del Plan Nacional de Desarrollo; México Incluyente.

ozmm,...o del Plan Nacional de Desarrollo: 2.3 Asegurar el acceso a los servicios de salud

Objetivos del Programa Sectorial de Salud: Asegurar la generacién y el uso efectivo de los recursos en salud.
Indicador de Resultados: Eficiencia terminal de médicos especialistas.

Nivel: Propésito.

Tipo de Indicador: Estratégico
Dimensién del indicador: Eficiencia | .

Formula: Namero de médicos especialistas en formacién de la misma cohorte que obtienen constancia de
conclusién de estudios de posgrado clinico/Nimero de médicos especialistas en formacion de la misma cohorte
inscritos a estudios de posgrado clinico. ) ,

%

Unidad de Medida: Porcentaje.

Resultado: El Instiluto Nacional de Neurologia y Neuracirugla programo para 2016 el indicador de "Eficiencia terminal
de médicos especialistas”, que mide e! porcentaje de eficiencia lerminal de medicos especialistas en formacion de fa
misma cohorte gue obfienen constancia de conclusion de estudios de posgrado clinico entre el total de médicos
especialistas en formacion de la misma cohorte inscritos a estudios de posgrado clinico. La meta programada fue
formar 66 especialistas de 67 meédicos inscritos, es decir ef 98.5%. Al cierre del afio fa meta alcanzada fue del 100.0%
al tilularse 69 especialistas médicos de los 69 inscritos, lo que significo alcanzar el 100.0% de la meta original, ?\’ ‘
Durante 2016 también se programd que el 98.0% de los profesionales de la salud concluyeran los cursos de . W
educacion continua, lograndose al finalizar ef ejercicio que 2,285 profesicnales de la salud recibieran constancia de \
0
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conclusion de estudios de educacion continua impartida por la institucian, es decir, el 97.8% de los profesionales dela
salud inscritos.

Las acciones de ensefianza también fueron evaluadas a traves de los w:a._nma%mm de: Porcentaje de CUrsos de
formacion can promedio de calificacion de percepeion de calidad superior a 80 pUMOS, gbteniendase €l 100% de la
meta del indicador programado de 93.3%. La Eficacia en a imparticion de CUTs0S de educacion continu2 fue da
98.5%, porceniaje similar a 'a meta del indicador programado, con un cumplimiento del 100.0%. El porcentaje de
participantes exlernos en los cursos de educacion continua fue de 47.4, ligeramente inferior al 50.0% programado
debido a que se dio prioridad & asistentes Gue pertenecen 4l institute. En ta percepcion sobre la calidad de la
educacion coninua se obtuvo una calificacion de 8.7, ligsraments inferior al 9.8 considerandose un indicador

adecuado.

Este programa Emm%:mﬂmzo también se evalud con el indicador de porcentaje de cobertura de matricula requerida
obteniéndose el 81 4%, parcentaje similar a la meta de! indicador ca@qmamqo. El porcentaje de postutantes aceptados
fue de 52.6% superior al 46.9% programade, debido a que fueron seleccionados por |a institucion 10 candidatos mas
de los programados. Durante 2016 ambién s& evalud la Eficacia &n la captacion de participantes a cursos de
educacion continua, obteniendose &l 102.3% de profesicnales ofectivamente inscritos @ los cursos de gducacion
continua realizados par ja institucion respecto &l numero de Eoﬁmma:mdmm de ia salud gue se proyecto asistirian a 108
cursos de educacion continua gue se realizaron durante &l periodo.

La Direccion de Ensenanza puso en marcha un proceso de sistematizacion de la evaluacion sobre los cUTS0s
impartidos a residentes 8 iraves de la plataforma Neurocampus coma parte de la anmwozm__ﬁmo.a: del proceso de
aprendizaje, gvaluando 108 conocimientos adquiridos por los medicos residentes en los GUrS0S pasico y clinico de
Neurociencias. Esta sistemalizacion implica: 1. Splicitar a los profesores titulares de cada Curso, astablecer criterios
de evaluacion &l inicio de cada curso. 2 Dar a conocer a los residentes l0s criterios de gvaluacion que geran tomados
en cuenta para evaluarios, fomentando 1a autogestion Y capacidad critica. 3. Apoyar en el seguimiento de la
adecuacion de actividades de aprendizaje con el logro de los objetivos Y curmplimiento de ia evaluacion.4. Entregar
informes de actividad & profesores titwlares de los GUSOS impartidos a través de Neurocampus, integrando 12
retroalimentacion cecibida por parte de los residentes, de card ol redisefio y mejord de los cursos. 5. Eiaborar
encuestas de calidad de la formacion aplicadas & |os residentes que cursan 1as m%mo._m_.amamm. Aunado a esto, €
determing hacer 12 aplicacion de gvaluacion por competencias. Asimismo, se espera qué ssta evaluacion aporte
informacion relevante sobre la préctica clinica de los residentes, sumando 8 la evaluacion de conocimientos,
informacion evidenie ¥ ohjetiva sobre 1as nabilidades y destrezas desarrolladas durante |a residencia en el instituto.

Todos los medicos residentes de 12 @mmmqmo.a: que concluya gstudios en febrero 2016, recibieran ef titulo
correspondiente por las autoridades universitarias e institucionales. 100.0 % de los residentes que egresaron de las
especialidades d& Neurologia, Neurocirugia ¥ Psiquiaria fueron aprobados en |as evaluaciones de 10S cansgjos de
gspecialidad correspondientes. Esfos resultados se nan lograda, En gran medida, gracias a que las evaluaciones
perindicas de los residentes, instauradas por esta Direccion y en coordinacion con 1os jefes de servicio de cada &rea,
se basan en la cuantificacion objetiva Y sistematica del grado de compelencias que los médicos en formagion han
adquirido. Dicho proceso en formato de evaluacion por sinodales, permite verificar de manera certera la adquisicion
ge! conocimiento y familiariza a los residentes con los examenes 0e consejo subsecuentes

Se dictaron cursos para estudiantes de la licenciatura en Medicina, en 1as catedras de: Neurclogia, Psiquiatria,
Patologia y salud terciaria que corresponde a 1as materias de Neuralogia, Hematologa, Psiquiatria, Soporte Nutricio,
Genetica, Otominclaringologia Y Oftaimologia de 188 universidades: Universidad Nacional Autonoma de México,
Autonoma Metropolitana, instituto Politécnico Nacional, Centro ELEIAY Universidad La Salle.

Las Subdirecciones de Neurologia, Psiquiatria y 108 departamentos de Neuro Otologia ¥ Neuro oftaimologia han
organizaron sesiones gue compartieron con otras instituciones, abordando diversos temas. Asimismo, el curso de
Educacion Gontinua "Principles and practice of clinical research 5016" coordinado por el Dr. Daniel San Juan Orta,
ey a cabo s\s sesiones a ravés de teleconferencia. £ Instituto Nacional de Neurologia ¥ Neurocirugia continud con
su programa de becas INNN-UNAM {PUIS) "Apoyo Y Fomento 2 12 investigacion”. En esta convocaloria de 185 bacas
para 8l apoyo ¥ fomenlo a 12 investigacion €0 neuraciencias clinicas que olorga el Programa Universitario de
Investigacion en Salud (PUIS) de la UNAM, se dirigio a los médicos recien egresados de 108 cursos de posgrado de
este Instiuto. El programa de Becas INNN-Fundacion Armstrong haneficia a 10 estudiantes, que finalizan su Servicio
Social en Medicina Y durante el primer semestre del ano se obtuvieron 4 becas, o gue permite asumir que en los afos
venideros habré un grupo de javenes investigadores integrados a 108 \aporatorios de} instiuto y de otros centros del
pais. Un total de 3 médicos residentes obtuvieran becas del Instituto Carlos Stim de |2 galud para el impulso de 1a
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investigacion en salud 2016, con los que ef Instituto alcanza la cifra de 25 residentes reconocidos por dicha fundacién
desde que inicio su programa de asignacion de becas en el 2009.

Se logro la inscripcion de las especialidades-de psiquiatria y neurotogia, &l Programa Nacional de Posgrados de
Calidad (PNPC), dependiente del CONACYT. E! programa establece como mision lz-de “fomentar la mejora continua y
el aseguramiento de la calidad del posgrado nacional, que de sustento al incremento de las capacidades cientificas,
tecnoldgicas, sociales, humanisticas, y de innovacion del pais”. Con ello, se reconoce que nuestros programas de
especialidad cuenfan con nlicleos académicos basicos, altas tasas de graduacion, infraestruciura necesaria y alta
productividad clentifica y tecnologica. De igual forma, el PNPC impilsa fa mejora continua de la calidad de los
programas de posgrado que ofrecen las Instituciones de Educacion Superior e instituciones afines del pafs. Debido al
buen desempefio de nuestros programas académicos, se ha logrado la inscripcion de estas especialidades, en el nivel
de programas de competencia internacional. Utilizando la misma metodologfa iniciaremos la inscripeion del programa
de neurocirugia, :

Durante 2016, como parte de este programa presupuestario, se evaluaron (as acciones de Capacitaciion Gerencial y
Administraliva, a través de cuatro indicadores:

El Porcentaje de servidores piblicos capacitados que mide la eficacia entre el numero de servidores publicos
capacitados entre el nimero de total de servidores plblicos susceptibles de capacitarse, para 2016, el Instituto
programoé capacitar al 79.4% de servidores publicos, lograndose al finalizar el afio a 83.1% de los servidores pliblicos
suscepfibles de capagitacion, ya que se incluyeron temas relevantes coma ética de los servidores publicos, calidad y
otros temas gerenciales gue apoyaron el cumplimiento del Programa del Gobierno Cercano y Moderno.

Estas acciones también fueron evaiuadas a través del indicador de Porcentaje de servidores pliblicos capacitados que
concluyen satisfactoriamente cursos de capacitacién administrativa y gerencial, programandose al inicio del gjercicio
un indicador de 97.7%, obteniéndose al finalizar el ejercicia &l 100% de fa meta del indicador programado.

El Porcentaje de cursos impartidos en materia admistrativa y gerencial fue del 100% al impartirse la totalidad de los
cursos programados, de igual forma se cubrieron todos los temas identificados, que fueron integrados al Programa
anual de capacilacion y que se apegan a lzs funciones de los servidores publicos.

Programa Presupuestario: E022 Investigacién y Desarrollo Tecnolégico en Salud,

Meta Nacional del Plan Nacional de Desarrollo: México Incluyente.

Objetivo del Plan Nacional de Desarrolio: mu Asegurar el acceso a los mm:.__mnaw_nm safud

Objetivos del Programa Sectorial de Salud: Asegurar la generacion y el uso efectivo de los recursos en m.m__a.
Indicador de Resultados: _uoﬁ_nm_.:m_.m de articulos cientificos publicados,

Nivel: Propésito

Tipo de Indicador para resultados: Estratégico

Dimension del indicador; Eficacia

Formula: Articulos cientificos de impacto alto publicados en revistas niveles Iil a VIl en el periodo / Articulos cientificos
totales publicados en revistas indexadas niveles | a VI en el periodo.

Unidad de Medida: Porcentaje.

Resultado: Para 2016 el Instituto Nacional de Neurologia y Neuracirugia programé el indicador estratégico de
"Porcentaje de arliculos cientificos publicados”, que mide la eficacia de los articulos cientificos de impacta alto
publicados en revistas {nivefes Il a VIl en el periodo respecto los articulos cientificos totales publicados en revistas
niveles | a Vil en el periodo, L.a meta programada fue lograr la publicacion de 107 articulos de impacto allo de los
niveles Il a VII, en el periodo es decir el 49.8% de 215 articulos totales publicados. Al cierre del afio la meta
alcanzada fue de 52.2% (equivalente & 128 articulos de los niveles Il a VIl de 245 articulos cientificos tolales
publicados en revistas (niveles 1 a VII), lo que significo superar fa meta original en 4.8%. p\/&\/
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Las acciones de investigacion en el Instituto para 2016 tambigén fueron evaluadas a través de Ios indicadores de;
indice de investigadores institucionales de alto nivel es decir el nimero de profesionales de la salud gue tengan
nombramiente vigente de las categorias D-F del Sl méas investigadores vigentes en el SNI er: e afic aclual respeco al
total de investigadores del Sl mas investigadores vigentes en el SNI en el afie actual, programandose un indice de
B6.8%, lograndose &l finalizar el ejercicio que 84 de 112 investigadores perlenezcan al Sistema, lo qua representd el
83.9% de la meta del indicador programado; En el indicador de tasa de variacidn de productividad cientifica de
impacto alto respecto al afic previo, fue de 3.2 ya que se mantuvo el nimero amrm:._oc_om cientificos publicados en
revistas de los niveles IHl a VIl en el afio actual, respecto al afio previo. La Tasa de variacion de ivestigadores vigentes
en el Sistema Institucional fue de 6.0 superior en 4.9% respecto al 1.1 programado, este debido a que hubo un mayor
ingreso y promocion del Sl en este afio, situacion que demuestra nuevamente el interés de los investigadores en

cumplir con los criterios de ingreso y promocion en el Sistema.

La Tasa de variacion del presupussto federal institucional destinado a investigacion cientifica y desarrollo lecnoldgico
para la salud fue de -24.7 cifra inferior & la meta programada, situacion que se debe a ios ajustes presupuestales que
se reafizaron durante este ejercicio y que implican una dismirucior de § 8,101,338 con relacion al afia 2015,

L.a tasa de variacion del presupuesto complementario obtenido para investigacion cientifica y desarrollo tecnologico
para la salud fue de -11.6, en el ejercicio 2016 el Instituto recibio un lotal de $14,269,400.00 para la reaiizacion de
proyectos de investigacién, monto autorizado en este ejercicio e inferior en 11.6 al autorizado en 2015, situacién que
principalmente tiene que ver con la cuestion econdmica que rige en &l pais, siendo complicado conseguir el
financiamiento con patrocinio externa. .

El porcentaje de articulos cientificos en colaboracién fue de 77.6%, ligeramente inferior al 80.0% programado al
finalizar el ejercicio el Instituto realizo un total de 190 articulos cientificos publicados en revistas (I-VII) realizados en
colaboracion can otras instituciones que reafizan investigacion influyendo en este alcance el incremenio en ! total de
articulos cientificos publicados por (a institucién durante 2016, es decir 245 de 215 articulos totales programados.

El promedio de productos por investigador institucional fue durante el ejercicio 2016 de 2.3, cifra ligeramente inferior a
la meta def indicader programado de 2.5, chieniéndose un promedio adecuado en este indicador.

El indicador de porcentaje de ccupacion de plazas de investigador se ubicd en 96.3%, indice superior af indicador
programado de 95.0%.

indicador de Resultados: Promedio de articulos de impacto alto publicados por investigadores institucionales
de alto nivel, -

Nivel: Proposito

Tipo de Indicador para resultados: mm:mwm@_no ke

Dimension del indicador: Eficacia

Férmula: Articulos cientificos de impacic alto publicados-en revisias niveles (I 2 VII) de acuerdo a la ¢lasificacion
cualitativa del Sistema Institucional de Investigadores en el periodo / Nimero total de investigadores vigentes en el
Sistema Institucional (D,E,F) mas investigadores vigentes en el Sl en el periodo.

Unidad de Medida: Porcentaje.

Resultado: Para 2016 el Institute obfuve un promedio de 1.4 articulos de impacto -allo publicades por investigadores
institucionales de alto nivel, promedic superior al 1.2 programado. A} publicarse 21 articulos de alto impacio mas con dos
investigadores mas con un cumplimiento adecuado en este indicador,

Los articulos mas relevantes en el periodo, elegidos en base a su repercusion en la salud de la poblacion fueron:

Campos-Pena V, Tora-Rios D, Becerril F, Sanchez-Torres C, Delgado-Namorado YE, Torres £, Franco-Boganegra D,
Carvajal K. Metabolic syndrome as a risk factor for Alzheimer's disease: is AB a crucial factor in both pathologies?
Antioxid Redeox Signal 2018, Epub ahead of print. En este frabajo, los autares analizan |a posible participacién del
amiloide AP como factor de riesgo convergente de sindrome metabélico y Enfermedad de Alzheimer, en base a su
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tapacidad de union a receptores de insulina causando resistenciz a la misma, Se presenta la positle participacion de
esta proteina en el desarrollo de ambas patologias, como un avance en el conocimiento de si fisiopatalogia.

Ruiz-Franco A, Barboza MA, Jara-Prado A, Canizales-Quinteros 3, Leon-Mimila P, Arguefles-Morales N, Vargas-
Gonzélez JC, Quiroz-Compean A, Arauz A. TGFBR2 mutation and MTHFR-CE77T polymarphism in a Mexican
mestizo population with cervico-cerebral artery dissection. J Neural 2016;263(6):1066-1073. La diseccion de la arteria
cerebral cervical (CCAD) es una condicién comun entre los jovenes con evento vascular isquémica. En este frabajo,
se determing la posible asociacian del polimorfismo C677T del gene de la enzima metilentetrahidrafolato reductasa
(MTHFR) y fa mutacion del gen del receptor I} del factor de crecimiento transformante beta (TGFBR2) en una cohorie
de pacientes con CCAD. Hubo una asociacién del polimorfismo MTHFR/CE77T a CCDA, pero no a mutacién del
TGFBR2. La asociacion del polimorfismo mencionado a CCAD en pacientes mestizos mexicancs es un avance en el
conacimiento de esta patologia.

Salazar-Ramiro A, Ramirez-Ortega D, Pérez de la Cruz V, Hérandez-Pedro NY, Gonzalez-Esguivel DF, Sotela J,
Pineda B. Role of Redox Status in Development of Giioblastoma. Front Immunol 201 6,7:156. En este articulo, los
autores describen que los procesos generados en el cerebro por aiteraciones del estado de reduccion-oxidacian
(redox) ocasionan inestabilidad genética y procesos metabdlicos anormales. También hacen una caracterizacion del
estado redox reportado en pacientes con glicblastoma multiforme. y sugieren que el empleo de agentes terapéuticos
feguladeres del estado redox en esta enfermedad podria ser ventajoso para los pacientes. Castro N, Rios C, Pérez de
la Cruz V. Kynurenine pathway metabolites and enzymes involved in redox reactions. Neuropharmacology 2016;
Epub ahead of print.

En este articulo, se examina a detalle la evidencia disponible de la participacion de los metabolites de |a via de Ia
kinurenina en las reacciones de reduccion-oxidacion y su efecto en la homeosiasis cellular, enfatizando los principals
mecanismos que lievan a muerie cellular en muchos de los desérdenes neurodegenerativos, y mitocondriales,
enfatizando Ja importancia de desarrollar terapias contra los blancos de estrés Oxam:,._m._ .

Los premios y recanacimientos recibides durante 2016 fueron:

Cuatro Premios otorgados por la fundacion Armstrong en la XXX Reunion Anual de investigacion del Instituto
Nacicnal de Neurologta y Neurocirugia, celebrada en mayo:

Primer Lugar Bésico. Nora Karen Olascoaga Arellano, Benjamin Pineda Olvera. Efecta de la vacunacion con
microvesiculas derivadas de células de glioma c6 en un modelo de glioblastoma; Primer Lugar Clinico. Ma, Lucinda
Aguirre Cruz, Citlali Ekaterina Rodriguez Pérez, Dora Luz de la Cruz Aguilera, Luis Ruano, Mauricio Martinez Moreno,
tsaac Acosta Castille, Jufio Sotelo, Frecuencia, localizacion, distribucion y tendencia de tumores astrociticos atendidos
en el instituto nacional de neurologla y neurocirugia de 1964 a 2014: Primer Lugar Socio-meédico. Claudia | Asiudillo
Garcia, Clausa P. Ferri, Leonardo J Otuyama, lsaac Acosta Castilo, Ana Luisa Sosa Ortiz. Contribucian de ta
depresion a la discapacidad, dependencia y mortalidad en adullos mayores mexicanos: datos del estudio 10/66;
Pramio al Mejor Estudiante de Pregrado, atorgado a: Artemio Rosiles Abonce

Olros premios otargados por instituciones Externas: .

Aceptacion del Instituto come Grupo Cochrane Asociado a la Red Cochrane lberoamericana. impulso de [as
actividades de revisiones sistematicas con el asesoramienio del Hospital Infantil de México Federica Gomez, que
actia como Centro Colaborador de la Red Cochrane Iberoamericana en Mexico; Premio INNN-PUIS 2015 — 2016 al
Dr. Rodrigo Pérez Esparza, por la mejor tesis de especialidad en neurclogia: Premios obtenidos en el 21° Encuentro
Nacional de Investigadores de la Comisién Coordinadora de Insitutos Nacicnales de Salud y Hospitales de Alla
Especialidad, celebrado en octubre 2016 Primer Lugar en el Area de Investigacion en Salud Publica y Ciencias
Saciales, al trabajo "Contribucin de la depresion a la discapacidad, dependencia y mortalidad en adultos mayores
mexicanos: datos del estudio 10/66", Ana Luisa Sasa Ortiz, Claudia I, Astudillo Garcla, Cleusa P. Ferri, Lecnardo J.
Gtuyama, G. lsaac Acosta Castillo.; Segunde Lugar en el Area de [nvestigacion Biomédica, al trabajo "Produccién y
evaluacion de una Inmunotoxina para la eliminacion de céiulas madre carcinogéncias CD133+ de Glioblastoma
humaro’, Benjamin Pineda Olvera, Georgina Chavez Cortez, Gustavo Vargas Félix, Verbnica Pérez de la Cruz,
Carlos Martinez, Roxana Magaria Maldonado, Julio Sotela. .
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XN Simposio de Trabajo Social: Primer l.ugar por su participacion can el frabajo: "Impacic del apoye social y redes
digitales en la construccion dal capital social en pacientas con Guillain Barré"; a la Lic. Guadalupe Aurora Cadena
Quezada; Segundo Lugar por su participacion con el trabajo; “La opinion del usuario sobre el tramite de
actualizacion del Estudio Sccloeconomico en el servicio de consulta externa con terminacin nones en el INNN"™ M,

en C. Yolanda Gonzalez Santillan,

XVIil Reunion Anual de Actividades Meédico Quinirgicas, diciembre 2015: Primer Lugar en la modalidad oral. Camilg de
la Fuente Sandoval, Francisco Reyes Madrigal, Xiangling Mao, Pablo Ledn Ortiz, Oscar Rodriguez Mayoral, Helgi Jung

4. VARIACIONES EN EL EJERCICIO PRESUPUESTAL.

El ejercicio del gasto por capitulo, efectuado con recursos fiscales ¥ propios, fue como sigue:

7 Presupuesto Modificado Autorizado L Variacién Variacidn
Capitulo del Gaste Gasto ejercido
Recursos fiscales Recursos propios Importe %

Gasto corriente 812,183.3 80,017.9 880,659.8 11.341.4 1.29
Servicios personales 500,258.3 - 500,298.3 - -
Materiales y suministros 218,033.1 46,4855 262,396.2 31224 1.19
Servicios generaies 82,8518 33,5324 118,165.3 8,213.0 6.96

Inversidn fisica 6,204.6 82,4251 88,620.7 - -
m_ﬂ_ﬂmmuﬁ__”ma_mm_ inmuebles ) 62.460.4 62, 480.4 . )
inversion poblica £,204.6 18,964.7 26,169.3 - .

Suma 818,387.9 . 162,443.0 969,489.50 11,341.4 1.28

Los comentarios del Instituto a as principales variaciones que se observan en el gjercicio presupuestal del gasto son
fas siguientes:

Capitulo 1000 “Servicios Personales”.- En este capitulo ef presupuesto modificado autorizado por § 500,288.3 se
ejercio en su totalidad, no presentando variaciones al cierre def ano, por lo que el gasth se levd a cabo conforime a los
TECUrsos programados,

Capitulo 2000 “Materiales Yy Suministros” - Al cierre del gjercicio presenta un presupuesto modificado autorizado de
$265,518.60, de los Que se ejercieron $262,396.2, guedando un Subejercicio de  §3,1 22.4, que corresponde a
FecUrsos propios programados, no caplados. ,

Capitulo 3000 “Servicios Generales” - De un presupuesto medificado autorizado al cierre del mes de diciembre de
2016 por un monto de $126,384.3, se ejercieron $1 18,165.3, presentando un subgjercicio de § 8,215.00 que
carresponde a recursos propios pregramados, no captados, asi como a $516.8 de un devengado don pagado al 31 de
diciembre del 2018. . A

Capitufo 5000 “Bienes Muebles, Inmuebles & Instangibles” - Par lo que corresponde a este capitulo se tiene al
termino del ejercicio un presupuesto modificade autarizado de $62,460.40 de los que se ejercieron en su totalidad, no
presentando variaciones al cierre del afo, por fo gue el gasto se llevo a cabo conforrre a fos recursos programacdos.
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El gaslo en este capitulo se ejercio como sigue:

CONCEPTO IMPORTE
Equipo médice y de taboratorio $62,450.40
SUMA $62,460.40

Capitule 6000 “inversién Pablica” - Por lo que se refiere a este capitulo del presupuesto modificado autorizado de
$ 26,168.30, fueron ejercidos $26,169.30 de los que se ejercieron en su totalidad, no presentande variaciones al
cierre del afio, por lo que el gasto se llevd a caba conforme a los recursos programadas

El gasto en obra publica se aplic en los siguientes proyectos:

PROYECTO , IMPORTE
Proyecto de Inversion No. 1412NCK0004
Reemplazo y ampliacion de! auditorio actual $26,169.30
SUMA $26,169.30

Estos datos son informativos:
Operaciones ajenas “recursos de terceros” R

Con recursos de terceros, se inicio el afio con una disponibilidad de 8,568.2 miles de pesos; obteniéndose una
captacion de 5,917.2 miles de pesos en el periode enero diciembre de 2016, resultando recursos disponibles liqufdas
en el periodo por 15,485.2 miles de pesos, habiéndose ejercido 4,489.2 miles de pesos, mostrando al cierre una
disponibilidad final de 10,996.2 miles de pesos. Es importante comentar, que estos recursos son canalizados en la
adquisicion de diversos materiales y servicios, necesarios en el desarrollc de los diferentes protocolos de
investigacion programados en el ramo de las neurociencias, los cuales coadyuvan al desarrolio de diversas
investigaciones de padecimientos neuralogicos, para estar en posibilidad de otorgar una mejor atencidn a pacientes,

o. DISPOSICIONES DE RACIONALIDAD Y AUSTERIDAD PRESUPUESTARIA.

El instituto Nacional de Neurologia y Neurogirugla Manuel Velasco Suérez, a pesar de fodos los imponderables como
son entre olros, equipos con demasiadas horas de uso, vehiculos al limite de su vida Gtil & incrementos en las areas
ocupadas, por construcciones nuevas,incrementos en los equipos de aire acondicicnado, lo aué puede traducirse en
incrementos en los consumos; se ha logrado mantener un cierto control en éstos, logrando en alginos casos
mantener el nivel promedio de consumos, sin embargo nos apsgaremos al programa de ahorro, reduciendo en todo lo
posible los gastos y consumos, buscando la manera de eficientar &l uso de equipos y vehiculos,

A continuacion se muestra el cuadro programado y real sobre los conceptos de gasto incluidos en el programa para
fomentar el ahorro, asi como los comentarios a las variaciones:

3,750,000.00 3,882,489.00

Fotocopiado (copia) 732,000.00 747,973.00

[Agua Potable (m3) i 78,000.00 78,687.41
Tetéfono (llamadas) o 468,800.00 240,813.00
Combustible (litro) .
Gasolina (litro) 30,000.00 28,957.47 3.48
Gas LP (litro) 88,000.00 118,854.00| -21.28
Diesel (litro 428,000.00 381,761.00 8.47
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Energia Eléctrica: £l consumo en energia electrica presenta un incremento en relacion al mismo periodo del ejercicio
anterior de un 9.18% , por ofra parte se observa gue &l consumo por este servicio fug mayor a lo programado para el
presenie ejercicio en un 6,20%, esto debido al consumo adicional por los trabajos de paileria con la obra del nuevo
auditorio.

Fotocopiado; En retfacion al ejercicio anterior se observa un incremento en el consumo del 9.21%, asi mismo respecto
a o programado para el presenie ejercicio se registrd un consumo mayor del 2,18% ; estos incrementos san
derivados a que se incremento el nimero de copiadoras en el Institulo, ademas del incremento en el numero de
impresiones de ios diversos procdimientos de confratacion que al ser electronicos, se deben imprimir por cuenta de la
Insfitucion,

Aqua Potable: Al realizar el comparativo en el consuma de m3 de agua en relacian al mismo periodo del ejercicio
anterior se observa un incremento en el consumo de este recurso del 4.90%, asi mismo se puede observar que el
consumo por este servicio fue ligeramente mayor a lo programado para el presente ejercicio en un 0.88%, lo que nos
indica que relafivamente esta controlado este consumo. .

Teléfono: Al realizar el comparativo del nimero de flamadas realizadas en el mismo periodo del gjercicio anterior se
observa un decremento del 12.65%, asi mismo en relacion a lo programado para el presente ejercicio se tiene un
consumeo menor en un 48.63%, 1o que indica que los trabajadores hacen menos uso de llamadas telefonicas para
asuntos personales.

Combustible:

Gasolina; Al realizar un comparativo en el consumo de gasclina en relacion &l mismo periodo del ejercicio anterior se
puede abservar un incremento de 10.28%, asi mismo se observa un consume mener al  programado del 3.48%,
numero gue indica un control adecuado de este consumo. y

Gas LP: Al hacer el comparativo del mismo periodo pero del ejercicio anterior, se puede observar que el consumo de
este recurso un incremento del 11.59%.en  relacion a lo programado se tiene un consumo mayor de un 21.28%.
Esto derivado de un mayor consumo de agua caliente en &l Bioterio, Residencia Médica, vapor en Ceye, y Cocina,

Diesel: EI consumo en este recurso presenta un decremento en relacion al mismo periode del ejercicio anterior de un
20.24%, por otra parte se observa que &l consumo fue menor a lo programado para el presente  ejercicio en un
8.47%.

6. SISTEMA INTEGRAL DE INFORMACION,

Se verifico que la informacion reportada en el Sistema Integral de informacidn (811} 2016 transmitida al Comité Técnico
de Informacion de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, fuera con las cifras del cierre dictaminado, razédn por la
que se delermina que no existen diferencias contra las cifras reportadas en dicho sistema.

7. TESORERIA DE LA FEDERACION.

Esta Entidad no realizo entero de recursos a la Tesorerla de la Federacion {TESCFE) en el afio 2016, toda vez que al
31 de diciembre de 2016, el presupuesto modificado autarizado de recurses fiscales fue devengado y pagado en su
totalidad, asimismo, no se tuvo excedente de recursos propios at cierre del afio.

8 ESTADO ANALITICO DEL EJERCICIO DEL PRESUPUESTO DE EGRESOS ARMONIZADO

Respecto de los Estados Analiticos del Ejercicio del Presupuesto de Egresos en clasificacion;

+ Administrativa (armonizado), K ﬁ\/\ﬁ\l
* Economica (armonizado),

« Por objeto del gasto (armonizado), y
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* Funcional (armenizado),

Se presentan para dar cumplimiento a los Lineamientos Especificos para las Empresas Productivas del Estado y
Entidades que conforman el Sector Paraestatal Federal, para la integracion de fa Cuenta Publica 2016, emitidos
mediante oficio 303-A-022/2016 de Ja Unidad de Contabilidad Gubemamental de la Secretaria de Hacienda y Credito
Pablico, v

N

Estas notas son parte integrante del Estado de Ingresos y Egresos sobre la base de flujo de efctivo,

J«j\,?m [~ A ) &“\%\ \ %&m

Dr.{Migue Angel Celis Lopez Dﬁ%\‘mﬁ%mﬁd 7Gonza
ir

Director General ector De Administracid



